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1. AVISOS

Responsabilidade do fabricante

A Welch Allyn, Inc. é responsavel pelos efeitos sobre a seguranga e o desempenho apenas se:

*  Operagdes de montagem, extensdes, reajustes, modificacdes ou reparos forem realizados apenas por pessoas
autorizadas pela Welch Allyn, Inc.

* O dispositivo for usado de acordo com as instrugdes de uso.

* A instalagdo elétrica da sala pertinente cumpre os requisitos dos regulamentos apropriados.

Responsabilidade do cliente

O usuario deste dispositivo ¢ responsavel por garantir a implementagdo de um cronograma de manutengao satisfatorio.
Nao fazer isso pode causar falha indevida e possiveis danos a saude.

Identificacao do equipamento

O equipamento da Welch Allyn, Inc. ¢ identificado por um nimero de série e de referéncia. Deve-se ter cuidado
para que esses numeros nao fiquem ilegiveis.

A etiqueta do produto HScribe mostra os nimeros de identificagdo exclusivos juntamente com outras informagdes
importantes impressas na etiqueta.

O formato do nimero de série ¢ o seguinte:

YYYWWSSSSSSS
YYY = o primeiro Y ¢ sempre 1 seguido por um ano de dois digitos de fabricacdo
WwW = semana de fabricagdo

SSSSSSS = numero de sequéncia de fabricacao

A etiqueta do Hscribe e a etiqueta UDI (quando aplicavel) sdo aplicadas ao cartdo de identificacdo do produto
fornecido com o software.
Avisos de direitos autorais e marca comercial

Este documento contém informacdes protegidas por direitos autorais. Todos os direitos sdo direitos reservados.
Nenhuma parte deste documento pode ser fotocopiada, reproduzida ou traduzida para outro idioma sem consentimento
prévio por escrito da Welch Allyn, Inc.

Outras informagoes importantes

As informagdes neste documento estio sujeitas a alteragdo sem aviso prévio.

A Welch Allyn, Inc. ndo fornece qualquer tipo de garantia com relagdo a este material, inclusive, entre outras, garantias
implicitas de comercializagdo e adequagao para uma finalidade especifica. A Welch Allyn, Inc. ndo assume qualquer
responsabilidade por qualquer erro ou omissao que este documento possa conter. A Welch Allyn, Inc. ndo assume
nenhum compromisso de atualizar ou manter atuais as informagoes contidas neste documento.

Aviso a usuarios e/ou pacientes na UE:

Qualquer incidente grave ocorrido em relag@o ao dispositivo deve ser comunicado ao fabricante e a autoridade
competente do Estado-membro onde o usuario e/ou paciente esta estabelecido.



AVISOS



2. INFORMAGOES DA GARANTIA

Sua garantia da Welch Allyn

A WELCH ALLYN, INC. (doravante denominada “Welch Allyn”) garante que os componentes nos produtos Welch
Allyn (doravante denominados “Produtos”) estardo livres de defeitos de mdo de obra e de materiais pelo namero de
anos especificado na documentacdo que acompanha o produto ou conforme previamente acordado pelo comprador ¢ a
Welch Allyn, ou caso nio indicado, por um periodo de doze (12) meses a partir da data de envio.

Consumiveis, descartaveis ou produtos de utilizagdo unica, como PAPEL ou ELETRODOS, entre outros, tém garantia
de ndo ter qualquer defeito de mio de obra e de materiais por um periodo de 90 dias a partir da data de envio ou da data
da primeira utilizagdo, o que ocorrer primeiro.

Produtos reutilizaveis, como, entre outros, BATERIAS, BRACADEIRAS DE PRESSAO ARTERIAL, CABOS DE
PRESSAO ARTERIAL, CABOS DE TRANSDUTOR, CABOS Y, CABOS DE PACIENTES, FIOS CONDUTORES,
MIDIAS DE ARMAZENAMENTO MAGNETICO, ESTOJOS ou SUPORTES tém garantia de nio ter qualquer
defeito de mao de obra e de materiais por um periodo de 90 dias. Essa garantia ndo se aplica a danos aos Produtos
causados por qualquer uma das circunstancias ou condi¢des a seguir, ou por todas elas:

a) Danos de frete;
b) Pecas e/ou acessorios dos Produtos ndo obtidos da Welch Allyn ou aprovados por ela;

¢) Aplicagdo indevida, uso incorreto, abuso e/ou ndo seguir as folhas de instrugdes e/ou guias de informagdes dos
Produtos;

d) Acidentes; um desastre que afete os Produtos;
e) Alteragdes e/ou modificagdes aos Produtos ndo autorizadas pela Welch Allyn;
f) Outros eventos fora do controle razoavel da Welch Allyn ou ndo decorrentes de condi¢des operacionais normais.

O RECURSO, DE ACORDO COM ESTA GARANTIA, E LIMITADO AO REPARO OU A SUBSTITUICAO SEM
COBRANCA DA MAO DE OBRA OU MATERIAIS, OU QUALQUER PRODUTO CONSTATADO COMO
DEFEITUOSO APOS ANALISE PELA WELCH ALLYN. Esse recurso estara condicionado ao recebimento de aviso
pela Welch Allyn de quaisquer defeitos alegados imediatamente apds a constatagdo dos mesmos, dentro do periodo da
garantia. As obrigacdes da Welch Allyn sob esta garantia estdo condicionadas ainda por o comprador dos Produtos
assumir (i) todos os encargos de transporte com relagdo aos Produtos devolvidos ao local principal da Welch Allyn ou
qualquer outro local conforme especificamente designado pela Welch Allyn ou por um distribuidor ou representante
autorizado da Welch Allyn; e (ii) todos os riscos de perda em transito. Fica explicitamente acordado que a
responsabilidade da Welch Allyn ¢ limitada e que a Welch Allyn ndo funciona como seguradora. Um comprador de um
Produto(s), através da aceitagdo e compra do mesmo, confirma e concorda que a Welch Allyn ndo ¢ responsavel por
perda, prejuizos ou danos devidos, direta ou indiretamente, a uma ocorréncia ou consequéncia do mesmo relacionada
ao(s) Produto(s). Se a Welch Allyn for considerada responséavel perante qualquer parte de acordo com qualquer teoria
(exceto a garantia explicitamente definida nesta), por perda, prejuizos ou danos, a responsabilidade da Welch Allyn estara
limitada ao valor real da perda, do prejuizo ou do dano ou ao prego de compra original do Produto/s quando vendido, o
que for menor.

EXCETO CONFORME DEFINIDO NESTE INSTRUMENTO COM RELACAO AO REEMBOLSO DE
ENCARGOS DE MAO DE OBRA, O RECURSO UNICO E EXCLUSIVO DO COMPRADOR CONTRA A WELCH
ALLYN POR RECLAMACOES RELACIONADAS AOS PRODUTOS POR TODA E QUALQUER PERDA E
DANO RESULTANTE DE QUALQUER CAUSA SERA O REPARO OU A REPOSICAO DOS PRODUTOS
DEFEITUOSOS NA MEDIDA EM QUE O DEFEITO SEJA OBSERVADO E A WELCH ALLYN SEJA
NOTIFICADA DENTRO DO PERIODO DA GARANTIA. SOB NENHUMA CIRCUNSTANCIA, INCLUSIVE



INFORMAGOES DA GARANTIA

RECLAMACAO POR NEGLIGENCIA, A WELCH ALLYN SERA RESPONSAVEL POR QUALQUER
INDENIZACAO POR DANOS INDIRETOS, INCIDENTAIS OU ESPECIAIS, OU POR QUALQUER OUTRA
PERDA, DANO OU DESPESA DE QUALQUER TIPO, INCLUSIVE LUCRO CESSANTE, SEJA SOB TEORIAS
DE DIREITO DE ILICITO CIVIL, NEGLIGENCIA OU RESPONSABILIDADE RIGOROSA OU DE QUALQUER
OUTRA FORMA. ESTA GARANTIA E EXPRESSAMENTE EM LUGAR DE QUALQUER OUTRA GARANTIA,
EXPLICITA OU IMPLICITA, INCLUINDO, ENTRE OUTRAS, A GARANTIA IMPLICITA DE
COMERCIABILIDADE E A GARANTIA DE ADEQUACAO PARA UM DETERMINADO FIM.



3. INFORMAGOES DE SEGURANCA DO USUARIO

& ADVERTENCIA:  Significa que existe a possibilidade de ferimento pessoal ao usuario ou outras pessoas.
CUIDADO: Significa que existe a possibilidade de danos ao dispositivo.
Observagio: Fornece informagdes para auxiliar ainda mais no uso do dispositivo.

OBSERVACAO: Este manual pode conter capturas de tela e imagens. Qualquer captura de tela e imagem
serve apenas para referéncia e ndo tem o intuito de transmitir qualquer técnica operacional real. Consulte a
tela real no idioma do host para ver a expressdo especifica.

& ADVERTENCIAS

1. Este manual oferece importantes informacdes sobre o uso e a seguranga do dispositivo. Desvio dos procedimentos
operacionais, uso indevido ou aplicac@o incorreta do dispositivo, ou ignorar as especificagdes e recomendacdes
pode resultar em maior risco de ferimentos a usuarios, pacientes e observadores, ou danos ao dispositivo.

2. Os diversos fabricantes de acessorios oferecem manuais do usuario e/ou instrugdes separadas (por exemplo, tela,
impressora a laser, cabos do paciente e eletrodos). Leia atentamente as instru¢des e consulte-as para obter
orientagdes especificas. E recomendavel manter todas as instrugdes juntas. Consulte as instrugdes para obter uma
lista de acessodrios aprovados. Caso tenha duvidas, entre em contato com a Welch Allyn.

3. O dispositivo (sistema de andlise Holter) captura e apresenta dados que refletem a condicdo fisiologica de um
paciente que, quando analisados por um médico ou profissional de saude qualificado, podem ser tuteis na
determinacdo de um diagnostico; entretanto, os dados ndo devem ser usados como o unico meio para determinar o
diagnéstico de um paciente.

4. Os usuarios devem ser profissionais clinicos licenciados com conhecimento de procedimentos médicos e cuidado
de pacientes, com qualifica¢do adequada no uso deste dispositivo. Antes de tentar usar este dispositivo para
aplicagdes clinicas, o operador deve ler e compreender o conteido do manual do usuério e os outros documentos
que acompanham o produto. Conhecimento ou treinamento inadequado pode resultar em maior risco de ferimento
a usuarios, pacientes e observadores ou danos ao dispositivo. Entre em contato com a manuten¢ao da Welch Allyn
para obter op¢des de treinamento adicionais.

5. Para garantir que a seguranga elétrica seja mantida durante a operacdo de alimentagdo CA (~), o dispositivo deve
estar conectado a uma tomada de classe hospitalar.

6. Para manter a seguranca projetada do operador e do paciente, equipamentos e acessorios periféricos usados que
possam entrar em contato direto com o paciente devem estar em conformidade com as normas UL 2601-1, [EC
60601-1 e IEC 60601-2-25. Use apenas pegas e acessorios fornecidos com o dispositivo e disponiveis através da
Welch Allyn, Inc.

7. Todos os conectores de sinal de entrada e saida (E/S) foram projetados para conex@o apenas dos dispositivos que
cumprem a norma [EC 60601-1 ou outras normas IEC (por ex., IEC 60950), conforme apropriado para o
dispositivo. A conexdo de outros dispositivos ao dispositivo pode aumentar as correntes de fuga do chassis e/ou do
paciente. Para manter a seguranga do operador e do paciente, ¢ necessario considerar os requisitos da norma IEC
60601-1 e as correntes de fuga devem ser medidas para confirmar que ndo existe qualquer perigo de choque
elétrico.

8. Para evitar o potencial de choque elétrico, garanta que equipamentos e acessorios aprovados estejam conectados as
portas apropriadas e que nenhum equipamento incompativel tenha sido conectado.
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11.
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13.
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17.
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20.

INFORMAGOES DE SEGURANGA DO USUARIO

O computador pessoal e todos os equipamentos periféricos usados devem ser aprovados em relacdo a norma de
seguranga apropriada para equipamento elétrico ndo médico de acordo com a norma IEC 60950 ou respectivas
variantes nacionais.

Existe um possivel risco de explosdo. Nao use o dispositivo na presenga de uma mistura anestésica inflamavel.
Teste todas as fungdes do HScribe apds cada atualizagdo critica e de seguranga da Microsoft.

Os eletrodos de ECG usados com os gravadores Holter podem causar irritagao na pele; os pacientes devem ser
examinados para detectar sinais de irritacdo ou inflamacao. Os materiais e ingredientes dos eletrodos estdo
especificados na embalagem ou disponibilizados pelo fornecedor mediante solicitagao.

Nao tente limpar o dispositivo ou os cabos do paciente submergindo em um liquido, autoclave ou limpeza a vapor,
pois isso pode danificar o equipamento ou reduzir sua vida util. Limpe as superficies externas com uma solucgéo
detergente neutra e agua morna e depois seque com um pano limpo. O uso de agentes desinfetantes/de limpeza néo
especificados, ndo seguir os procedimentos recomendados ou contato com materiais ndo especificados pode
resultar em maior risco de prejuizo aos usuarios, pacientes e observadores ou danos ao dispositivo.

Os equipamentos com suspeita de ndo estar operando ou danificados devem ser imediatamente tirados de operagdo
e verificados/reparados por pessoal de manutengdo qualificado antes de voltar a operagao.

Para prevenir a emissdo de substancias que podem prejudicar o ambiente, descarte o dispositivo, seus componentes
e acessorios (como baterias, cabos, eletrodos) e/ou materiais de embalagem com validade vencida de acordo com
os regulamentos locais.

Quando necessario, descarte o dispositivo, seus componentes e acessorios (como baterias, cabos, eletrodos) e/ou
materiais de embalagem de acordo com os regulamentos locais.

E recomendavel confirmar o funcionamento adequado de itens de backup como cabo sobressalente do paciente,
monitor de exibigdo e outros equipamentos para evitar atrasos no tratamento devido a um dispositivo que ndo pode
ser operado.

O dispositivo e a rede de TI a qual o dispositivo esta conectado devem ser configurados e mantidos com seguranga,
de acordo com o padrao IEC 80001 ou um padrdo ou pratica de seguranga de rede equivalente.

Este produto estd em conformidade com as normas relevantes de interferéncia eletromagnética, seguranca
mecanica, desempenho e biocompatibilidade. No entanto, o produto nao pode eliminar completamente os possiveis
danos ao paciente ou usudrio relacionados a:
e Danos ou prejuizos ao dispositivo associados a riscos eletromagnéticos;
Danos decorrentes de perigos mecanicos;
Danos decorrentes de indisponibilidade do dispositivo, da fungédo ou do parametro;
Danos decorrentes de uso indevido, tais como a limpeza inadequada; e/ou
Danos decorrentes de exposicdo do dispositivo a estimulos bioldgicos que podem resultar em
grave reagdo alérgica sistémica

A avaliacdo de ECG em bebés limita-se a detec¢do de QRS e ao laudo de frequéncia cardiaca, incluindo
bebés com peso inferior a 10 kg (22 Ib), se compativel com o gravador de Holter, consulte o Manual do
usuario do gravador especifico do Holter.

& CUIDADOS
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10.

11.

INFORMAGOES DE SEGURANGA DO USUARIO

Nao use o dispositivo como um método para carregar ou operar um software comercialmente disponivel. Isso pode
afetar o desempenho do dispositivo.

Nao puxe ou estique os cabos do paciente, pois isso pode resultar em falhas mecénicas e/ou elétricas. Os cabos do
paciente devem ser armazenados ap6s serem organizados em um circulo frouxo.

Politica de antivirus, atualiza¢des e compatibilidade com Microsoft Windows: O software HScribe foi totalmente
testado com os sistemas operacionais Windows 7 Professional Service Pack 1, Windows 7 Enterprise Service Pack
1, Windows 8.1 Professional 64 bits, Windows 8.1 Enterprise 64 bits, Windows 10 Professional 64 bits e
Windows 10 Enterprise 64 bits. O software do servidor (modality manager) também passou por testes com
Windows Server 2008 R2 Service Pack 1 e Windows Server 2012 R2. Embora seja improvavel que as atualizacdes
e correcdes de seguranca do Windows afetem a funcionalidade do HScribe, a Welch Allyn recomenda desativar a
funcdo de atualizagdo automatica do Windows e executé-la periodicamente de forma manual. Um teste funcional
deve ser realizado apds a atualizagdo, que inclui adquirir uma gravagao, editar ¢ imprimir um relatério, bem como
importar um pedido e exportar os resultados, se a compatibilidade ativada do HScribe com pacotes de softwares
antivirus corporativos tiver sido avaliada. A Welch Allyn recomenda excluir a pasta do banco de dados do HScribe
(normalmente em C:\ProgramData\MiPgSqlData em um sistema independente ou no servidor) das pastas a serem
analisadas. Além disso, atualizagdes de correcdo de antivirus e analises do sistema devem ser programadas para
periodos quando o sistema ndo estiver ativamente em uso, ou devem ser realizadas manualmente.

Todos os gravadores H3+ e cartdes de midia H12+ devem permanecer sem criptografia para software para
funcionar adequadamente (por ex., tecnologias como BitLocker ndo devem ser usadas). Além disso, usuarios de
software devem ter permissdo de leitura e gravagdo para os gravadores e leitores de cartdo de midia H3+
apropriados, conectados ao computador local ou pela rede.

Nenhum outro software aplicativo de computador que ndo seja recomendado deve ser executado enquanto o
aplicativo HScribe estiver sendo usado.

E recomendado que todas as estagdes de trabalho Holter sejam atualizadas periodicamente com atualizagdes
criticas e de seguranca da Microsoft para proteger contra ataques de malware e para corrigir problemas de software
criticos da Microsoft.

Para prevenir a entrega de malware no sistema, a Welch Allyn recomenda que os procedimentos operacionais da
institui¢@o sejam redigidos para prevenir que malware seja transmitido no sistema a partir de midias removiveis.

Os exames salvos no banco de dados local ou do servidor no disco rigido fardo com que o dispositivo fique cheio
ao longo de um periodo. Esses exames devem ser removidos do banco de dados através da exclusido ou
arquivamento antes de retirar o dispositivo de servico. E recomendavel realizar verificagdes periodicas da
capacidade do dispositivo. uma capacidade minima segura ¢ de 10 GB. Consulte Procurar exame para saber como
selecionar exames para exclusdo ou arquivamento.

O aplicativo HScribe exibira um aviso solicitando que o usuario exclua os exames quando o banco de dados
alcancar um limiar de 11 GB de espaco disponivel. Cada exame Holter de 24 horas tem aproximadamente 300 MB
e apenas 30 exames adicionais podem ser importados. Quando o armazenamento disponivel estiver em 2 GB,
nenhum novo exame Holter podera ser importado.

Para evitar o risco de inicializa¢do ndo intencional em um dispositivo USB, verifique se a Ordem de inicializacdo
no BIOS esta definida com a unidade de disco rigido SATA listada em primeiro na ordem de inicializag&o.
Consulte as instrugdes do fabricante do computador para entrar no BIOS na inicializag¢@o e configurar a Ordem de
inicializagao.

Ao usar cartdes de midia H12 + (um cartdo SD [Secure Digital, cartdes de memoria ndo volateis] ou Compact

Flash [CF]) no leitor de cartdo, verifique se o cartdo de midia foi removido antes de ligar o sistema. Caso
contrario, o computador pode tentar inicializar a partir do cartdo de midia e relatar um erro.

11



INFORMAGOES DE SEGURANGA DO USUARIO

Observagao(oes)

10.

11.

12.

Permissdes de administrador local sdo necessdrias para instalagdo de software, configuracdo de aplicativos e
ativagdo de software. Os usuarios do aplicativo precisam ter privilégios de usuario local. Contas de roaming e
temporarias ndo sao suportadas.

A expiragdo de tempo limite de 8 horas é controlada automaticamente pelo sistema. Cada operacdo que ocorre (por
exemplo, Procurar exame, Procurar paciente, edigdo de exames, importar um exame etc.) redefinira a hora de inicio
do tempo limite. Quando ndo houver interagdo com o sistema ao longo da duracdo do tempo limite, o sistema
solicitard que o usudrio insira as informagdes de logon.

Quando o servidor ndo estiver disponivel em uma configuracdo distribuida, a estacdo de trabalho do cliente
notificard o usuario com um aviso para continuar em modo offline ou cancelar. Pedidos agendados ndo estio
disponiveis. Um exame pode ser realizado com informagdes demograficas inseridas manualmente e sera
armazenado localmente. Quando o servidor ¢ disponibilizado, o sistema exibe ao usuario uma lista de exames nao
enviados e uma selego para enviar exames ao banco de dados do gerenciador de modalidade.

Uma preparagdo insatisfatoria do paciente antes de conectar o eletrodo pode afetar a gravacdo Holter e interferir
com o funcionamento do dispositivo.

Movimentos do paciente podem gerar ruido excessivo, que podem afetar a qualidade dos tragos de ECG e a analise
adequada realizada pelo dispositivo.

A forma de onda de ECG exibe ondas quadradas durante periodos de falha do condutor. A forma de onda retorna
apos ser efetuada a correcdo.

Um ECG de 12 derivacdes ambulatorial obtido com eletrodos de membros localizados no tronco ndo € equivalente
aum ECG diagndstico convencional.

Sempre verifique se a Durag¢ao do gravador estd definida adequadamente ao preparar gravadores digitais Holter
H3+.

As gravagoes Holter com detecgdo de marca-passo ativada incluirdo um marcador de pico na amplitude de 500 pV
onde o ritmo foi detectado pelo sistema de analise Holter.

Codigos de erro, juntamente com o texto da mensagem descritiva, sdo exibidos para notificar o usuario. Entre em
contato com o atendimento da Welch Allyn para esclarecer duvidas.

Ao atualizar as falhas de hora do gravador H3+ durante a preparag@o, o usuario € notificado com a seguinte
mensagem:

O relogio interno neste gravador ndo esta funcionando. Consulte o atendimento da Welch Allyn antes de usar este
gravador.

Quando um gravador H3+ néo tiver dados devido a falta de energia da bateria interna, a seguinte mensagem ¢
exibida para notificar o usuario:

O relogio interno neste gravador foi reiniciado desde a ultima utiliza¢do, possivelmente por ndo ter sido usado por

algum tempo. Consulte o manual do usudario do gravador ou fale com o atendimento da Welch Allyn para obter
instrugées sobre como carregar a bateria do relogio interno antes de usar.
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4. SIMBOLOS E MARCAGOES DO EQUIPAMENTO

Delineamento de simbolos do dispositivo

ADVERTENCIA As declaracdes de adverténcia contidas neste manual identificam
condicdes ou praticas que podem causar doenca, ferimentos ou morte. Além disso,
quando usado em uma peca aplicada ao paciente, este simbolo indica que a protecao
contra desfibrilagdo estd nos cabos. Os simbolos de adverténcia serdo exibidos com um
fundo cinza em um documento em preto e branco.

> B>

CUIDADO As declaragdes de cuidado contidas neste manual identificam condi¢des ou
praticas que podem causar danos ao equipamento ou outros ativos fisicos, ou perda de
dados.

%

d
Rl e am

Siga as instrugdes/recomendacgdes de uso (DFU) — acao obrigatdria. Uma cépia das DFU
estd disponivel neste site. Uma cépia impressa do DFU pode ser solicitada a Hillrom para
entrega em até 7 dias.

Conexao USB

Conexao USB com o computador

Computador
c € Indica conformidade com as diretivas aplicaveis da Unido Europeia
0459
MD Dispositivo médico

Identificador do modelo

Ndmero de reposicao

Numero de série

Fabricante

Representante autorizado na Comunidade Europeia

Nao descartar em lixo comum. Requer manuseio separado para descarte de residuos em
conformidade com os requisitos locais de acordo com a Diretiva da Unido Europeia
2012/19/EU, que requer manuseio separado para descarte de residuos

13



SIMBOLOS E MARCAGOES DO EQUIPAMENTO

OBSERVACAO: Consulte os manuais que acompanham o dispositivo relativos ao hardware informdtico
para obter defini¢ées adicionais de simbolos que possam estar presentes.

Delineamento de simbolos da embalagem

I I Este lado para cima

Fragil

Mantenha seco

Mantenha longe de fontes de calor

Intervalo de temperatura aceitavel

14



5. CUIDADOS GERAIS

Precaucgoes

*  Desligue o dispositivo antes de inspecionar ou limpar.
» Nao use solventes organicos, solu¢des baseadas em amonia ou agentes de limpeza abrasivos que possam
danificar as superficies do equipamento.

Inspecao

Inspecione o equipamento diariamente antes da operagdo. Se observar qualquer coisa que exija reparo, entre em
contato com uma pessoa da assisténcia autorizada para realizar os reparos.

*  Verifique se todos os cabos e conectores estdo presos firmemente.

*  Verifique a caixa e o chassi quanto a danos visiveis.

» Inspecione os cabos e conectores quanto a danos visiveis.

» Inspecione chaves e controles quanto a fungido adequada ¢ a aparéncia.

Limpeza de superficies externas

1. Tenha cuidado com excesso de liquido, uma vez que o contato com partes metalicas pode provocar corrosao.
2. Nao use técnicas de secagem excessivas, como calor forgado.
3. Consulte as instrugdes de limpeza incluidas com o computador, tela e impressora.

& ADVERTENCIA: Nao tente limpar/desinfetar o dispositivo de gravacdo ou os cabos do paciente
submergindo-os em um liquido, colocando em autoclave ou realizando limpeza a vapor.

Limpeza do dispositivo

Desconecte a fonte de alimentagdo. Limpe a superficie externa do dispositivo com um pano macio, liso € imido usando
uma solucdo de detergente de louca neutro diluido em dgua. Depois da lavagem, seque cuidadosamente o dispositivo
com um pano macio ou papel-toalha.

& Cuidados

Produtos e processos de limpeza inadequados podem danificar o dispositivo, corroer o metal e anular a garantia. Tenha
cuidado e use procedimentos adequados sempre que limpar ou fizer a manutengio do dispositivo.

Descarte

O descarte deve ser realizado em conformidade com os seguintes procedimentos:
1. Siga as instrugdes de limpeza e desinfeccao descritas nesta se¢do do manual do usudrio.

2. Exclua todos os dados existentes relacionados a pacientes/hospital/clinica/médico. E possivel realizar o
backup dos dados antes da exclusio.

3. Separe o material em preparag@o para o processo de reciclagem
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CUIDADOS GERAIS

e  Os componentes devem ser desmontados e reciclados com base no tipo de material

O plastico deve ser reciclado como residuo plastico

O metal deve ser reciclado como residuo metalico
e Inclui componentes soltos contendo mais de 90% de metal por peso
e Inclui parafusos e fixadores

o Componentes eletronicos, incluindo o cabo de alimentacdo, a serem desmontados e reciclados
como residuos de equipamentos elétricos e eletronicos (WEEE)

o  As baterias devem ser desmontadas do dispositivo e recicladas de acordo com a Diretiva
WEEE

Os usuarios devem aderir a todas as leis e regulamentos federais, estaduais, regionais e/ou locais em relagdo ao descarte
seguro de dispositivos e acessorios médicos. Em caso de duvida, o usuario do dispositivo deve primeiro entrar em
contato com o Suporte Técnico da Hill-rom para obter orientacao sobre protocolos de descarte seguro.

e Xl

Waste of Electrical and
_Electronic Equipment (WEEE)
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6. INTRODUGAO

Objetivo do manual

Este manual tem como objetivo fornecer ao usudrio informagdes sobre:
*  Preparagdo do gravador Holter
*  Importar dados Holter ECG gravados
* Entrada, modificacdo e exclusdo de informag¢des do paciente
* Revisdo e edicao de dados Holter ECG gravados
»  Preparacdo e geracdo de relatorios finais
*  Exportar resultados para destinos externos
*  Arquivamento de gravacgdo e restauracao
*  Modificagdo dos critérios de varredura e outras configuragdes do sistema
*  Gerenciamento de dados Holter ECG armazenados

OBSERVACAO: Este manual pode conter capturas de tela. As capturas de tela servem apenas para
referéncia e ndo para transmitir técnicas operacionais reais. Consulte a tela real no idioma do host para ver a
expressdo especifica.

Publico

Este manual se destina a profissionais clinicos. Foi preparado para profissionais com conhecimento pratico de
terminologia e procedimentos médicos, conforme necessario, para o monitoramento de pacientes cardiacos.

Indicagbes de uso

O sistema de analise HScribe Holter foi projetado para adquirir, analisar automaticamente, editar revisdes, relatar e
armazenar dados eletrocardiograficos pré-gravados de pacientes que tenham sido conectados a gravadores Holter
ambulatoriais compativeis. O sistema de analise Holter foi projetado para uso em populagdes de pacientes adultos e
pediatricos. A avaliagdo dos ECGs de bebés ¢ limitada a deteccdo de QRS e relatdrios de batimento cardiaco.

O sistema de analise Holter ¢ indicado para uso em um ambiente clinico, apenas por profissionais médicos qualificados.
O sistema foi projetado para ser utilizado para o diagnéstico de distirbios de arritmia cardiaca e repolarizagao.

O sistema de analise Holter adquire dados que podem ser utilizados para as seguintes indica¢des:
* Avaliagdo dos sintomas relacionados a distirbios do ritmo e/ou arritmia
* Relatorio da variabilidade do batimento cardiaco
» Avaliagdo de intervengdes terapéuticas
*  Avaliagdo da carga de fibrilagdo atrial
* Identificagdo de alteragdes de segmento ST
» Avaliagdo dos intervalos QT/QTc
*  Avaliagdo da func¢do do marca-passo
*  Uso em estudos de pesquisa e estudos clinicos
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Descrigcao do sistema

O HScribe ¢ um sistema Holter de alta velocidade baseado em computador com ferramentas para analisar, revisar,
editar e gerar resultados para dados de ECG Holter. Usado em conjunto com os gravadores digitais Holter H3+™ ¢
H12+™ da Welch Allyn, o HScribe oferece dados de exposi¢do completa para analise de arritmia e incorpora os
algoritmos de ECG VERITAS™ patenteados da Welch Allyn para deteccdo de batimento superior, deteccdo de
fibrilacdo atrial, analise de segmento ST em todas as derivacdes registradas e calculo global do intervalo QT a partir dos
dados adquiridos de ECG Holter. Os dados de ECG de um cartdo de midia H3+ ou H12+ (um cartdo SD [Secure
Digital, cartdes de memoria ndo volateis] ou Compact Flash [CF])sao baixados para analise no HScribe. Apoés a
aquisicao, o gravador ou cartdo de midia ¢ apagado e preparado para a proxima sessdo de gravagdo usando o software
aplicativo HScribe.

O sistema HScribe esta disponivel como um unico sistema de estagdo de trabalho com um banco de dados de exame
centralizado que pode oferecer suporte a estagdes de trabalho HScribe Review (Revisdo) e HScribe Download; ou em
uma configuragdo distribuida em que o banco de dados reside no hardware do servidor oferecendo suporte a varias
estacdes de trabalho HScribe em rede.

A estacdo de revisdo HScribe oferece recursos de revisdo, edi¢do e geragdo de relatorios equivalentes ao HScribe,
exceto o recurso de aquisicdo de dados. As gravagdes de ECG Holter sdo adquiridas no HScribe ou em uma estagéo de
download em rede. A estacdo de revisdo HScribe pode ser configurada como um servidor de aplicativos Citrix® para
acesso remoto a partir de computadores clientes com o Citrix XenApp™ instalado.

A estacdo de download HScribe oferece suporte a aquisi¢ao e apagamento de dados do gravador ou do cartdo de midia,
entrada de informagdes do paciente, verificagdo automatica e arquivamento em unidades externas ou de rede. Nao
revisa os dados de ECG Holter. As gravacdes devem ser revisadas e editadas em qualquer estagao de revisdo ou
HScribe em rede, onde o relatorio final também ¢é gerado.

O sistema Surveyor™ Central (versdes de software 3.00 e posteriores) recebe dados de ECG de 12 derivagdes de um
transmissor digital Welch Allyn. Os dados de monitoramento de pacientes de exposi¢do completa podem ser
importados no HScribe para analise Holter usando o aplicativo HScribe Surveyor Import.

As gravagdes Holter H3+ e H12+ podem ser adquiridas de um servidor da Web apos serem carregadas de um local
remoto com a op¢do Welch Allyn Web Upload.

Os formatos dos relatdrios incluem critérios de varredura/analise, resumos de relatdrios tabulares e narrativos, perfis de
ritmo, tendéncias de todas as arritmias, valores de segmentos QT/QTc e ST, paginas de modelos, faixas automaticas e
selecionadas pelo operador com ECG de um, dois, trés ou doze derivagdes e exposi¢do completa para canais
selecionados. O HScribe oferece suporte a um fluxo de trabalho sem papel com verificagdo do usudrio e uma opgao
para assinatura eletronica autorizada.

Diversas gravagdes com analises sdo armazenadas no banco de dados HScribe. Usuarios com as permissdes
apropriadas podem importar uma nova gravacao e revisar as analises existentes.

O armazenamento a longo prazo de gravagdes de pacientes de exposi¢do completa ¢é realizado pelo recurso de
arquivamento. As gravagdes Holter arquivadas podem ser restauradas no banco de dados HScribe para analise
adicional, revisdo, exportagdo de relatdrios e impressao.

Por motivos de seguranga, o acesso do usudrio ao HScribe é definido pelo administrador do sistema, permitindo
modificar os dados demograficos do paciente, relatar conclusdes, eventos didrios e realizar a edi¢do de dados de ECG
Holter. O acesso ao HScribe ¢é controlado pela fungdo de cada usuario (por exemplo, administrador de TI,
administrador clinico, revisor médico, analista Holter etc.) e permissdes associadas. O banco de dados HScribe também
pode ser configurado para o sistema de arquivos criptografados (EFS) do Windows para protecdo da seguranca dos
dados do paciente.

O HScribe mantém uma trilha de auditoria que permite ao pessoal administrativo consultar detalhes das a¢des e
operagdes do usuario.

Os layouts e contetidos do sistema HScribe sdo personalizaveis para exibigao e relatdrio final.

Para obter informacdes adicionais, entre em contato com o Suporte técnico da Welch Allyn.
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Interagdo com o ambiente do Windows
O HScribe é baseado em um sistema operacional Microsoft® Windows® e é executado em uma plataforma padrio do

setor. Em conformidade com a “interface grafica do usudrio” intuitiva do Windows, o HScribe usa o mouse para
apontar, clicar e arrastar os dados exibidos na tela. Entradas do teclado e teclas de atalho chamadas também podem ser

usadas em conjunto com o mouse.

Informagoes gerais do sistema

* O HScribe é compativel com as seguintes resolu¢des de video: 1920 x 1080 e 1920 x 1200.
* O HScribe é compativel com impressoras HP LaserJet com capacidades PCLS5 e 600 dpi.

OBSERVACAO: O dispositivo ndo tem pecas cuja manutengdo possa ser feita pelo usudrio. Qualquer
modifica¢do em qualquer parte do dispositivo deve ser realizada apenas por pessoal qualificado.
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Arquitetura do sistema HScribe

Holter System Architecture (“;'TF“D (&‘:‘“‘)
File Shace e TCHIP
Client Server Ei :
XMLReports and
=

Y

Communication DICOM Merge

Modality Manager
Service
. [WCF-> B senvice [ Toolkit

ul
Jl.exe)

Temporary Slot
Data in File
System

WCE-

WCF. cF—

[y
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Logging Service Database Service
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Application
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| H12+ CF Card
Reader
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H3+ Interface
Cable

OBSERVACAO: Os gravadores Holter sio aplicados ao paciente em outro local. O gravador Holter H3+ ¢
desconectado do cabo do paciente e conectado ao cabo de interface USB H3+ para importagdo de dados e
preparagdo do gravador. O cartdo de midia do gravador H12+ (um cartdo SD [Secure Digital, cartées de
memoria ndo volateis] ou Compact Flash [CF]) é removido do gravador e, em seguida, inserido no leitor de
cartdo de midia no sistema para importagdo e preparagdo de dados para a proxima gravagdo.

H12+ Recorder

H3+ Recorder
connects to connects to
patient patient
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Processo de instalagao de software HScribe

INTRODUGAO

Faca logon no Windows com uma conta com privilégios de administrador local. Navegue até o local do software a ser
instalado e clique duas vezes no arquivo “Setup” do aplicativo. Se o sistema solicitar permissdo para o programa fazer

alteragdes no computador, clique em Sim.

A janela Configuragdo do gerenciador de exames sera
exibida solicitando a instalagdo do Welch Allyn PDF;
clique em Instalar.

A janela Configuracdo do HScribe x86 sera exibida;
clique em Avangar para continuar.

OBSERVACAO: Se vocé estiver atualizando o
sistema a partir de uma versdo anterior, a proxima
etapa serd omitida.

Escolha o tipo de configuracdo de 4 tipos possiveis

Independente: escolha a opgdo independente se estiver
carregando um tnico aplicativo HScribe com a
funcionalidade do Servidor de banco de dados incluida
em um unico computador.

Servidor: essa opgdo permite instalagdes usando
diversos computadores em rede com a funcionalidade do
Servidor de banco de dados carregada em um computador
separado ou em uma plataforma de hardware de servidor.

) Exam Manager Setup li_hj

The following components will be installed en your machine

Mortara PDF

Do you wish to install these components?

Ifyou choose Cancel, setup will exit.

Install Cancel

15! Hcribe x86 v6.x.x 20000 Setup. o= S

Welcome to the HScribe x86
VB X xx00x Setup Wizard

The Setup Wizard wil install HSaribe 156 v6 X %0000t 0n
your computer, Click Next to contnue or Cancel to exit the
Setup Wizard,

1) Hcribe 186 vBoxx o000t Setup [ -

Choose Setup Type
Choose the setup type that best suits your needs

[ Standalone Install a Standalone Workstation (Client and Server on one
# system).
Install a Server only system,
Install a Client only system
Review Station | Install a Review Station.

Cliente: Escolha essa opgao se vocé estiver carregando o aplicativo HScribe em um computador que sera conectado
em rede a funcionalidade do Servidor de banco de dados em outro computador.

Estacao de revisao: escolha esta opcdo ao carregar a capacidade de revisar os exames adquiridos em um

computador em rede, com a funcionalidade do Servidor de banco de dados ja carregada em outro computador em

rede.

21



Apos selecionar Independente, a caixa de didlogo
Configuragao do servidor ¢ exibida.

Porta do banco de dados: ¢ recomendavel usar o
numero de porta padrio para a instalacdo. Se a porta ja
estiver sendo usada, a ferramenta de instalacdo alertara
vocé de que a porta ja esta sendo usada e um novo
nimero de porta precisara ser digitado para continuar com
a instalagdo.

ID exclusiva do paciente: uma condigio SIM
(marcada) ¢ o padrdo desta op¢do para configurar o
sistema para utilizar o campo de ID do paciente como um
identificador exclusivo das informa¢des demograficas do
paciente, que é a configurag@o do sistema normalmente
mais usada.

INTRODUGAO

T HScribe x86 vB.x.x0000 Setup

= S

Server Configuration
Configure Database Settings.

Database Port:

« Database Port is used by Modality Manager Services to connect to the DB Server.

Changing the proposed value is not necessary unless another PostgreSQL DBMS is installed in
this system or the installer reports that the port is not available.

it
» Uncheck if patient demographics cannot be uniquely identified by the patient ID field.

Typically, this is necessary if the system will be used to store patients coming from different
institutions (e.g. Scanning Centers) or where the Patient ID field is not meant to identify a
patient {e.g. Clinical Research Organizations).

—

Next | [ Cancel

I

K

«  E possivel DESMARCAR a caixa da opgio se o sistema precisar ser configurado sem usar o campo de ID
do paciente como um identificador exclusivo para os dados demogréficos do paciente. Esse tipo de
configuracdo ¢ usado quando os pacientes podem ser inseridos a partir de diferentes institui¢des (como
centros de varredura) que usam diferentes esquemas de identificagdo; ou casos em que o campo de ID do
paciente ndo ¢ usado para identificar um paciente (como em estudos de pesquisa clinica).

Definir localizagao do banco de dados: a selecdo
desse botdo permite Pesquisar o aplicativo HScribe e o
banco de dados em um local diferente do diretorio
padrao local (C:), util quando € necessario definir os
locais do aplicativo e do banco de dados em outra
unidade de dados.

»  Essa selec@o permite visualizar a utilizagdo do disco
para garantir que os requisitos sejam atendidos.

e A selecdo Redefinir cancelara todas as alteragdes e
o sistema voltard a configuracio padrao.

*  Selecione Avangar para voltar a janela
Configuragdo do servidor e continuar as etapas de
instalacdo.

*  Selecione Cancelar para sair do processo de
instalagdo.

Clique em Avangar para continuar e depois em
Instalar para iniciar a instalaggo.

O assistente agora carregara os arquivos de software no
local definido.

Aguarde enquanto o assistente de instalagdo instala o
software HScribe.

1) Heribe x86 vB.xx 0000 Selup

g

Custom Setup

Select the way you want features to be installed.

Click the icons in the tree below to change the way features will be installed.

Select the features to install

=3 - | Server
-3~ | Hscribe

This feature requires 2KB on your
hard drive. Ithas 2 of 2
subfeatures selected. The
subfeatures reguire 593MB on your
hard drive.

Location:

C:\Program Files\Mortara Instrument InciModalityMary

[ Reset Il Disk Usage J[ Back | hMext [ cancel |

)

15 HScribe x86 v8.xx 30000 Setup

Ready to install HScribe x86 v6.x.x. xxxxx

Click Install to begin the installation. Click Back to review or change any of your
installation settings. Click Cancel to exit the wizard.

[ cancel | I

Instal ]
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A janela do Utilitario de configuracéo do gerenciador SRS o
de modalidade ¢ exibida. et
Engish = System user interface language
in ~||b - Default height and weight units
OBSERVACAO: Se for necessdrio fazer qualquer
alteragdo, o Utilitario de configuracdo do focabost
gerenciador de modalidade também pode ser f
acessado apds o processo de instalagdo, e —— ety oo v o et
selecionando as Configurag¢oes de modalidade no
menu INICIAR do Windows, > All Programs 461 por ot ot e ity o s
(Todos os programas)~> Welch Allyn Modality e AR T
Manager (Gerenciador de modalidade Welch ot
Al lyl’l ) . ol = 'n??JiﬁTMi”n‘QSZ’,'&?ﬁ‘ﬁ.l.’Fém own list of user/password parrs
a:ﬁ:ﬁ Directory: Modaltty Manager will get the list of users from the Windows
Idioma: esta configuragio esta sempre disponivel para S
selecionar o idioma desejado. Famto st pat Reete it drecoy masn ncenfgston e
Unidades padrao de altura e peso: escolha as =

unidades desejadas nos menus suspensos.

Enderecgo do servidor: essa configuracdo fica esmaecida quando a funcionalidade do Servidor de banco de
dados sera instalada no computador local, mas se tornard uma selecao ativa quando a modalidade estiver acessando
um Servidor de banco de dados remoto.

Porta de registro: essa configuragio esta sempre disponivel para selecionar a porta a ser usada para o servigo de
registro de eventos. Deixe como padrio se a porta ndo estiver ocupada para outras finalidades.

Porta API: essa configuragdo esta sempre disponivel para selecionar a porta a ser usada para o Servigo de
gerenciador de modalidade.

Modo de logon: essa configuragdo pode ser definida como Active Directory (Diretério ativo) ou Local,
dependendo da preferéncia do usuario. Se Local for selecionado, o Servigo de gerenciador de modalidade mantera
sua propria listagem local de pares de usuario/senha para fazer logon no sistema. Se Active Directory for
selecionado, o Servigo de gerenciador de modalidade acessara a lista de usuarios do dominio do Windows.

A caixa Logon unico esta esmaecida, a menos que a instalagdo seja para uma instalag¢do “Somente servidor”
usando a autenticacdo de logon do Active Directory.

Configuragoes de slot remoto SDM (Single Directory Management, gerenciamento de diretorio unico): Essa
configuracdo foi projetada apenas para configuragdes distribuidas do sistema. Normalmente, quando um exame
esta ativo (selecionado), todos os dados serdo copiados do banco de dados do sistema para a estagdo de trabalho do
cliente local. Esse método nio é normalmente usado, mas pode ser desejavel para usuarios que apenas revisam.

Quando as configuracdes estiverem corretas, selecione T Hserbe x5 A ol i

Salvar (se algo foi alterado) e selecione Sair para continuar.
Completed the HScribe x86 v x.x 30000

Setup Wizard
Se sair sem salvar as configuragées modificadas, uma
mensagem de aviso sera exibida.

Click the Finish button to exit the Setup Wizard.

Clique em Concluir para concluir o processo de instalaggo.

Quando habilitada, a janela de didlogo da Ferramenta de
ativagdo do gerenciador de modalidade sera lancada para
inser¢do do codigo de ativagdo de recurso obtido junto a
Welch Allyn. Consulte as instrugdes na proxima pagina.

| Launch Activation Toal
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Ativagao de recurso

E necessario um codigo de ativagdo para operar permanentemente as fungdes completas do software HScribe, como
importar uma gravagao, acessar exames armazenados, agendar pacientes, revisar exames, armazenar exames, arquivar
exames, exportar resultados e outras tarefas. Sem a ativacdo, o sistema funcionara por um periodo de quatorze dias e
depois ficara invalido.

Para se preparar para a ativagdo, execute a Ferramenta de ativacdo do gerenciador de modalidade acessada a partir dos
seguintes menus:
*  Menu Iniciar
*  All Programs (Todos os programas)
*  Welch Allyn
*  Modality Manager Activation Tool (Ferramenta de ativagdo do gerenciador de modalidade) (clique em Yes
(Sim) quando o sistema solicitar permissdo para fazer alteragdes no computador)

Depois que o nimero de série do sistema for inserido, esse utilitario gera o codigo do site que € necessario para ativagdo
pela equipe de suporte técnico da Welch Allyn. E possivel clicar no botdo Copiar para a area de trabalho ou Copiar
para a area de transferéncia para gerar informagdes a serem enviadas por e-mail para TechSupport@Welch
Allyn.com.

O suporte técnico da Welch Allyn retornara um codigo de ativagdo que pode ser digitado ou copiado e colado no espaco
em branco acima do botdo "Activate License” (Ativar licenga). Selecione o botdo Ativar licenga para ativar o software.

E possivel ativar o software a qualquer momento apds a instalagio com a Ferramenta de ativagdo do gerenciador de
modalidade. Entre em contato com o pessoal de suporte técnico da Welch Allyn para obter informagdes adicionais.

Iniciar a estacao de trabalho do HScribe

O interruptor LIGAR/DESLIGAR fica na parte frontal da CPU. Quando o interruptor € pressionado, a estagdo de
trabalho liga. Para ligar a tela LCD, encontre o interruptor central da tela.
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Logon e tela principal do HScribe

Faca logon no Windows com uma
conta de usuario local apropriada.

Observagdo: Contas de roaming
e temporadrias ndo sao
suportadas.

j_ll [(“IMortara

HScribe

Se o logon unico tiver sido
configurado, faca logon no
Windows usando uma conta de
dominio com permissdo para usar o
HScribe.

Inicie o HScribe clicando duas vezes
no icone do HScribe.

O aplicativo HScribe requer
credenciais de usuario na
inicializagdo quando o programa
ndo for configurado com logon
unico. O nome de usuario ¢ senha
padrao de fabrica é “admin”. A
senha diferencia maitsculas e
minusculas.

O nome de usuario e a senha do HScribe sdo
inseridos e, em seguida, o botao OK ¢é
selecionado para abrir o menu principal do
aplicativo. Alguns dos icones podem estar
esmaecidos ou ausentes, dependendo das
permissdes do usuario e da configuragéo do
sistema.

Apds um logon bem-sucedido, o aplicativo
exibirda uma tela semelhante a ilustrada a direita.
O nome de usuario e a versdo de software sdo
exibidos no canto inferior esquerdo. Clique em
qualquer um dos icones que representa o fluxo de
trabalho para realizar uma tarefa especifica.

‘WE " IMor

INTRODUGAO

Passar com o mouse por cima de um icone exibird uma mensagem de texto indicando sua fung¢do. Icones que nio sdo

permitidos para o usudrio conectado ficam esmaecidos e indisponiveis.
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Da primeira vez que fizer logon, precisara selecionar o icone Configuragao do sistema para
configurar seu acesso a todas as funcoes.

=
g
g
g

System Configuration

1. Selecione o botio Banco de dados do

usuario e vera o usuério “IT Admin” O i
(Administrador de TI). Clique duas vezes no —— N
) T - 2
nome para abrir os privilégios da funcdo e
. . . . Repeat password:
verifique as funcionalidades desejadas. o o T ey 5 S ey
[ Grows ] ¥ Clinical Admin 7] Edit Condlusions
ﬁi:&:‘:fﬁ&"::‘;”“" i el Reports
. . . . e ety
2. Clique em OK > Exit 2> Exit (OK, Sair, 8 e and ctreprt
Sair) e inicie o0 HScribe novamente. Se nio e —
fizer isso, a maioria d’e todos os icones estara
esmaecida e indisponivel.
‘Groups: [V Default
=
— Kl N

Descrigdes de icone do HScribe

Texto do icone e focalizagao Descrigao

icone de atalho da area de trabalho do HScribe para iniciar o
aplicativo de modalidade Holter.

Abre uma janela com duas abas selecionaveis. Uma aba MWL (Lista
de trabalho de modalidade) permite o0 agendamento do exame
(quando nao existe interface de pedidos) e a revisdo do
MTWTF S S . . . .
788 ¢ agendamento. Uma aba Pacientes permite adicionar novas

§7 8 9 100 informacgdes do paciente e editar as informacdes existentes.
1514005 16 ¥

20 21 22 23

27 2829 30
o LI MWL/Pacientes

Usar para apagamento de gravador H3+ ou cartdo de midia (um cartdo
SD [Secure Digital, cartdes de memoéria nao volateis] ou Compact
Flash [CF])e preparagdo para o proximo exame.

Preparar gravador/cartdo

Abre uma janela que exibe os dispositivos conectados, permitindo a
associagao de dados demograficos do paciente, aquisicdo de
gravagoes e apagamento do gravador/cartao.

Importar gravagdes
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Abre uma janela que permite que os usuarios procurem exames
Holter ou pacientes no banco de dados usando filtros.

Procurar exame

Abre uma janela para configurar as preferéncias do usuario para os
filtros padrdo da lista de trabalho, personalizagéo da lista e alteragao
da senha.

Preferéncias do usuario

Abre uma janela para usuarios administrativos para definir as
configuragdes do sistema, como criar/modificar usuarios, alterar as
definicdes de modalidade padrao do HScribe e definir diretérios de
Configuragéo do Sistema arquivamento e outras tarefas.

Fecha o aplicativo HScribe e faz com que o usuario volte para a area
de trabalho.

Sair

Permite que os usuarios minimizem ou saiam do aplicativo e voltem
Q m) para a area de trabalho.

Fungao e permissodes do usuario

O HScribe oferece suporte a uma configuragdo orientada ao fluxo de trabalho para definir fungdes do usuario e
controlar o acesso do usuario as varias operagdes. As atribui¢cdes de func¢@o sdo compostas por um conjunto de
permissdes para cada tipo de usuario (por exemplo, administrador de TI, administrador clinico, técnico de conexdo e
assim por diante).

Uma unica fun¢do ou uma combinagdo de fungdes pode ser atribuida a cada usuério. Algumas fung¢des incluem
permissoes atribuidas a outras fungdes, conforme aplicavel. Apos a instalagdo, um tnico usudrio ¢ criado com a fungao
de “Administrador de TI". Antes de usar o HScribe, esse usuario deve fazer logon e criar outras atribui¢des de usuario
exigidas.

Fungoes Atribuicdo de permissao

Administrador de TI Gerenciar permissdes de usuario; gerenciar listas de pessoal; exportar
configuragdes; arquivar configuragdes; configuragado de fluxo de trabalho;
configuragédo do sistema de armazenamento; desbloquear exames; exibir relatérios
de trilha de auditoria; exportar registros de servico; criar e modificar grupos.

Administrador clinico Gerenciar exames do banco de dados (excluir, arquivar e restaurar); copiar exames
offline para compartilhamento com o pessoal da Welch Allyn ou outros centros; exibir
relatérios de trilha de auditoria; modificar definigbes de modalidade (perfis, protocolo
e outras configuracdes especificas do Holter); reconciliar; exportar registros de
servigo.

Agendar procedimento Criar novos pedidos de paciente; associar um pedido a um paciente existente;
modificar os dados demograficos de um paciente existente; exportar registros de
servigo.

O agendamento e a entrada de pedidos estdo disponiveis apenas quando o HScribe
néo estiver vinculado a um sistema de agendamento externo.
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Conectar o paciente Capacidade de importar novas gravagdes usando o icone Importar gravagées. Inclui
(Preparar/Importar)

a capacidade de criar um novo paciente; associar um pedido a um paciente existente;
exportar registros de servico.

Editar diario do Holter Criar e modificar eventos diarios; exportar registros de servico. Deve ser atribuido
juntamente com outra fungéo (por ex., Revisar relatorio).

Visualizar Apenas revisar exames e relatorios finais. Inclui a capacidade de procurar exames,

exames/relatérios exibir e imprimir relatdrios; exportar registros de servigo.

Preparar relatério Revisar e editar exames para mové-los de um estado adquirido para o estado

editado. Inclui a capacidade de procurar exames, exibir e imprimir relatérios; exportar
registros de servigo.

Revisar e editar relatério Revisar e editar exames para mové-los para o estado revisado. Inclui a capacidade

de procurar exames, exibir e imprimir relatérios; modificar e criar conclusdes; exportar
registros de servigo.

Editar conclusées Criar e modificar conclusées. Inclui a capacidade de apenas revisar exames e
relatorios finais. Procurar exames, exibir e imprimir relatorios; exportar registros de
servigo.

Assinar relatério Capacidade de mover os exames para um estado assinado. Inclui a capacidade de

revisar exames e relatorios finais; procurar exames, exibir e imprimir relatérios;
exportar registros de servico. Pode exigir autenticacdo do usuario.

Exportar relatério Capacidade de exportar um arquivo PDF e XML quando os recursos estiverem

habilitados. Deve ser atribuido juntamente com outra funcao (por ex., Revisar, Exibir
ou Conclusdes).

Consulte os detalhes de atribuicao da Funcdo do usudrio.

Operacao do HScribe em rede em uma configuragao distribuida

As capacidades de rede do HScribe potencializam um banco de dados comum em varias esta¢des de trabalho HScribe
em rede onde os exames serdo realizados, estagdes de revisdo do HScribe onde os exames adquiridos podem ser
revisados e editados e estagdes de download do HScribe onde os gravadores podem ser preparados e os exames
adquiridos.

Uma configuracao distribuida ¢ composta por um servidor dedicado e varias estacdes de trabalho HScribe cliente,
estacdes de download e estacdes de revisdo em rede que compartilham o mesmo banco de dados.

Uma configuracao distribuida oferece um suporte eficiente a operacdo de um departamento movimentado de varredura
Holter para:

Criar credenciais de logon para todos os usudrios em um Unico local que podem iniciar sessdo em qualquer
estagdo em rede.

Definir configuragdes do sistema e clinicas em um tnico local para todas as esta¢des de trabalho em rede.

Agendar manualmente pedidos de exames quando ndo houver interface de pedidos, disponiveis para todas as
estacdes de trabalho Holter, independentemente da localizagdo do laboratorio.

Acessar e atualizar informagdes do paciente, dados de exame Holter e relatorios finais de diversos locais.

Iniciar os exames Holter usando pedidos agendados recebidos do sistema de informagdes da instituicdo com
uma Unica interface DICOM ou HL7 para o banco de dados compartilhado. Consultar a se¢do Intercambio de
dados neste manual do usuario para obter instru¢des de configuragio da interface de rede.

Pesquisar seletivamente o banco de dados para revisar os dados de exposicdo completa de qualquer exame
realizado. Isso inclui a capacidade de editar, assinar, imprimir e exportar o relatorio final de varias estagdes de
trabalho de clientes do HScribe na rede, dependendo das permissdes do usuario.
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*  Gerencia os dados armazenados de todos os exames com a capacidade de visualizar trilhas de auditoria, criar
grupos, configurar fluxo de trabalho, solucionar problemas e arquivar/restaurar/excluir exames em um unico
local, de acordo com as permissdes do usuario.

Atualiza¢oes da Microsoft

A Welch Allyn recomenda que todas as estagdes de trabalho HScribe e estagdes de trabalho de revisdo sejam
atualizadas periodicamente com atualizagdes criticas e de seguranca da Microsoft para proteger contra ataques de
malware e para corrigir problemas de software criticos da Microsoft. As seguintes diretrizes sdo aplicaveis para
atualizac¢des da Microsoft:

* O cliente ¢ responsavel por aplicar as atualizagdes da Microsoft.
*  Configure as atualizacdes da Microsoft para serem aplicadas manualmente.
o Desative a atualizag@o automatica do Windows e execute periodicamente, manualmente.
* Nao instale atualizagdes da Microsoft enquanto estiver utilizando ativamente o produto.
»  Execute um teste funcional ap6s qualquer atualizagdo, que inclui realizar um exame, bem como importar um

pedido e exportar os resultados (se estiver ativado), antes de realizar exames com pacientes.

Cada versdo do produto HScribe ¢ testada em relagéo as atualizagdes cumulativas da Microsoft no momento do
langamento do produto. Nao existem conflitos de atualiza¢do da Microsoft conhecidos com o aplicativo HScribe.
Entre em contato com o suporte técnico da Welch Allyn caso conflitos sejam identificados.
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Software antivirus
A Welch Allyn recomenda usar software antivirus em computadores que hospedam o aplicativo HScribe. As seguintes
diretrizes sdo aplicaveis ao usar software antivirus:

* O cliente ¢ responsavel pela instalagdo e manutencao do software antivirus.

*  Atualizagdes de software antivirus (arquivos de definigdo e software) ndo devem ser aplicadas durante o uso
ativo do aplicativo HScribe.

o Atualizagdes de corregdo de antivirus e analises do sistema devem ser programadas para periodos
quando o sistema nao estiver ativamente em uso, ou devem ser realizadas manualmente.

* O software antivirus deve ser configurado para excluir arquivos/pastas conforme definido em Cuidados nas
informagdes de seguranga do usuario e abaixo:

o A Welch Allyn recomenda excluir a pasta do banco de dados do HScribe (normalmente em
C:\ProgramData\MiPgSqlData) das pastas a analisar.

Se um problema de suporte técnico for relatado, vocé podera ser solicitado a remover o software de verificagdo de virus
para permitir a investigacdo do problema.

Criptografar informagdes de saude protegidas (Protected Health Information, PHI) armazenadas no HScribe
O banco de dados HScribe pode ser configurado para o sistema de arquivos criptografados (EFS) do Windows para
protecdo da seguranga dos dados do paciente. O EFS criptografa arquivos individuais com uma chave armazenada na
conta de usuario do Windows. Apenas o usudrio do Windows que criptografa ou cria novos arquivos em uma pasta
habilitada para EFS pode descriptografar os arquivos. A conta original que criptografou os arquivos pode conceder

acesso a arquivos individuais a outros usuarios.

OBSERVACAO: o banco de dados do sistema HScribe deve ser descriptografado antes de realizar qualquer
atualizagdo de software.

Entre em contato com o suporte técnico da Welch Allyn se a sua instalagdo exigir esse recurso de seguranga.

Especificagoes do HScribe

Recurso Especificagbes minimas da estacao de trabalho*

Processador Desempenho equivalente a um Intel i3-4330
Graficos 1280 x 1024 (1920 x 1080 recomendado)
RAM 8 GB

Sistema operacional Microsoft® Windows® 7 Professional 32 ou 64 bits;
Windows 7 Enterprise 32 bits ou 64 bits, Windows 8.1 Professional 64 bits,
Windows 8.1 Enterprise 64 bits, Windows 10 Professional 64 bits,
Windows 10 Enterprise 64 bits ou Windows 10 Enterprise LTSC 64 bits

Sistema operacional

Capacidade de disco rigido 160 GB

Arquivar Unidade USB em rede ou externa

Dispositivos de entrada Teclado USB padrao e mouse de roda de 2 botdes
Instalagao do software CD-ROM

Rede Conexao de 100 mbps ou superior

Impressora laser HP M604n (testada)

Dispositivos de impressao Série de impressora compativel com HP PCL5 (recomendado)
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Portas USB Duas portas USB 2.0 livres

* Especificagoes sujeitas a alteragdo sem aviso prévio.

Recurso Especificagoes minimas do servidor®

Processador Desempenho equivalente a um Intel classe Xeon de quatro nucleos com hyperthreading
Graficos 1024 x 768

RAM 4GB

Sistema operacional Microsoft Windows 2008 ou 2012 server R2, 64 bits

100 GB para instalagéo do SO e do produto (RAID recomendado para redundancia de

Disco do sistema dados)

550 GB de espaco disponivel em disco rigido
Discos de dados Controlador de HD com cache de leitura/gravagéo de 128 MB (RAID recomendado para
redundancia de dados)

Arquivar Unidade USB em rede ou externa

Instalagao do software CD-ROM

Rede Conexao de 100 mbps ou superior

Dispositivos de entrada | Teclado e mouse padréo

* Especificagoes sujeitas a alteragdo sem aviso prévio.

Requisitos para a estagao de revisao HScribe como um Citrix XenApp

Maquinas do cliente que Sistema operacional Microsoft® Windows® 7 Professional 64 bits,
executaréo o Citrix XenApp Windows 7 Enterprise 64 bits, Windows 10 Professional 64 bits,
Windows 10 Enterprise 64 bits ou Windows 10 Enterprise LTSC 64 bits

Receptor Citrix

Navegador internet — qualquer um compativel com Citrix

e Internet Explorer 11 e 10 (apenas conexdes HTTP)
e Safari7

e Google Chrome 43 e 42

e Mozilla Firefox 38 e 37

Servidor de controlador de Citrix XenDesktop Enterprise Edition 7.9
dominio Citrix

Qualquer sistema operacional compativel com Citrix

Servidores de aplicativos Citrix Sistema operacional Microsoft® Windows® 7 Professional 64 bits,
Microsoft Windows 7 Enterprise 64 bits, Windows 10 Professional 64 bits,
Windows 10 Enterprise 64 bits ou Windows 10 Enterprise LTSC 64 bits

Citrix Virtual Delivery Agent 7.9

Versao 6.2.0 do software HScribe e superior

*Requisitos sujeitos a alteragdo sem aviso prévio.
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Para obter informagdes adicionais sobre pegas/acessorios ou para fazer um pedido, entre em contato com a Welch Allyn.

Numero da peca* Descrigao

25019-006-60

Cabo de download USB para gravagdes H3+

9903-013

Leitor de cartdo de midia (inclusive cartdo SD [Secure Digital, cartdes de meméria
nao volateis] e Compact Flash [CF]) com interface USB para gravacbes H12+

H3PLUS-XXX-XXXXX

Gravador digital Holter H3+ (diversas configuragdes)

H12PLUS-XXX-XXXXX

Gravador digital Holter H12+ (diversas configuragdes)

036872-001 Disco rigido externo para armazenamento do arquivamento

9900-014 Monitor LCD, tela ampla, 24”

9907-016 Impressora HP LaserJet Network Windows (110 V)

6400-012 Cabo USB tipo A para B, velocidade total (para conexao de impressora Windows)

88188-001-50

Kit de software Welch Allyn Web Upload

11054-012-50

Aplicativo de importagéo Surveyor para importagao de dados da Surveyor Central

* Sujeito a alteragcdo sem aviso prévio.
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7. MWL/Pacientes

O icone MWL/Pacientes permite agendar exames Holter ¢ inserir informag¢des demograficas do paciente.

Quando a modalidade ¢ vinculada a um sistema de agendamento externo, essa informagdo chega a partir de pedidos inseridos pela
instituigdo.

Quando o icone ¢ selecionado, uma janela dividida é exibida com duas guias selecionaveis (MWL e Pacientes) a esquerda e os
campos Informagdes do Paciente ou do Pedido a direita, dependendo da guia selecionada.

Um campo e botdo Pesquisar sdo exibidos abaixo das seleg¢des da guia.

MWL |patients

MWL

O texto inserido no campo de pesquisa serd usado para pesquisar na lista de trabalho de modalidade (MWL) para exibir os pedidos
que comegam com o texto correspondente nos campos Sobrenome, Nome ou ID do paciente. Um campo de pesquisa em branco
listara todos os pedidos.

As colunas da MWL incluem Data/hora agendadas, ID do paciente, Sobrenome, Nome, Data de nascimento e Grupo. A lista pode
ser classificada selecionando os cabegalhos da coluna. Selecionar o cabegalho novamente inverte a ordem de classificagdo da
coluna.

Editar pedido

Selecionar uma entrada na lista exibira as
Informagdes do pedido como somente leitura. - —]
Selecione os botdes Editar para modificar o
pedido. Selecione o botdo Salvar pedido para
salvar as alteragdes ou Cancelar para cancelar
todas as alteragdes.

2/2/1902

OBSERVACAO: essa fungdo ndo estda
disponivel quando o recurso DICOM estiver
habilitado. Todos os pedidos serdo recebidos
do sistema de informagdes da institui¢do.
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Novo pedido

O botido Novo pedido permite
procurar o nome ou a ID do
paciente nas informagdes do
paciente no banco de dados,
permitindo a adi¢do de um novo
pedido na lista MWL. Um campo
de pesquisa em branco listara
todos os pacientes no banco de
dados.

MWL Patients

Schoduled Date Time.
0/2/2006 10:00:00 AW 122222
5/30/2016 09:30:00 AM_ 111111

7 Patient I Last Name.

patient 1

A lista pode ser classificada
selecionando o cabegalho da
coluna

OBSERVACAO: essa funcdo nio
esta disponivel quando o recurso
DICOM estiver habilitado. Todos

patient 2 sohn

m

MWL /Patients

Patient Information

Date of Birth
5/0/1900
2/2/1962

First Name Group

TR Do
0P Clnie

siary Heght:

Race:

First mame.

Mde Hame: g

Date of Beth
2af19e2
10/15/1963
8/6] 1966
37511045
5/18/1943

MWL/Pacientes

Group |o» cinic

Tekchans:

Fa

ested Date/Tme
ican:

attendng Phy:

os pedidos serdo recebidos do
sistema de informacoes da
institui¢do.

Quando o paciente ainda ndo existir no banco de dados, clique em Cancelar a pesquisa de informagdes do paciente e selecione a
guia Pacientes para inserir um novo paciente. As instru¢des estdo na proxima pagina.

As informagdes do paciente preenchem as Informagdes do pedido do lado direito da tela. E possivel adicionar outras informagdes ao

pedido e o pedido pode ser salvo. O botdao Cancelar fechara o p

Ao inserir um pedido, use a lista suspensa Grupo para atribuir o pedido a um grupo especifico que tenha sido configurado nas

configuragdes do sistema.

Selecione o icone de calendario no canto inferior direito da se¢a
Informagoes do pedido para abrir um calendario para a
sele¢@o da data e hora do pedido agendado. Também ¢ possivel
adicionar a data e a hora digitando no campo Data/hora
solicitadas.

Excluir um pedido existente

Selecione um pedido de paciente existente destacando a linha e
selecione Excluir pedido.

Sera exibida uma mensagem de aviso solicitando a confirmagdo da exclusdo.
Selecione Sim para excluir o pedido ou Nao para cancelar e voltar a listagem

MWL.

Sair da MWL/pacientes

edido sem salvar.

Requested Date/Time: g4/30/2015 14:35:37

@l

0}
1 April, 2015
Sun Mon Tue Wed Thu
29 3 3 1 2
5 G 7 a 9
12 13 14 15 16
19 20 A 2 23
2827 B 29 30
3 4 5 [ 7
Today: 04/10/2015

Fri
3
10
17
24
1
8

»

Sat
4
1

dep01s Warning

418

Order?

Selecione o botdo Sair apds concluir, para voltar ao menu principal.

Yes

Do you really want to delete the selected

14:00:1 e

%)
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MWL/Pacientes

Pacientes

O texto inserido no campo de pesquisa sera usado para pesquisar
nos dados demograficos de pacientes existentes no banco de dados
para exibir os pedidos que comegam com o texto correspondente
nos campos Sobrenome, Nome ou ID do paciente.

As colunas dos pacientes incluem ID do paciente, Sobrenome,
Nome e Data de nascimento. A lista pode ser classificada
selecionando os cabegalhos da coluna. Selecionar o cabegalho
novamente inverte a ordem de classificagdo da coluna.

Editar paciente

Selecionar uma entrada na lista exibira as Informagdes do paciente como somente leitura. Selecione o botdo Editar para habilitar e
modificar os campos de dados demograficos do paciente. Habilitar a caixa de sele¢do Marca-passo ativara a detecgdo do marca-
passo quando a gravagao for importada e analisada.

OBSERVACAO: As gravacées com detecgiio de marca-passo ativada incluirdo um marcador de pico na amplitude de
500 uV onde o ritmo foi detectado.

Selecione o botdo Salvar paciente quando terminar para salvar as alteragdes ou o botdo Cancelar para voltar para as informagdes
demograficas somente leitura sem salvar as alteragdes.

Novo paciente

Um botdo Novo paciente limpa qualquer informagio
selecionada do paciente, permitindo a adigdo de um novo
paciente na lista. As novas informagdes do paciente podem
ser inseridas nos campos demograficos e o botdo Salvar
paciente deve ser selecionado para salvar no banco de
dados. O botdo Cancelar fechara as informagdes do
paciente sem salvar.

OBSERVACAO: os campos demogridficos disponiveis
dependem da sele¢do de Configuragdo de CFD (Longo, S S R
Intermediario ou Curto) nas Configuracoes de modalidade.

Excluir paciente
Selecione o botdo Excluir para remover os dados demograficos do paciente do banco de dados.

OBSERVACAO: O botio Excluir é desativado quando os dados demogrdficos do paciente estdo associados a um pedido
ou exame existente. Todos os pedidos e exames desse paciente primeiro devem ser excluidos antes de ser possivel excluir
os dados demogradficos do paciente.

Sera exibida uma mensagem de aviso solicitando a confirmagdo da excluséo. Warning ®)

Selecione Sim para excluir os dados demograficos do paciente ou Nao para

N g . Do I it to delete the selected
cancelar e voltar a listagem de Pacientes. B e e

Patient?

Sair da MWL/pacientes

Selecione o botdo Sair apds concluir, para voltar ao menu principal.
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8. PREPARAGAO DO GRAVADOR HOLTER

Preparar gravador/cartao

Selecione o icone Preparar gravador/cartao para abrir a janela. A janela esta dividida em cinco partes.

1. Informagdes do gravador conectado com o status ¢ a sele¢do Apagar gravador/cartao na parte superior

»  Caminho se refere a conexdo da unidade

* Nome do grupo se refere ao grupo selecionado com os dados demograficos do paciente

*  Tipo de gravador

+ Status
o Apagada = ndo existe dados no gravador/cartdo
o Preparada = os dados demograficos do paciente foram gravados no gravador/cartao
o Concluida = a gravagdo foi concluida, mas ndo importada
o Importada = a gravagdo foi importada

* ID do paciente
« Sobrenome
*  Nome

2. Informagdes do paciente na parte centro-esquerda
3. As guias Exames e Procurar paciente na parte centro-direita
4. Selecao Preparar gravador/cartao com Duragédo do gravador personalizada na parte inferior-esquerda
5. Sele¢do Apagar gravador/cartao e Sair na parte inferior-direita
~ Prepare Recorder/ Card G ravad o r
Informacéo = P i e e e
do fa2_, [ m = e & 4+ conectado/
g ravad 0 r / ; :;:c:f:: e Frst Nome: Last Name: First Name Date of Hirth Group State \ Apag a r
s e G e e £ = =n T — O —
[ S _— | emem e i
}»em - Wieght: b -
Informa- — (& Guia Exames
oBes do < - do dialguia
paciente E] & Procurar
| s o . paciente
Preparar \_ D Exclusdo em

(. J

Duragao da gravacao

N N

andamento/Atu
alizar exibigao
e Sair

A selegdo Duragao da gravagao se refere a duragio definida no gravador H3+. Também permite definir o nlimero

de dias e horas que serdo gravados antes de uma parada automatica ao preparar o gravador Holter H3+.

As selegdes de Duragao da gravagao nao estdo disponiveis ao preparar um cartdo de midia H12+.

O botdo Excluir, na area inferior direita dessa janela, permite excluir um exame com o status "Em andamento"

quando o exame for cancelado ap6s a preparagdo do gravador.
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PREPARAGAO DO GRAVADOR HOLTER

Pedido existente

Para concluir um pedido do gravador/cartdo selecionado, clique em Preparar gravador/cartdo. Se a gravagdo nio
foi apagada, um aviso de adverténcia perguntara se vocé deseja continuar. Selecione Sim para apagar o gravador e

continuar, ou Nao para cancelar.

/§, This recorder/card contains an imported recording that will be erased. Do you want

to proceed?

Quando o status do gravador/cartao for Apagado, selecione um pedido na lista de Exames e os campos de
Informagdes do Paciente ser@o preenchidos com as informagdes disponiveis. Outras informagdes podem ser
adicionadas nos campos disponiveis de Informagdes do Paciente. Os campos indisponibilizados com informacdes do
paciente podem ser atualizados apenas na caixa de didlogo MWL/Pacientes.

HScribe Prepare Recorder/Card &J
Path ‘Group Name Recorder Status Patient ID Last Name First Name
E: N/A H3+ Erased

Patient Information Group |Research Dept. Today's Exams ‘Palients‘

Last Name:  [patient 91 First Name: Carol | Scheduled .. 7| Patient ID | Last Name | First Name | Date of Birth | Group | state |
Middle Name: [5 i F— 6/24/2016 02... 444444 1 Barbara Research Dept. Ordered

DOB 6/30/1952 Age: 63 Years 111111 Patient 1 Mary 2/2/1962 cardiology De... In Progress

. . 839284 Patient 6 Linda 10/15/1973 | 0P Clinic In Progress
Height: Weight:

4 86 E] < 176 839284 Patient 6 Linda 10/15/1973  OP Clinic In Progress
Race: T ID: 9999991 333333 Patient 3 Frank 8/13/1958 Doctor's Office | In Progress
AdmissonID: 10003859 Sesd D) Fe—— 244494 Patient 4 Barbara 7/22/1969 Research Dept. In Progress

. SherEs 6/7/2016 05:... | 555555 Patient 5 Harry 9/5/1982 Research Dept. | In Progress

[] Pacemaker Indications: Pa\Ellalmﬂ B

Syncope - @

Medications:  [Mone L

None -]

Referring Physician: pr. west
Notes:

Procedure type: 48-Hour Holter Monitor -
Location: Lab 2

Requested Date/Time: (6/15/2016 10:00:00 AM
Technician: Tech 2 -

Attending Phy: Doctor 3 -

Prepare Recorder/Card Recorder Duration () 7Days @ 2Days O 1Day O Custom 2 | Days 0 = hr

Ao preparar um gravador Holter H3+ v3.0.0 ou H3+ posterior, ¢ possivel definir a duragdo da gravacdo para 7 dias, 2
dias, 1 dia ou qualquer numero personalizado de dias e horas, até 7 dias. Apds definir a duragdo do gravador H3+,
esta permanecera programada com esta duragdo definida até ser alterada na parte inferior esquerda da janela.

OBSERVACAO: Sempre verifique se a Duracdo do gravador esta definida adequadamente ao preparar o
gravador/cartdo.

Apos a conclusio, clique em Preparar gravador/cartao ¢ o status do gravador estara definido em Preparado.
Desconecte o gravador ou o cartdo de midia do HScribe, pois ele esta pronto para preparagdo e conexdo do paciente.
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Sem pedido existente

PREPARAGAO DO GRAVADOR HOLTER

Quando ndo houver pedido agendado, a guia Pacientes ¢ selecionada automaticamente.

HSaibe

Path

Prepare Recorder/Card

Group Name

Recorder

Status

Patient ID

Last Name First Name
E: N/A H3+ Erased
Patient Information Group Today's Exams‘ Patients ‘
Last Name: First Name: .
Middle Name: Gender:
Patient ID 4/ Last Name First Name Date of Birth
Dog: o Years - 937452 Sample 3-CH Afib-Flutter 5/18/1949
Height: Weight: 999999 Patient 9 Terry 4/21/1966
E 9999991 Patient 91 carol 6/30/1952
Race: : 9999992 Patient 92 Ivanka 8/9/1967
Admission ID: Second ID:
[7] Pacemaker Indications: B
-
Medications: p
Jartianginal -]
Referring Physician:
Notes:
Procedure type: - m
Location:
Technician: -
Attending Phy: -

Prepare Recorder/Card Recorder Duration © 7Days @ 2Days O 1Day © Custom 2 5| Days 0 = hr

Procure pacientes existentes no banco de dados inserindo um nome ou niumero de ID e, em seguida, selecione o
botdo Pesquisar. Apds encontrar o paciente, clique nele e as informagdes serdo preenchidas no painel esquerdo.

1.

2. Se ndo encontrar o paciente, digite as informagdes de qualquer paciente ¢ exame desejado no painel esquerdo.

& ADVERTENCIA: Se a ID do paciente inserida corresponder a uma ID de paciente existente no banco de
dados do paciente, uma mensagem de aviso solicitara que vocé clique em OK para continuar usando os dados

demogridficos do paciente existentes no banco de dados ou Cancelar para corrigir os dados demogrdficos
inseridos.

Warning

€
A

Entered patient is a duplicate of ID "111111", Name "Patient 1, Mary".

Click on OK to continue using the database patient demographics or Cancel to
correct the entered demographics.
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PREPARAGAO DO GRAVADOR HOLTER

Insira a data de nascimento digitando MM/DD/AA ou DD-MM-AA, de acordo com as configurag¢des regionais do
computador ou clicando no icone de calendario. Selecione o botdo década e o ano; use as setas esquerda/direita
para mudar o ano, o més e o dia para preencher o campo. A idade sera calculada automaticamente.

Date of Birth:
4 2010-2019 || 2000-2099 »
4 February, 2012 ¥ 1 2m2 v . 1000 000 BT 2020
Sun Mon Tue Wed Thu Fri Sat 2009 2000 2011 | 2012 . ) : )
F A Jan Feb | Mar Apr ] 1999 2009 | 2019 | 2029
%76 7 8 9 10 11 2030-  2040-  2050- 2060
1213 14 15 16 17 18 May Jun Jul Aug 013 2014 2015 2016 2039 2049 2059 2069
19 20 2 2 23 u 5
2070-  2080-  2090- 2100
% ¥ B/ W 1 2 3
somowox 12 a Sep oct Nov Dec 2007 2018 2019 2020 2070 oes a9 00
Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012
4 1900-1999 4 ‘ 1960-1969 SRR 1969 R June, 1969 >
1890- ¢ 1920- Sun Mon Tue Wed Thu Fri Sat
s 1920 1959 1960 1961 1962 Jan Feb Mar Apr 5 3 7 8 8 2 I
1 2 3 4 5 6 1
]l-ggg- }ggg- 1963 1964 1965 1966 May Jun Jul Aug 8 9 10 11 12 13 14
1m0 0 S - . 15 16 17 18 19 20 21
- - 7 i 2 3 M 5 % T OB
1979 000 1967 1968 | 1969 | 1970 Sep Oct Nov Dac . o8 e A
Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012

Outras informagdes podem ser adicionadas nos campos disponiveis de Informagdes do Paciente.

O HScribe lembrara itens da lista, como Indicagdes, Medicamentos, Tipo de procedimento e Médico solicitante conforme forem
inseridos. Os itens adicionados serfo disponibilizados para futura sele¢do. Digite texto ou escolha itens do menu suspenso e
depois clique na marca verde para inserir. Use o X vermelho para excluir um item selecionado. Quando houver varias
entradas, os itens podem ser movidos para cima ou para baixo usando as teclas de seta verde.

Alguns campos ndo estdo disponiveis (esmaecidos) quando os dados demograficos do paciente estiverem vinculados aos
exames existentes no banco de dados. Os campos indisponibilizados com informagdes do paciente podem ser atualizados
apenas na caixa de didlogo MWL/Pacientes

Apbs a conclusio, clique em Preparar gravador/cartao e o status do gravador estara definido em Preparado. Desconecte o
gravador H3+ do cabo de interface USB ou do cartdo de midia H12+ do leitor de cartio de midia e proceda com a conexo e
gravagdo do paciente.

OBSERVACAO: Sempre verifique se a Duragdo do gravador estd definida adequadamente ao preparar o
gravador/cartdo.

As seguintes se¢oes de Duracdo da gravagdo ndo estdo disponiveis ao preparar um cartdo de midia H12+.

RO ETL GG ET LTl Recorder Duration © 7Days © 2Days @ 1Day © Custom R E 0

Preparacao do gravador digital Holter H3+

O H3+ grava trés canais de dados ECG continuos por um periodo de um ou mais dias. Consulte o manual do usuario do dispositivo,
nimero de peca 9515-165-50-XXX, para obter instrugdes detalhadas sobre a operagdo do gravador.

Apagar dados do paciente do gravador H3+

Antes de poder iniciar a gravagdo de um novo paciente, os dados anteriores devem ser apagados do H3+. Remova a bateria AAA do
H3+. Remova o cabo do paciente e insira o conector do cabo de interface USB no conector de entrada do gravador. Um som ¢
emitido, indicando que o HScribe detectou o gravador. O gravador LCD exibira “USB”, indicando uma conexao alimentada.
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PREPARAGAO DO GRAVADOR HOLTER

O botdo no canto superior direito da janela Preparar gravador/cartédo permite Apagar gravador/cartao.
Um aviso sera exibido ao tentar apagar uma gravagdo, para garantir que as gravagdes ndo sejam apagadas prematuramente.

Warning (!)

l This recorder/card contains an imported recording that will be erased. Do you want
3

to proceed?

Preparacgao do gravador H3+
Selecione o nome do paciente na lista Exames para inserir as informagdes do paciente antes de iniciar uma nova gravacao do
paciente ou selecione a janela Pacientes para pesquisar dados demograficos existentes do paciente ou insira os dados demograficos

diretamente nos campos Informagdes do paciente na parte esquerda da tela.

A hora e a data sao definidas de acordo com as configuragdes regionais do computador HScribe quando os dados sdo gravados no
gravador.

Se uma gravagdo do H3+ ndo foi apagada, um aviso de adverténcia perguntara se vocé deseja continuar. Selecione Sim para apagar
a gravacdo e continuar, ou Nao para cancelar.

Selecione Preparar gravador/cartao para gravar os dados demograficos no gravador ou Cancelar para sair dessa janela sem
salvar as alteragoes.

OBSERVACAO: Sempre verifique se a Duragdo do gravador estd definida adequadamente ao preparar o
gravador/cartdo.

OB S I e M Recorder Duration © 7Days O 2Days @ 1Day (O Custom 1 | 0

O status do gravador H3+ mudara para Preparado e a lista Exames exibira um status Em andamento. Desconecte o gravador
H3+ do cabo de interface USB e proceda com a conexao e gravacgdo do paciente.

Preparagao do cartao de midia (para o gravador digital Holter H12+)

O H12+ grava dados de ECG de 12 derivagdes continuamente por até 48 horas em um cartio de midia (um cartdo SD [Secure
Digital, cartdes de memoria ndo volateis] ou Compact Flash [CF]). O H12+ ¢é capaz de adquirir formas de onda digitais a 180
ou 1.000 amostras por segundo por canal, dependendo do tipo de cartdo de midia utilizado. Consulte o manual do usuario do
dispositivo do gravador Holter H12+ para obter instru¢des detalhadas sobre a operagdo do gravador.

i

Apagar dados do paciente do cartdo de midia H12+

ou

Antes de poder iniciar a gravagdo de um novo paciente, os dados anteriores devem ser apagados do cartdo de midia. Insira o cartdo
de midia H12+ no leitor de cartdo de midia do HScribe.

O botdo no canto superior direito da janela Preparar gravador/cartdo permite Apagar gravador/cartao.
Um aviso sera exibido ao tentar apagar uma gravago, para garantir que as gravacdes ndo sejam apagadas prematuramente.

Warning (R)

l This recorder/card contains an imported recording that will be erased. Do you want
k

to proceed?
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PREPARAGAO DO GRAVADOR HOLTER

Preparacgao do cartdao de midia H12+
Selecione o nome do paciente na lista Exames para inserir as informag¢des do paciente antes de iniciar uma nova gravacao do
paciente ou selecione a janela Pacientes para pesquisar dados demograficos existentes do paciente ou insira os dados demograficos

diretamente nos campos Informag¢des do paciente na parte esquerda da tela.

Se uma gravagdo do H12+ ndo foi apagada, um aviso de adverténcia perguntara se vocé deseja continuar. Selecione Sim para
apagar a gravagdo e continuar, ou Nao para cancelar.

Selecione Preparar gravador/cartao para gravar os dados demograficos no cartio de midia ou Cancelar para sair dessa janela
sem salvar as alteragdes.

O status do gravador H12+ mudara para Preparado e a lista de exames exibira um status Em andamento.

Desconecte o cartdo de midia H12+ do leitor de cartdo de midia e proceda com a conexdo e gravacdo do paciente.

@
g
el €2
[“IMortara NSTRUMENT o
<

2

H12+
["IMortara INSTRUMENT

¥

[IMortara NSTRUMENT (e
\f ) [IMortara INSTRUMENT

i
=
24H H12+ 'S ¥
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9. IMPORTAR DADOS HOLTER

Importar gravagoes de cartdao de midia do H3+ e H12+

Importar gravagées do H3+
O H3+ grava trés canais de dados ECG continuos por um periodo de um ou mais dias.

Remova a bateria AAA do H3+. Remova o cabo do paciente ¢
insira o conector do cabo de interface USB no conector de entrada
do gravador. Um som ¢ emitido, indicando que o HScribe (

detectou o gravador. O gravador LCD exibira “USB”, indicando
uma conexao alimentada. € 5

Importar gravagoes de cartdo de midia do H12+

O H12+ grava dados de ECG de 12 derivagdes continuamente por até 48 horas em um cartdo de midia (um cartdo SD
[Secure Digital, cartdes de memoria ndo volateis] ou Compact Flash [CF]). O H12+ ¢ capaz de adquirir formas de onda
digitais a 180 ou 1.000 amostras por segundo por canal, dependendo do tipo de cartido de midia utilizado.

Remova o cartdo de midia do gravador H12+ e insira-o no leitor
de cartdo de midia do HScribe.

ou

|

Importar gravagoes

Selecione o icone Importar gravagdes para abrir a janela. Esta janela esta dividida em quatro partes.

1. Informagdes disponiveis do gravador com o status de gravagdo ¢ duas selecdes de botdo na parte superior

Informagdes do paciente na parte inferior esquerda da janela com a capacidade de alterar a data/hora de

aquisi¢do

As guias Gravagao correspondente, Todos os agendados e Procurar paciente na parte direita da janela

4. Sele¢des de botdo para Adquirir gravagdes, Importar gravagdes herdadas (dados do H-Scribe versao 4.xx),
Atualizar a exibigdo e Sair

w
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HSaribe Import Recordings

IMPORTAR DADOS HOLTER

®

I n fo rm agé o alh u Name ms e ™ . Last Name First Name
do

gravador /" [Fetent mtormton

Lasthame:  sones

Midde Name: 5

-] | Recording Match Al Scheduled | Search Patient

Scheduled Date/Tme v patient 1D Last tame
3/9/2016 02:15:56 P 669302 Jones.

Admisson :

1 Pacemaker

o ]

Informa- <

c¢oes do
paciente e

R hour oter . Folen d ot make enviesinher diary. -

(e TeTe) [

Locaton: o foom

Acquston DateTne [z 2 |
o -

Technican E

Hancy el

Atendng Phv:  or,w. illamson

N

Adquirir

Informacgéao do gravador gravador/cartio

«  Caminho se refere a conexdo da unidade

fiest tame.
Samantha

Date of Birth
7/13/1966

Group.
Cardilogy

.

Expandir
[listagem]
Apagar
gravador/cartédo

As guias Gravagao
correspondente,
Todos os
agendados e
Procurar paciente

Importar

¥ oravacoes

* Nome do grupo se refere ao grupo selecionado com os dados demograficos do paciente

*  Tipo de gravador
+ Status

o Apagada = ndo existe dados no gravador/cartdo

o Preparada = os dados demograficos do paciente foram gravados no gravador/cartao
o Concluida = a gravagdo foi concluida, mas ndo importada

o Importada = a gravagdo foi importada

* ID do paciente
« Sobrenome
*  Nome

Botao Expandir

herdadas/Atuali
zar exibicao e
Sair

Essa selegdo ¢ itil ao importar gravagdes de varias fontes, como gravagdes residentes no servidor da web da instituicéo,
obtidas da opgdo Welch Allyn Web Upload ou dos dados de monitoramento de pacientes da Surveyor Central com a
opgdo Surveyor Import (para importar dados), todos prontos para importagdo no HScribe.

—

Selecione o botdo Expandir.
2. Clique para destacar a gravagdo desejada para importar

3. Selecionar Recolher para voltar a janela Importar gravagdes com a gravacdo desejada selecionada

Botado Apagar gravador/cartido

Essa selecdo ¢ usada para apagar o gravador Holter H3+ ou o cartdo de midia H12+ conectado.

Informagoes do paciente

Os campos podem ser preenchidos manualmente com relagao ao
gravador selecionado ou preenchidos automaticamente quando ha
uma Gravagao correspondente, selecionando um pedido agendado ou
através da selecdo de um paciente existente pesquisado. Ao importar
uma gravagdo em que a data/hora precisa ser alterada, insira a
data/hora correta ou use a ferramenta de calendario para modificar. A
atualizagdo ocorrera ao selecionar o botdo Adquirir gravador/cartdo.

Acquisition Date/Time [2/13/2017 9:02:42 AM

Tiegin s ‘ February 2017
Sun Mon Tue Wed Thu Fri
29 3 31 1 2 3
5 6 7 8 9 10
ERE S ER R I P
100 21 2 3 M
% 27 o2 1 2 3
s 6 7 8 9 10
Today: 34172017

Attending Phy:

n -
13 9:02:42 AM<
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IMPORTAR DADOS HOLTER

Sele¢bées de guia

» A guia Gravagao correspondente ¢ selecionada automaticamente na entrada quando o gravador foi preparado
antes de iniciar a sessdo de gravagdo

* A guia Todos os agendados sio selecionados automaticamente na entrada quando ndo houver correspondente e
houver pedidos agendados disponiveis

¢ Quando nédo houver pedido agendado ou gravagdo correspondente, a guia Procurar paciente ¢ selecionada
automaticamente.

Gravacgao correspondente

Quando houver uma gravagdo correspondente a selecionada, clique no botdo Adquirir gravador/cartdo. Um aviso
de adverténcia perguntara se vocé deseja associar o exame ao paciente selecionado. Selecione Sim para continuar ou
Nao para cancelar.

Sem pedido correspondente

Quando ndo houver pedido agendado ou gravagdo correspondente, a guia Procurar paciente abre automaticamente.

Procure pacientes existentes no banco de dados inserindo um nome ou niimero de ID e, em seguida, selecione o botdo
Pesquisar. Apds encontrar o paciente, clique nele e as informagdes serdo preenchidas no painel esquerdo.

| Recording Match | All Scheduled| Search Patient ‘

" —

Patient ID 4| Last Name First Name Date of Birth
111111 Patient 1 Mary 2/2{1962
833838 Patient 8 Marcus 7/13/1961

Se ndo houver correspondente, insira as informacdes do paciente do lado esquerdo da tela. Um unico grupo pode ser
usado para todas as gravacgdes. Nesse caso, ndo existe a selegdo Grupo. Quando mais de um Grupo tiver sido
configurado pelo administrador, use 0 menu suspenso Grupo para escolher o nome do grupo desejado.

Patient Information Group Insira a data de nascimento digitando MM/DD/AA ou DD-
finic ~ . .

Losthame: it 2 FISCNAme:  Beve poctor's offce MM-AA, de acordo com as configuragdes regionais do
i Gender: [Fem esearch pep. computador ou clicando no icone de calendario. Selecione o
DOB: &l 3 - ~ , . .
RV :Vg:ghr > botdo década e o0 ano; use as setas esquerda/direita para mudar

3 68 : 155 N . . ,
Race: D asen 0 ano, o més e o dia para preencher o campo. A idade sera
AdmesonD: 1000352 Second i s32-35-7834 calculada automaticamente.

Date of Birth

« February, 2012 » ‘ 1969 4

Sun Mon Tue Wed Thu Fri Sat
29 30 31 1 2 3 4
£57 6 7 8 9 10 11
2 13 1 15 16 17 18 May Jun Jul Aug
9 20 A 2 B MU B ——
% 27 2 2 1 2 3 Sep Ot MNov | Dec
4 5 6 7 8 9 10 —

Today: 2/5/2012 Today: 2/5/2012

[[] Pacemaker Indications:

Palpitation -

Trregular Rhythm -

Mecicatons: ’7_

None -

Itens de lista como Indicagdes, Medicamentos, Tipo de
Referring Physican: or. west - procedimento, Médico solicitante, Técnico e Analista estardo
lotes:

No Diary was kept E disponiveis para selecdo futura apds serem inseridos pela
i primeira vez.

Procedure type: 24-Hour Holter Monitor -

Location: Lab Room 4

Digite texto ou escolha itens do menu suspenso e depois
S — ~ clique na marca verde para inserir. Use o X vermelho para
Attendng Phy:  poctor2 . excluir o item selecionado. Quando houver varias entradas, os
itens podem ser movidos para cima ou para baixo usando as
teclas de seta verde.
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IMPORTAR DADOS HOLTER

A ativacdo da caixa de sele¢do do marca-passo fara com que o HScribe realize a analise do marca-passo por meio da
deteccdo do pico de ritmo.

7| Pacemaker

OBSERVACAO: As gravagées com detecgdo de marca-passo ativada incluirdo um marcador de pico na
amplitude de 500 uV onde o ritmo foi detectado.

Alguns campos ndo estdo disponiveis (esmaecidos) quando os dados demograficos do paciente estiverem vinculados
aos exames existentes no banco de dados ou forem solicitados por um sistema externo.

Data/Hora de aquisi¢@o, Data de processamento, Duragdo da gravacdo, Numero do gravador [série] e Gravador (tipo)
sdo preenchidos automaticamente quando a gravacdo ¢ importada.

Clique no botdo Adquirir gravador/cartdo. Um aviso de adverténcia perguntara se vocé deseja associar o exame ao
paciente selecionado. Selecione Sim para continuar e a janela Informagdes de gravagéo sera exibida.
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Iniciar importagao

IMPORTAR DADOS HOLTER

Existem trés sele¢des de botdo na tela Informagdes de gravagao.

1. Iniciar inicia a aquisi¢do ¢ o processamento de dados Holter.

Recording Information ®

Recording Information

Recording Start Time 5/12/2016 02:31:17 PM

Recording Duration 2Days 0 hr 0 min

o Adquirindo gravagdo é exibida inicialmente, seguida de Preparando gravagao, statue R
seguida de Aquisi¢do concluida. Existem duas sele¢cdes de botdo nessa janela. Aconder formation
. . . . . . . o Type H3+
= Lista diaria... permite adicionar um novo evento diario, editar um horario e R
e uma descri¢do do evento diario e excluir um evento diario. Selecione Verson 20750

OK para salvar ou Cancelar para sair do menu sem salvar as altera¢des.

o  Sair fechard a janela e abrira os resultados analisados do HScribe se o usudario
tiver as permissdes apropriadas. Uma mensagem Adquirindo gravagéo... é

exibida antes de abrir os resultados.

I CIIE G

HSaribe ®)

Acquisition has completed.

Analyzed Duration: 48:00:00
-

2. Critérios de varredura/analise abre a janela de configuragdes e ajusta os limiares apenas dessa gravagdo. As

configuragdes padrio definidas pelo administrador do sistema serdo aplicadas a todas as outras gravacdes, a menos que sejam

alteradas individualmente.

Scan Criteria ®
SVPB Prematurity PR TS
Pause 2000 msec
ST Segment Depression 100 pv
ST Segment Elevation 200 pv
Tachycardia 120 BPM
Bradycardia S0 BPM
Minimum Tachy/Brady 00:01:00 (5  himis
Ventricular Tachycardia 100 BPM 3 Beats
Supraventricular Tachycardia 100 BPM 3 Beats
Pause 9] Automatically Detect Atrial Fibrilltion
© All Beats Normal to Normal Only Store Raw ECG Samples
= 5
T VT 2] Enable Supraventricular Template Group
© Normal Normal and SV B
© All Beats Normal Only
Analysis Duration ] Exclude Pause from HR
From Recording Start:
1| Days ofbr [ 0%]min fEETE
Pacemaker Analysis 50/ BPM

Duracao da analise a partir do inicio da
gravagao permite que a duracdo da gravacdo
seja definida em dias, horas e minutos em
menos tempo do que a duracdo total da
gravacgao.

Quando a duragdo da analise ¢ alterada, uma
mensagem de aviso ¢ exibida solicitando
Continuar ou Cancelar.

HScribe ®)

j,,  You are excluding a portion of this recording. It is not possible o retrieve the
£3%  excluded recording data once the recorder media is erased. Are you sure you want

to proceed?

_

O O 0O O OO0 O O 0O

o

Percentagem de prematuridade SVPB

Pausa em milissegundos (m)

Depressao do segmento ST em uV

Elevacdo do segmento ST em pV

BPM taquicardia

BPM bradicardia

Duragdo minima de taqui/bradi em horas, minutos e segundos

BPM taquicardia ventricular e nimero de batimentos consecutivos

BPM taquicardia supraventricular e nimero de batimentos
consecutivos
Pausar

*  Todos os batimentos

*  Apenas normal para normal
Detectar automaticamente fibrilacdo atrial
Armazenar amostras brutas de ECG (desabilitar apenas para
finalidades de pesquisa)
Habilitar grupo de modelo Supraventricular
Excluir pausa de batimento cardiaco (BC)
Variabilidade de batimento cardiaco

*  Normal (apenas)

*  Normal e supraventricular
Batimento cardiaco (BC)
*  Todos os batimentos
*  Apenas normal
*  Excluir pausa de batimento cardiaco (BC)
Marca-passo

= Analise de marca-passo (habilitar/desabilitar)

= Batimento minimo do marca-passo

3. Cancelar fecha a janela de Informagdes de gravagéo e cancela a aquisi¢do e o processamento.



IMPORTAR DADOS HOLTER

Importar gravagoes de carregamento da web (Web Upload)

Clique nos dados do paciente desejado na Lista de gravagao.

Import Recordings

| Path Group Name Recorder Status Patient ID Last Name First Name:
G:\Web Upload Data From RackS... | Scanning Center Web Upload 780123 DEMO For Sales Training
.. |Scanning Center

|6:\web Upload Data From Racks... |Scanning Center |web upload | 3834982347 |ona | Hauer |3

Clique para destacar a gravag@o desejada na lista de gravagdes e os dados demograficos existentes vinculados a gravagdo serdo
exibidos na se¢do Informacdes do Paciente. O botdo Expandir pode ser usado para exibir uma longa lista de gravagdes.

Clique em Adquirir gravador/cartao quando as informagdes demograficas estiverem completas e siga as instrugdes Iniciar
importagdo nesta se¢do. Apods a importagdo, a gravagdo ¢ removida automaticamente do servidor Web.

Importar gravagdées da Surveyor Central

Clique nos dados do paciente desejado na Lista de gravagao.

Import Recordings

Path Group Name Recorder Status Patient ID Last Name First Name
G:\Telemetry Monitoring System\3.... Patient Monitoring 3l
G:\Telemetry Monitoring System\3.... Patient Monitoring | Surveyor 738853 DeCarlo, Ramona
G:\Telemetry Monitoring System\3.... | Patient Monitoring | Surveyor 858923 Ove Richard
G:\Web Upload Data From RackSpa...  Patient Monitoring | Web Upload Pacemaker H3+ Brown Barry i

Clique para destacar a gravacao desejada na lista de gravacdes e os dados demograficos existentes vinculados a gravagdo serdo
exibidos na se¢do Informacdes do Paciente. O botdo Expandir pode ser usado para exibir uma longa lista de gravagdes.

Clique em Adquirir gravador/cartdao quando as informagdes demograficas estiverem completas e siga as instru¢des Iniciar

importagdo nesta secdo. Apoés a importacdo, a gravagdo ¢ removida automaticamente do diretorio de dados do Surveyor, a menos
que seja de midia protegida contra gravagao.

Importar gravagoes herdadas

> |l Obcf3tdes2dc043aaeasadTh
> 1 Hohter

Browse For Folder ﬂ
Clique em Importar gravagdes herdadas ¢ navegue para o diretorio onde as
gravacdes herdadas estdo armazenadas. Apos a selegdo do diretdrio principal, todas as My Paspert ) -
~ ~ . . ~ < B3 WD Passport (G:)
gravagdes nesse local serdo exibidas na Lista de gravagdes. + St btpcezis e 1

4[| Hs4 ARCHIVE
> 0 om
Refresh
| 002
L 003
L o4

> ) HS5 Archive -
a i ] v

OBSERVACAO: Esse recurso estd disponivel apenas para gravagées herdadas da
versdo 4.xx do H-Scribe em suporte a sites que foram convertidos para o software
HScribe mais recente.

Import Recordings

path Group Name Recorder Status Patient 1D Last Name First Name Jisi
G:\HS4 ARCHIVE\001 N/A Archive 676567 Winum Dave o m
G:\HS4 ARCHIVE\002 N/A Archive 839299 Micchelli Gabe
G:\HS4 ARCHIVE\003 N/A Archive 382948 Scholten Bonnie
G:\HS4 ARCHIVE\004 N/A Archive 8349 Smith i

Clique para destacar a gravacao desejada na lista de gravacdes e os dados demograficos existentes vinculados a gravagdo serdo
exibidos na se¢do Informagées do Paciente.

Clique em Adquirir gravador/cartao quando as informagdes demograficas estiverem completas e siga as instrucgdes Iniciar
importagdo nesta secao.
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10. Analise HOLTER

Revisao de gravacdes Holter

O HScribe oferece suporte aos modos de revisdo retrospectivo e prospectivo, bem como a geragdo automatica de faixas para uma
rapida revisdo de eventos significativos de Holter ECG.

O fluxo de trabalho dos trés modos ¢ diferente, mas existem semelhangas importantes. A diferenga ¢ evidente quando os eventos de
ECG sio revisados, editados e selecionados para inclusdo em um relatorio final gerado pelo sistema.

Fluxo de trabalho tipico

1. Preparar gravador

2. Preparagdo e conexdo do
paciente

3. Periodo de gravagdo Holter
4. Importar dados no HScribe
5. Varredura pré-analise
6. Revisio e edi¢io de Revisao rapida com Reviséao e edigao Revisao e edi¢ao de
analista faixas automaticas retrospectiva varredura prospectiva
e Gerar faixas *  Modelos *  Revisdo (guia)
automaticas *  Selecdo de faixa ECG prospectiva
e  Revisdo ¢ edigdo do usando a revisdo de e Definir critérios de
ECG, conforme = Perfil evento de parada
necessario = Histograma ¢ Revisdo e selecdo de
e Preparacdo do = Tendéncias faixa ECG durante
relatorio final = Sobreposi¢io varredura em modo
e Gerar faixas manuais ou pagina/sobreposi¢do
automaticas e Selecéo de faixa ECG
*  Reviso de faixas durante usando
a preparacdo do relatorio = Revisao do perfil
final = Revisdo do
histograma
= Revisdo de
tendéncias
e Gerar faixas manuais ou
automaticas
*  Reviso de faixa durante
a preparacao do relatdrio
final

7.  Revisao e aprovacao do
resumo pelo médico

8. Geragdo e exportagdo de
relatério

Durante a revisdo, o usuario deve certificar-se de que critérios especificos como Comprimento de pausa, Elevacdo e depressdo do
segmento ST, limiares de taquicardia/bradicardia e Percentual de prematuridade supraventricular (%) sejam apropriados para a
gravagdo individual. Durante as etapas de revisdo, as decisdes tomadas pelo HScribe sdo verificadas.

Consulte a ultima segdo deste manual chamada Etapas bésicas como referéncia rapida para orientacdo sobre cada modo de revisdo.
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Critérios de varredura/analise

Os seguintes critérios sdo definidos por padrdo. Os limiares podem ser alterados conforme necessario, em cada gravacdo. Selecione
Critérios de varredura/analise na tela Informagdes de gravagdo ao preparar para analisar uma gravacgao ou selecione Editar no
menu da barra de ferramentas e, em seguida, selecione Critérios de varredura/analise para abrir a janela de configuragdes.

*  Percentagem de prematuridade SVPB

*  Duragdo da pausa em milissegundos

*  Depressdo do segmento ST em microvolts

»  Elevacdo do segmento ST em microvolts

*  Batimentos por minuto de taquicardia

*  Batimentos por minuto de bradicardia

e Duragdo minima de taquicardia/bradicardia em horas, minutos e segundos

*  Batimentos por minuto de taquicardia ventricular e numero de batimentos consecutivos

*  Batimentos por minuto de taquicardia supraventricular e nimero de batimentos consecutivos

e Limiar de duragio da pausa usado para todos os batimentos ou apenas para batimentos normal para normal

¢ Detectar automaticamente fibrilagao atrial

*  Armazenar amostras brutas de ECG (habilitado como padrao; desabilitado apenas para finalidades de pesquisa)
e Habilitar grupo de modelo Supraventricular

e Calculo da variabilidade do batimento cardiaco para usar apenas com batimentos normais e batimentos supraventriculares
*  Batimento cardiaco calculado para todos os batimentos ou apenas para batimentos normais

e Calculo de batimento cardiaco para incluir ou excluir pausas

*  Analise de marca-passo habilitada ou desabilitada e o batimento do marca-passo em batimentos por minuto

OBSERVACAO: As gravacées com detec¢io de marca-passo ativada incluirdo um marcador de pico na amplitude de 500 uV
onde o ritmo foi detectado.

Depois de verificar se as informagdes corretas do paciente estdo vinculadas a gravagao e se os critérios de varredura/analise
apropriados estdo definidos, proceda com a revisdo e a edigdo para preparar os resultados Holter.

Revisar e editar gravacoes
Apds a conclusdo da importagdo e do processamento de dados Holter, ou quando uma gravagao ja adquirida for aberta, o Perfil ¢

exibido inicialmente. Agora ¢ permitido realizar a revisao e edi¢do da gravacdo de acordo com as preferéncias de usuario. Cada tipo
de exibigdo ¢ selecionado clicando na respectiva guia.

Profile Templates | Strips | ECG | Trends | Histograms Prospective Superimposition Summary

As guias Perfil, Modelos, Tendéncias, Sobreposi¢do e Histograma podem ser exibidas em um modo divisdo com a guia ECG ¢ a
exibicao de contexto. A guia Prospectiva sempre é exibida em modo divisdo e a exibigdo de contexto pode ser habilitada ou
desabilitada. Cada guia ¢ detalhada nas proximas paginas, embora ndo necessariamente na ordem em que sdo usadas.

As guias podem ser ocultadas através da selegdo de guias na barra de ferramentas, removendo as marcas com a exclusdo de Faixas,
ECG e Resumo. As selegdes definidas sdo salvas com o exame atual.

Tabs
Profile
Templates Templates
Trends Trends
Histograms Histograms
Prospective Prospective Profi | - | |
; it rofile
Superimposition Superimposition Templates | Strips | ECG Summary
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Guia ECG

A guia ECG exibe a forma de onda e eventos do ECG. E possivel selecionar e exibir 1, 2, 3 ou 12 derivagdes dependendo do tipo do
gravador. Selecione os condutores usando as selegdes Condutores na barra de ferramentas.

|11 v||111 v||\.r'1 v| 12 12

OBSERVACAO: As sele¢ées de condutores dependem do tipo de gravador. A sele¢do do icone de 12 derivagées ndo estd
disponivel quando um gravador digital Holter H3+ foi usado.

Outros itens de menu estdo disponiveis na barra de ferramentas, menus suspensos ou teclas de atalho, conforme ilustrado abaixo:

Item do menu Definicoes Menu Selecionar local Teclas de atalho
Grade Habilitar ou desabilitar; exibicao Menu suspenso de Ctrl+G
depende da duragéo exibida formato
Rétulos de texto de Habilitar ou desabilitar; exibicao Menu suspenso de Ctrl+T
batimento depende da duracdo exibida formato
Tela de fundo escura Habilitar ou fundo branco quando | Menu suspenso de Ctri+D
desabilitado formato
Dividir janela (direita) Habilitar ou desabilitar Menu suspenso de Ctrl+S
exibicdo
Dividir janela (inferior) | Habilitar ou desabilitar Menu suspenso de Ctrl+Shift+S
exibicao
Contexto Habilitar ou desabilitar Menu suspenso de Alt+C
exibicdo
Selecione o condutor Com Contexto habilitado é Menu suspenso de
de contexto possivel selecionar qualquer exibigéo
condutor gravado
Duracgao/pagina De 5 segundos a 30 minutos, Barra de ferramentas, NumLock+
dependendo do numero de menu suspenso de NumLock-
derivagdes exibidas formato e Zoom In/Out
ou roda do mouse
Ganho x%2, x1, x2, x4 Barra de ferramentas
Pico de marca-passo Habilitar ou desabilitar Menu suspenso de Ctri+E
melhorado formato
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Cada batimento é codificado por cores para ajudar a obter uma rdpida revisao.

Nome da cor do Rétulo de texto

eErEbISdd ECG Ree de batimento

D Preto/Branco Normal N

- Azul brilhante Supraventricular S

- Turquesa Bloqueio de ramo de feixe | B

Aqua Irregular T

- Vermelho brilhante Ventricular V

- Salmao RemT R
Tangerina Interpolado |

Laranja brilhante Fuga ventricular E

Rosa brilhante Ritmado atrial Cc

22\1/2:?15; do Ritmado ventricular P

Amarelo dourado Ritmado duplo D

Marrom Fuséo F

Laranja escuro Desconhecido U

Uma barra de tempo de ECG com marcas de escala de 15 minutos ¢ proporcional a duragio da gravagao e indica a hora atual da
exibicdo do ECG. Passar com o mouse por cima exibira a hora e a data. Clique com o botdo esquerdo do mouse em qualquer lugar
na barra de tempo para navegar para o momento especifico.

Exam Edit Navigate Label Format View Tabs
Sample 3-CH Recording, Afib-Flutter; ID: 937452; Male, 63 Years, DOB: 5/18/1949 Acquired: 8/12/2012 09:50:57 PM

am <)/page Gain (@)  Lesds @)= ) mmmm D B
\ \

\ Profile \ Templates \ Strips | ECG | Trends \ \ Summary
11:37:58 AM

trial Fibrillation (time order) 2/4 [6:50 PM - 7:08 PM]

A 1

EEIPRERERAS

SE5LCRHE D DRESE RREEIE B PRRiR SO MER R AO0E B

N

|

Sl b b,

L

52



Anélise HOLTER

Exibicao de contexto

A exibicdo Contexto oferece uma visdo detalhada de um tinico condutor dos batimentos ao redor do ponto focal de exibi¢ao do ECG.
Um retangulo rosa indica o intervalo de tempo dos dados na exibi¢do do ECG. Um clique com o botdo direito do mouse na exibigdo
Contexto centralizara esse ponto na exibi¢do do ECG. Cada linha de forma de onda tem 60 segundos de duragao.

As faixas que foram adicionadas ao relatorio final serdo exibidas esmaecidas na exibigdo Contexto.

Exibicao de tela dividida

A exibicio Tela dividida oferece uma visualizagdo simultinea da exibi¢io de ECG juntamente com o perfil, tendéncias,
superposi¢do, modelos e histogramas. A tela dividida esta sempre ativa na guia Prospectiva.

Tela de impresséao

Para imprimir os dados de ECG exibidos, clique em Imprimir tela no menu suspenso Exame ou pressione CTRL+P no teclado. Os
condutores ECG exibidos serdo impressos com hora, nome do paciente, ID e batimento cardiaco no inicio da pagina impressa.

Ferramenta de batimentos

o

Use a ferramenta Batimento para selecionar um unico batimento ou um grupo de batimentos. Selecione varios batimentos arrastando
0 cursor nos batimentos a serem selecionados. Batimentos consecutivos também podem ser selecionados clicando no primeiro
batimento e depois Shift+clicando no ultimo batimento. Selecione diversos batimentos ndo consecutivos pressionando Ctrl+clique.

Clique duas vezes em um batimento para exibir o modelo ao qual pertence.

Rotule novamente os batimentos selecionados clicando com o botéo direito e selecionando um novo rétulo no menu Contexto ou
com as teclas de atalho.

Apague os batimentos selecionados clicando com o botéo direito e selecionando Excluir batimento(s) no menu Contexto ou
usando a tecla Excluir.

Inserir novos rétulos de batimento posicionando o cursor no ponto de inser¢do no ECG. Clique com o botdo direito do mouse e
selecione Inserir batimento no menu Contexto. Um aviso € exibido para o novo rotulo de batimento. O cursor deve ter mais de 100

ms a partir de um rétulo de batimento ou a selegdo Inserir batimento néo sera exibida no menu Contexto.

Um clique no botao esquerdo do mouse em Mover para o centro no menu Contexto redesenha a exibigdo com o ponto de tempo
da posigdo atual do mouse no centro da exibigao.

Um batimento marcado manualmente como Artefato pode ser revertido para o marcador original, aplicando alternadamente o rotulo
Artefato.
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MENU DE CONTEXTO DE ROTULO DE BATIMENTO

Cordo ECG Nome da cor do ECG Rétulo Tecla de atalho Inserir teclas de atalho
[ [Pomereiemee]  voma N
- Azul brilhante Supraventricular S Shift+S
- Turquesa Bloquei?cecil)((eeramo i B Shift+B

Aqua Irregular T Shift+T
- Vermelho brilhante Ventricular Vv Shift+V
e Salméo RemT R Shift+R
Tangerina Interpolado | Shift+l
Laranja brilhante Fuga ventricular E Shift+E
Rosa brilhante Ritmado atrial Cc Shift+C
- Amarelo-esverdeado Ritmado ventricular P Shift+P
Amarelo dourado Ritmado duplo D Shift+D
- Marrom Fusao F Shift+F
- Laranja escuro Desconhecido U Shift+U
Excluir batimento(s) Delete (Excluir)
Inserir batimento
Artefato A
Ir para centro Alt+Click

OBSERVACAO: a coloragdo do batimento do ECG alcanga 1 segundo antes ou depois do batimento. Uma pausa maior que 2
segundos terda uma forma de onda cinza entre as cores do batimento. Um exemplo estd ilustrado abaixo.

3:29:11 PM Long RR interval (duration order) 7.104 sec.s 1/5000 [Entire Scan] 61
Pause []Atrial Fibrillation []ST Depression(ll)

A

A
L_1‘ f . ||

OBSERVACAO: A forma de onda de ECG exibida mostrard ondas quadradas durante periodos de falha do condutor. O
HScribe ndo utilizard os periodos de falha de condutor para a detecgdo de batimento, batimento cardiaco (BC) ou intervalo
RR, mas usard outros canais quando disponivelis.
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OBSERVACAO: As faixas de ECG salvas com falha de condutor exibirdo ondas quadradas na impressdo do relatorio final e
PDF, conforme ilustrado abaixo.

W1 Lead disconnected 7.5s HR 85 BPM  28mm/s 10mmimV 0-300Hz 0472002008 1:45:58 PM

W1

Eventos

Sempre que houver eventos na visualizagdo atual do ECG, as caixas de sele¢do de evento sdo exibidas acima da exibi¢do da forma de
onda, onde a barra de eventos colorida pode ser desativada ou ativada. O texto da caixa de selegdo do evento ST também exibira o
condutor principal entre parénteses.

Quando ativada, uma barra de eventos colorida embaixo do(s) condutor(es) de ECG indica os pontos de inicio e término do evento.
Quando eventos ocorrem simultaneamente, o evento com a prioridade mais alta exibird a barra de cores.

Cor dabarra  Nome da cor da barra de WO Mais alto = 1
Mais baixo = 16
Fucsia Artefato 1
Agua-marinha Fibrilagao atrial 2
Amarelo brilhante Pausar 3
Verde-oliva Trigeminismo supraventricular 4
Turquesa Bigeminismo supraventricular 5
Verde Taquicardia supraventricular 6
Péssego Trigeminismo ventricular 7
Rosa-marrom Bigeminismo ventricular 8
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Lavanda Taquicardia ventricular 9

Coral Definido pelo usuario 3 10

- Laranja escuro Definido pelo usuario 2 11
Bege Definido pelo usuario 1 12

Marrom-claro Taquicardia 13

Verde-claro Bradicardia 14

- Azul-verde Depressao ST (condutor) 15
- Carmesim brilhante Elevagéo ST (condutor) 16

Eventos definidos pelo usuario

Rotulos de eventos opcionais podem ser definidos pelo usudrio para o exame atual. As contagens de batimentos serdo listadas para
esses eventos definidos pelo usuario no perfil e nos resultados do exame. Clique no menu suspenso Editar e selecione Editar
rétulos de evento... para abrir a janela de didlogo. Um, dois ou trés rétulos de evento com até dezesseis caracteres ficardo
disponiveis quando o texto for inserido e o botdo OK for selecionado. Quaisquer rotulos de evento padrdo existentes podem ser
substituidos nessa janela. Todos os eventos existentes para um rotulo de evento devem ser excluidos antes que o rétulo possa ser
excluido.

Editar eventos

Eventos de artefato, fibrilacéo atrial, definidos pelo usuario, elevagdo de ST e depressdo de ST sdo eventos editaveis.
Com a Ferramenta de eventos selecionada, clique com o botéo direito do mouse em uma barra de eventos para abrir o menu de
Contexto.

*  Para excluir um evento editavel, clique com o botdo direito do mouse no evento, mova o mouse sobre Excluir evento ¢
clique no nome do evento exibido.

«  Para adicionar um evento editavel, clique com o botio esquerdo do mouse no ECG no inicio do evento e arraste o cursor
até o final do evento. Em seguida, clique com o botéo direito do mouse para escolher o rotulo do evento. Quando o evento
continuar em varias paginas do ECG, clique com o botdo esquerdo e arraste pelo menos um batimento e clique em Definir
inicio do evento. Em seguida, navegue até o final do evento, clique com o botdo esquerdo e selecione Definir fim do
evento. Clique com o botdo esquerdo para selecionar o rotulo do evento. Também ¢ possivel navegar para o final e
pressionar Shift+clicar no botdo esquerdo do mouse.

«  Para Editar as horas do evento, selecione esse item no menu e amplie as horas de término do evento. Clique com o
botdo esquerdo ¢ em Salvar alteragdes de edigdao ou Cancelar edigdo de evento.

Detalhes de evento ST

Os eventos de elevagdo ST e depressdo ST oferecem uma seleco adicional para Editar detalhes do evento ao clicar com o botdo
direito do mouse numa barra de eventos de elevagdo ou depressdo ST com a Ferramenta de eventos selecionada. Clique com o
botdo direito do mouse no texto do evento para abrir uma janela de didlogo onde valores ST, canais e hora médios e maximos podem
ser editados. Se os valores inseridos estiverem fora do intervalo, o usuario sera avisado. Apds concluir, clique com o botao esquerdo
do mouse em OK para salvar as alteragdes ou Cancelar para sair da janela sem salvar as alteragdes.

Ferramenta de calibre

A selecdo da Ferramenta de calibre é usada para exibir as medigdes de tempo e amplitude do ECG. O batimento cardiaco também
¢ calculado com a hora em milissegundos. Quando ativo, dois calibres estardo na exibi¢do de ECG: um € para hora e o outro para a

56



Anélise HOLTER

medigdo da amplitude. Clique com o botao esquerdo e arraste o calibre na linha tracejada até a posicdo desejada e, em seguida,
clique com o botfo esquerdo e arraste os pontos finais da linha solida de cada um separadamente.

Um clique com o botéo direito do mouse no calibre de hora permite que uma selegdo Predeterminar ocorréncia adicione
marcadores de tempo igualmente espagados a uma linha de ECG. Ao mover um marcador de hora, todos os marcadores de hora
moverdo e serdo espagados igualmente.
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As teclas de atalho do calibre estdo exibidas abaixo.

Teclas
Control-seta para a esquerda Mover o calibre ativo 1 pixel para a esquerda
Shift-seta para a esquerda Mover o calibre ativo 10 pixels para a esquerda
Control-seta para a direita Mover o calibre ativo 1 pixel para a direita
Shift-seta para a direita Mover o calibre ativo 10 pixels para a direita
Control-seta para cima Mover o calibre ativo 1 pixel para cima
Shift-seta para cima Mover o calibre ativo 10 pixels para cima
Control-seta para baixo Mover o calibre ativo 1 pixel para baixo
Shift-seta para baixo Mover o calibre ativo 10 pixels para baixo
Controle-mais (+ no teclado numérico) Aumentar a distancia do calibre ativo por 1
pixel
Controle-menos (- no teclado numérico) | Reduzir a distancia do calibre ativo por 1 pixel

Ferramenta de faixa

Use a Ferramenta de faixa para selecionar faixas ECG para o relatorio final. Um quadro vermelho ¢ sobreposto na exibi¢do do
ECG que segue o cursor do mouse quando movimentado.

Um clique com o botdo esquerdo do mouse abrird o menu Contexto para adicionar uma faixa de 7,5 segundos com hora de inicio da
faixa e anotag@o exibidas na janela. Os condutores selecionados podem ser alterados antes de adicionar a faixa. A anotagdo pode ser
alterada usando texto livre ou com uma selecdo no menu suspenso.

Um clique direito abrira uma janela de contexto, permitindo que a duragdo da faixa seja aumentada em incrementos de 7,5 segundos.
Apods aumentar o tamanho da ferramenta de faixa, clique em Reduzir-7,5 segundos para reduzir a selegdo da ferramenta de faixa
em incrementos. Uma unica faixa de pagina de condutor pode ser adicionada a partir desta janela, de 5 minutos a

60 minutos por pagina, escolhendo um item de duragcdo no menu suspenso ou inserindo um valor de 5 a 60. Selecione Mover para
o centro para centralizar o ECG no ponto da posi¢do do cursor do mouse.
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Quando a exibi¢ao Contexto estiver habilitada, as faixas adicionadas serdo exibidas esmaecidas, indicando que foram adicionadas ao
relatorio final.

Guia Perfil

A exibigao Perfil oferece um resumo tabular completo de todos os eventos em formato hora a hora de gravagdes com duracéo de até
48 horas. Periodos de resumo de quatro horas sdo exibidos para gravagdes prolongadas. A linha superior resume os valores mais
extremos ou as contagens totais em toda a gravagao.

Os eventos diarios podem ser acessados selecionando Editar na barra de menus, seguido por Lista diaria... Novas entradas diarias
podem ser adicionadas e entradas existentes podem ser editadas ou excluidas.

Clique com o botdo esquerdo em uma célula em uma determinada hora ou na linha superior do resumo para exibir o ECG da coluna
rotulada “evento”. Os seguintes ndo sdo navegaveis: Total de min., Total de batimentos, batimento cardiaco médio, pNN50%,
SDANN, Indice triangular, QT/QTc minimo, médio ¢ maximo, Taquicardia supraventricular ¢ Taquicardia ventricular.

Exam Edit Format View Tabs

---3-Channel Recording---, ; ID: 123456; Female, 48 Years, DOB: 10/15/1963 Acquired: 4/6/2012 08:07:00 AM

[15m -] ~| IPage Galnlxl_'/ Leads\H—H—“—/ mmmm . E .

Profile | Templates | Strips | ECG Trends | Hi tive | Superi
Al © General Rhythm Paced
Heart Rate Pause ST RR Variability QT/QTc User Defined
Total ‘ Total Max | Dep | El DNNSD‘ ms-SD ‘ SDNN ‘SDANNl T qr ‘ QTEL RRprior
Min.s ‘ Beats | Diary | Min | Mean | Max | RR | Total | % ms ‘ ms ‘ ms | ms | Min ‘ Mean ‘ Max ‘ Hin | Mean | Max 1 ‘ 2 ‘ 3
Summary 1440 | 106440 0 78| 146 1.490 0 0 16| 39 121 23] 251 359 426 332 391| 440 |
8:07 AM-0:07 AM 60| 5780 of 66| 97| 133]1.020 0 1 16| 50| 54| 19| 273 312] 346] 338] 36| 392
9:07 AM-10:07 AM 60| 5002 0| 70| 85| 105 1110 0 1 17| 38| 41| 17| 309| 334| 348| 35| 375| 303
10:07 AM-11:07 AM 60| 4722 of 62| 79| 109]1.360 0 1 17| 46| 40| 13| 315 347| 360| 355 380| 402
11:07 AM-12:07 PM 60| 4596 of es| 77| 101] 1254 0 0 17| 40| 22| 12| 331| 354| 363| 368| 384| 397
12:07 PM-1:07 PM 60| 4709 o es| 78| 101] 1268 0 1 19| 46| 39| 18| 323| 353 366| 353 384| 400
1:07 PM-2:07 PM 60| 4751 o| 67| 70| 101] 1150 0 0 13 33 17 9| 337| 351| 360| 362| 385( 405
2:07 PM-3:07 PM 60| 4817 of 71| 80| o1] 1116 0 0 12| 29| 10 o 341| 3s51| 361| 378| 387( 397
3:07 PM=4:07 PM 60| 4711 of 67| 79| 101]1.88 0 0 13 33] 16 9| 346 350 367 380| 392| 407
4:07 PM-5:07 PM 60| 4504 o e4] 75| 881278 0 0 16| 41| 19| 12| 356| 366| 378| 385| 394| 407
5:07 PM-6:07 PM 60| 4792 0| 67| 81 127) 1.406 0 0 19| 40| e4| 14| 282 353 374 340| 387| 413
6:07 PM-7:07 PM 60| 5281 of 71| 88| 128]1.12 0 0 14| 53| 38| 15| 289| 335 354| 343| 379| 4ot
7:07 PM-8:07 PM 60 6528 i 71| 109| 146| 1.092 0 0 9 24| 125 8| 251| 295| 361| 332| 358 396
8:07 PM-0:07 PM 60| 5404 of 67| 92| 1341116 0 0 12| 38| 87| 25| 255 324| 364| 333 373 413
9:07 PM-10:07 PM 60| 4598 0| 66| 77| 98 1176 0 0 11| 32| 35| 12| 334| 366| 380| 373| 396| 412
10:07 PM-11:07 PM 60| 4600 of 65| 77| 881164 0 0 1] 2| 2 6| 368 373 379| 394| 403| 407
11:07 PM-12:07 AM 60 4378 i 61 73| 101 1.210 0 0 10 33 46 10| 351 378| 390| 389 402| 414
12:07 AM-1:07 AM 60| 3940 o s3] es| 83145 0 0 16 34| 30 8| 384 398 422 393| 409| 430
1:07 AM-2:07 AM 60| 3551 of s3] se[ 77 14m 0 1 20] 32] 10 8| 413 421 426 409| 419| 432
2:07 AM-3:07 AM 60| 3730 of 51| 62| 81]143 0 1 22| 36| 22| 10| 400) 416) 424| 407| 420| 430
3:07 AM-4:07 AM 60 3780 i 54 63 86| 1.394 0 1 20 37 33 12| 389 413| 421| 408 419| 431
4:07 AM-5:07 AM 60| 3772 o s1| 63| 881384 0 3 3| se| 12| 12| 401| 414| 422| 401| a20| 40
5:07 AM6:07 AM 60| 4116 of s6[ es] 961272 0 1 s6| 67| 17| 343] 39s| 417] 382 412| 438
6:07 AM-7:07 AM 60| 4108 of 66| 82| 105]1.206 0 0 3| 45| 41| 14| 325 350| 372| 374| 307| 417
7:07 AM-8:07 AM (2) 60 0 0 0
8:07 AM (2)-8:08 AM (2)

Os botdes de opgdo permitem que todos os eventos sejam exibidos em uma Ginica janela ou em um agrupamento de tipos de eventos,
conforme listado abaixo. Algumas colunas de evento sao repetidas nos grupos para facilitar a referéncia.
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Total de minutos

Total de batimentos

Eventos diarios

Batimento cardiaco minimo, médio, maximo

Intervalo RR maximo

Pausa total

Depressao e elevagdo ST

Calculos de variabilidade RR: pNN50, rms-SD, SDNN, SDANN e indice triangular

Calculo de QT/QTc usando as férmulas Linear, Bazett ou Fridericia e RRprior, RRc ou RR16
Eventos definidos pelo usuario

Eventos diarios

Batimento cardiaco minimo, médio, maximo

Ectopia supraventricular 1 (isolada), 2 (pares), 3+ (ciclos de 3 ou mais) e total

Ritmos supraventriculares: Taquicardia, bigeminismo, trigeminismo, irregular, batimentos BBB e fibrilagao atrial
Ectopia ventricular 1 (isolada), 2 (disticos), 3+ (ciclos de 3 ou mais) e total

Ritmos ventriculares: Taquicardia, bigeminismo, trigeminismo, R em T, fusdo, interpolado, fuga e desconhecido
Eventos definidos pelo usuario

Eventos diarios

Batimento cardiaco minimo, médio, maximo

Batimentos ritmados: Atrial, ventricular e ritmado duplo total
o Falha do marca-passo ao capturar

o Falta de sensibilidade do marca-passo

o Sensibilidade excessiva do marca-passo

Eventos definidos pelo usuario

Barras de rolagem vertical e horizontal estdo presentes quando necessario com cabegalhos de colunas fixos e rotulos de tempo.

Clicar com o botdo direito do mouse em um valor de coluna individual exibira um menu Contexto que permite limpar e restaurar
todos os valores. Clicar com o botdo direito do mouse em uma célula exibird um menu Contexto que oferece itens adicionais para
navegacdo e capacidade para o valor (exceto eventos ST).

Clicar com o botdo esquerdo em um valor de coluna navegavel exibira a hora de inicio da exibicdo do ECG com o primeiro evento
selecionado centralizado na exibi¢do. Pressionar a tecla Tab movera a exibi¢do do ECG para o proximo evento. Pressionar a tecla
Shift+Tab movera a exibi¢cdo do ECG para o evento anterior. O nome e o numero de sequéncia do evento sdo exibidos no inicio da
exibic¢do do ECG.

Quando os eventos listados abaixo estdo presentes na exibi¢do do ECG, uma caixa de selegdo com o nome do evento ¢ exibida.
Habilite ou desabilite para exibir a barra de cores indicando o inicio e o término do evento. Os eventos de barra coloridos sdo
priorizados para exibi¢do quando ocorrem simultaneamente.

.

.

Elevagdo ST

Depressao ST

Bradicardia

Taquicardia

Taquicardia ventricular
Bigeminismo ventricular
Trigeminismo ventricular
Taquicardia supraventricular
Bigeminismo supraventricular
Trigeminismo supraventricular
Pausar

Fibrilagdo atrial

Artefato

Definido pelo usuario 1
Definido pelo usuario 2
Definido pelo usuario 3
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Quando limpar ou restaurar ¢ aplicado a alguns cabegalhos de coluna de perfil, os campos correspondentes na guia Resumo também
serdo limpos ou restaurados. A seguir esta uma tabela das se¢des do perfil nas quais isso esta habilitado e os campos de resumo que

sdo atualizados ao aplicar limpar ou restaurar.

Secéo do perfil

Secdo de resumo

Ectopia supraventricular -

Ectopia supraventricular (todos os campos, exceto batimentos
irregulares)

Campo Batimentos supraventriculares em Todos os
batimentos

Ritmos supraventriculares -

Episodios de ritmo SV
Campo Batimentos BBB em Todos os batimentos
Campo Batimentos irregulares em Ectopia supraventricular

Ectopia ventricular -

Ectopia ventricular (todos os campos, exceto Batimentos R em
T, Batimentos interpolados e Batimentos de fuga)

Ritmos ventriculares

- Episddios de ritmo VE
Todos os batimentos

Batimentos de fuga em Ectopia ventricular

- Campos Batimentos desconhecidos e Batimentos fusdo em

- Campos Batimentos R em T, Batimentos interpolados e

AFib

- Percentual de fibrilagao atrial em Episodios de ritmo SV
- Fator de pico de fibrilagdo atrial em Episddios de ritmo SV

Guia Prospectivo

A exibicao prospectiva permite a revisdo do ECG em ordem cronologica a medida que vocé verifica os rotulos e os eventos do
batimento em uma tela dividida. Faixas de ECG com anotagdo podem ser adicionadas e rotulos de batimento editados a medida que
a varredura avanca. A exibigdo da sobreposic&o ¢ opcional e pode ser ativada ou desativada durante uma parada. E possivel
selecionar um, dois, trés ou 12 derivagdes para varredura prospectiva. Para visualizar todas as 12 derivagdes na exibigdo de
sobreposigdo e pagina, pressione simultaneamente a tecla Shift e clique com o botdo esquerdo no botio 12.

Hsaribe
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As caixas de selecdo determinam os eventos nos quais o sistema sera automaticamente interrompido durante uma varredura

prospectiva.

*  Os critérios de evento de parada podem ser habilitados ou desabilitados antes de iniciar a varredura e alterados durante uma

parada.

+  E possivel selecionar Todas para habilitar todas as caixas de selegdo.

Selecione Nenhum para desabilitar todas as sele¢des e escolher um subconjunto de critérios de parada desejados.

Uma barra de tempo de ECG com marcas de escala de 15 minutos é proporcional a exibicdo e indica a hora atual da exibigdo do
ECG. Clique com o botdo esquerdo do mouse em qualquer lugar na barra de tempo para navegar para 0 momento especifico.

Para exibir as paginas anteriores ou seguintes do ECG, use Pagina para cima ¢ Pagina para baixo ou os botdes do menu.
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Ir para inicio Voltar uma Pagina para Pagina para Avancar uma Ir para o fim
hora cima baixo hora

Para selecionar um evento na exibi¢do Contexto, clique no evento desejado centralizado na exibi¢o do ECG. Para se mover em
intervalos de um segundo, selecione um batimento na tela de ECG e use as teclas de seta 4 ¢ w.

A Velocidade de varredura pode ser modificada de lenta para rapida usando uma das cinco configuragdes de botdo, ou
InstaPage. InstaPage apenas parara em paginas com eventos de parada.

Para iniciar ou continuar uma revisio, clique em Iniciar ou pressione F7 no teclado. Para parar a varredura, clique em Parar ou
pressione as teclas F7/F8.

Quando outra guia ¢é selecionada para sair da exibigdo prospectiva, a varredura sera retomada no ponto em que foi terminada ao
voltar.

O botdo iniciar ndo estard visivel ao chegar ao final da gravacdo. Pressione Redefinir varredura prospectiva para o inicio
para fazer com que o botdo Iniciar seja reexibido e também para iniciar a varredura novamente a partir de qualquer ponto da
varredura.

Quando esta definido o critério para parar em uma Nova morfologia, é possivel rotular novamente todos os batimentos que
correspondem a nova morfologia usando o rétulo Aprender com um clique direito no batimento na exibigdo de ECG.

Aprender afeta todos os batimentos que correspondem a mesma morfologia. Quando mais de um batimento ¢ selecionado, as
opgoes Aprender sdo desabilitadas. Os itens do menu Contexto a seguir sdo exibidos, além dos rotulos de batimento unico com um
clique direito no batimento na exibi¢do de ECG. O Rétulo permite apenas uma alteragdo de rétulo de um tnico batimento.

MENU DE CONTEXTO PROSPECTIVO

Inserir
Nome da cor Aorender Rétulo Tecla de teclas de
do ECG p atalho atalho de
batimento
D Preto/Branco Aprender normal Normal N Shift+N
- Azul brilhante Aprender supraventricular Supraventricular S Shift+S
- Turquesa Aprender bquL_Jelo de ramo de | Bloqueio Qe ramo B Shift+B
feixe de feixe
- Aqua Aprender irregular Irregular T Shift+T
- Ve.rmelho Aprender ventricular Ventricular V Shift+V
brilhante
[ Salméo Aprender R em T RemT R shift+R
Tangerina Aprender interpolado Interpolado | Shift+l
Laranja . . .
- brilhante Aprender fuga ventricular Fuga ventricular E Shift+E
- Rosa brilhante Aprender ritmado atrial Ritmado atrial C Shift+C
Amarelo- Aprender ritmado ventricular R't”?ad° P Shift+P
esverdeado ventricular
Amarelo . . .
dourado Aprender ritmado duplo Ritmado duplo D Shift+D
- Marrom Aprender fusédo Fuséao F Shift+F
Laranja . .
- esCUro Desconhecido ] Shift+U

61



Anélise HOLTER

Excluir todos os
batimentos no

modelo
Inserir batimento
Artefato A
Ir para centro Alt+Click

Inserir novos rotulos de batimento posicionando o cursor no ponto de inser¢do no ECG. Clique com o botdo direito do mouse e
selecione Inserir batimento no menu Contexto. Um aviso é exibido para o novo rotulo de batimento. O cursor deve ter mais de

100 ms a partir de um rotulo de batimento ou a sele¢@o Inserir batimento néo sera exibida no menu Contexto.

Um clique no botao esquerdo do mouse em Mover para o centro no menu Contexto redesenha a exibi¢ao com o ponto de tempo

da posigéo atual do mouse no centro da exibigao.

Guia de tendéncias

A tela Tendéncias oferece uma visdo geral grafica de medi¢des de 5 minutos da maioria dos eventos durante todo o periodo de
gravagdo. Arraste o mouse ou clique em qualquer lugar na tendéncia para posicionar o cursor da linha de tendéncia vermelha em um

ponto de tempo desejado. Os niimeros a direita representam as medidas calculadas para esse periodo de 5 minutos.

Em modo divisdo, a exibi¢do do ECG refletira a mesma hora que o cursor da tendéncia. A navegagdo na exibi¢do do ECG também

movera o cursor da tendéncia.
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Uma seleg@o de resolugdo de tempo de 1, 2, 3 ou 4 vezes permite ampliar/reduzir. Os botdes de opgdo permitem agrupar os tipos de

tendéncia organizados da seguinte maneira.

Ritmo
=  Batimentos ventriculares, contagem e por minuto
= Batimentos supraventriculares, contagem e por minuto
=  Disticos ventriculares
=  Ciclos ventriculares
=  Disticos supraventriculares
= Ciclos supraventriculares
= Percentual de fibrilagdo atrial

62



Anélise HOLTER

= Intervalo RR
=  Batimento cardiaco

QT
= Intervalo QT
= Intervalo QTc
=  Batimento cardiaco
= Intervalo RR
ST
= Nivel ST de todos os condutores (deriva¢des) gravados
= Batimento cardiaco
= Intervalo RR
Outro
=  Batimentos de bradicardia
=  Batimentos de taquicardia
=  Batimentos de bigeminismo ventricular
=  Batimentos de trigeminismo ventricular
=  Batimentos de bigeminismo supraventricular
=  Batimentos de trigeminismo supraventricular
= Batimentos definidos pelo usuério 1
= Batimentos definidos pelo usuario 2
= Batimentos definidos pelo usuario 3
=  Batimento cardiaco
= Intervalo RR
HRV
= RMSSD
= SDNN

=  Batimento cardiaco
=  Intervalo RR

Guia Sobreposicao

A tela de sobreposicdo ¢ util para identificar o componente do ECG (por exemplo, intervalo PR, duragdo do QRS, ST-T, etc.)
alteragdes a medida que ocorrem. Os batimentos sdo exibidos sobrepostos uns aos outros enquanto acumulam brilho a medida que
cada batimento ¢é processado. Os batimentos ventriculares sdo exibidos separadamente dos batimentos normais a direita. Clique no
botdo Avangar ou na tecla F7 para iniciar a sobreposi¢do. A tecla F7 ou o botdo Parar interrompera a sobreposi¢do. A hora exibida
no inicio da exibigdo de ECG ¢ o tltimo batimento sobreposto. Também ¢ possivel realizar varredura de tras para a frente usando o
botdo a esquerda.

Faixas de ECG com anotagio podem ser adicionadas e rotulos de batimento editados a medida que a varredura avanga. E possivel
selecionar 1, 2, 3 ou 12 derivagdes para varredura prospectiva. Para visualizar todas as 12 derivagdes na tela de sobreposicao e
pégina, pressione simultaneamente a tecla Shift e clique com o boto esquerdo no botao 12.

Uma barra de tempo de ECG com marcas de escala de 15 minutos é proporcional a exibigéo e indica a hora atual da exibi¢do do ECG
e exibe o andamento da gravacdo. Clique com o botdo esquerdo do mouse em qualquer lugar na barra de tempo para navegar para o
momento especifico.

Para avangar e/ou voltar no tempo, use as teclas Pagina para cima e Pagina para baixo ou os botdes do menu para exibir as
paginas anteriores ou proximas do ECG. Para selecionar um evento na exibi¢do Contexto, clique no evento desejado centralizado na
exibi¢do do ECG. Para se mover em intervalos de um segundo, selecione um batimento na tela de ECG e use as teclas de seta @ ¢
».

Ha cinco configuragdes para controle de velocidade, de lenta a rapida.

Quando o modo divisao do ECG ou a exibi¢do Contexto estiver habilitado, a exibigdo serd atualizada quando a varredura for
interrompida.
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Guia Modelos

Um modelo ¢ um grupo de batimentos que correspondem & mesma forma, ou morfologia, apresentado em ordem decrescente por
contagem de batimentos em cada modelo. A tela Modelos ¢ agrupada em quatro ou cinco tipos diferentes de modelos que sdo
selecionados com botdes de opcdo: Normal, ventricular, ritmado e desconhecido, com um quinto grupo como Supraventricular,
quando habilitado. A selecdo de um modelo exibe a forma de onda de ECG circundante em uma exibigdo Contexto embaixo dos
modelos.

HScribe . 0 (!J
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A tabela a seguir lista modelos e seus tipos de batimento associados:

Modelo Tipos de batimento existentes no grupo de modelos

Normal Normal, bloqueio de ramo de feixe, supraventricular, irregular

Supraventricular | Supraventricular, irregular

Ventricular Contragao ventricular prematura, Ventricular interpolado, Fuga ventricular, R em T e Fuséao

Ritmado Atrial estimulado, Ritmado ventricular, Ritmado duplo

Desconhecido Desconhecido

* Ao selecionar Habilitar grupo de modelo Supraventricular na janela Critérios de varredura, todos os batimentos normais
que atendam a percentagem definida de prematuridade SVPB e os batimentos irregulares rotulados manualmente estardo no
grupo de modelo Supraventricular, e ndo estardo incluidos no grupo de modelo Normal.

Um clique esquerdo em um modelo exibira o primeiro batimento do modelo selecionado na exibi¢ao Contexto com o nimero do
batimento e a contagem total de batimentos no modelo. Pressionar a tecla Tab exibira o proximo batimento do modelo selecionado.
Pressionar a tecla Tab exibira o batimento anterior do modelo selecionado.

Quando o modo divisdo de ECG estiver habilitado, um clique com o botéo esquerdo em um modelo movera a hora de inicio da
exibi¢do de ECG para centralizar o primeiro batimento do modelo selecionado. Pressionar a tecla Tab ajustara a hora de inicio da
exibi¢do do ECG para centralizar o proximo batimento do modelo selecionado. Pressionar as teclas Shift+Tab ajustara a hora de
inicio da exibicdo de ECG para centralizar o batimento anterior do modelo selecionado.

Para alterar qualquer rétulo do modelo, clique com o botdo direito do mouse em um modelo para abrir o menu Contexto e clique com

0 botdo esquerdo no novo rotulo. Teclas de atalho também podem ser usadas. Quando um modelo ¢ rotulado novamente, todos os
batimentos no modelo sdo rotulados novamente imediatamente e o0 modelo serd movido para o grupo apropriado ao sair da fungéo.
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Para alterar diversos modelos de uma vez:

e Clique com o botdo esquerdo e arraste 0 mouse sobre os modelos para rotular novamente modelos consecutivos

e Pressione e segure a tecla Ctrl e clique com o botao esquerdo do mouse nos modelos ndo consecutivos

¢ Clique com o botdo esquerdo do mouse no primeiro modelo, pressione e segure a tecla Shift e clique com o botdo esquerdo
do mouse no ultimo modelo consecutivo

Para finalizar, clique com o botdo direito do mouse para abrir o menu Contexto para alterar todos os modelos selecionados.
Alternativamente, é possivel usar uma tecla de atalho.

Ao selecionar a op¢do Excluir todas os batimentos no modelo no menu Contexto, os rotulos de batimentos de todos os
batimentos no modelo e o proprio modelo sdo removidos. Nao existe tecla de atalho para esta agéo.

Ao selecionar Artefato, Todos os batimentos no modelo no menu Contexto, o(s) rotulo(s) do modelo e do batimento é(sdo)
removido(s) e o ECG ¢ excluido de qualquer calculo (por exemplo, calculo do batimento cardiaco, analise do intervalo RR etc.).

MENU DE CONTEXTO MODELO

Cor do ECG Nome da cor do ECG Rétulo Tecla de atalho
D Dependente de tela de fundo Normal N
preta/branca
- Azul brilhante Supraventricular S
- Turquesa Bloqueio de ramo de feixe B
Aqua Irregular T
- Vermelho brilhante Ventricular \
- Salmao RemT R
Tangerina Interpolado |
Laranja brilhante Fuga ventricular E
Rosa brilhante Ritmado atrial C
- Amarelo-esverdeado Ritmado ventricular P
Amarelo dourado Ritmado duplo D
- Marrom Fuséo F
- Laranja escuro Desconhecido U
Excluir todos os batimentos no
modelo
Artefato A
Rotular novamente todos os
seguintes como artefato
Combinar modelos

Para mesclar modelos de forma semelhante em um inico modelo, pressione e mantenha pressionada a tecla Ctrl enquanto seleciona
os modelos, clique com o botdo direito e selecione Mesclar modelo no menu Contexto.

Como uma maneira rapida de excluir uma alta quantidade de ruido com um tinico toque de tecla, o recurso Rotular novamente

todos os seguintes como artefato removera os rotulos de batimento no modelo selecionado e em todos os modelos depois do
modelo selecionado.
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Os histogramas oferecem uma representago grafica para a distribuigdo de batimentos, permitindo navegagdo rapida para os eventos

mais extremos ¢ uma determinagéo rapida da frequéncia e densidade dos dados Holter.
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A guia Histograma ¢é dividida em trés selecdes de botao de opgdo que exibem tipos e unidades, conforme listado abaixo:

*  Prematuridade RR e SV
o Intervalos de RR em milissegundos

o  Percentual de prematuridade supraventricular

¢ Ciclos
o  Comprimentos de ciclo ventricular

o  Comprimentos de ciclo supraventricular
*  Ritmado (nfo existente quando marca-passo néo for indicado para este paciente)

o  Picos de marca-passo para QRS
o  Picos de QRS para marca-passo

Clique com o botdo esquerdo em uma coluna do histograma para exibir o evento centralizado na visualizagdo de ECG com
informagdes de texto exibidas acima do ECG. Pressione a tecla Tab para navegar para o proximo evento na coluna selecionada.
Pressione as teclas Shift+Tab para ir para o evento anterior. Eventos fora do intervalo sdo indicados com uma barra vermelha e séo

navegaveis.

Para mover rapidamente de uma unica coluna do Histograma para a proxima, use as teclas de seta 4 ¢ ® ¢, em seguida, use Tab para

ir para o proximo evento.

Guia de faixas

A guia Faixas mostra a lista de faixas com as seguintes informagdes sobre cada faixa.

. Hora (com dia 2, 3, 4, 5, 6 ou 7 entre parénteses)
. Anotagao
. Indicag@o automatica

o Y = faixa automatica

o  Em branco = faixa adicionada manualmente

Duracao da faixa em segundos
. Condutores (derivagdes)
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Exam Edit Format View Tabs
Sample 3-CH Recording, Afib-Flutter; ID: 937452; Male, 63 Years, DOB: 5/18/1949 Acquired: 8/12/2012 09:50:57 PM
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09:54:16 PM Atrial Fibrillation-Flutter End 755 v
09:55:07 M Ventricular Bigeminy 255 v
10:07:38 PM Atrial Fibrillation-Flutter End 75s mv
10:38:49 PM Ventricular Bigeminy 15 beats 75s mv F
11:48:16PM  Ventricular Couplet 755 v
01:58:45AM  Long RR interval 1.866 sec.s 755 v
05:40:26 PM Fastest Supraventricular Run 162 BPM Y 75s v
o Lo ] o

Clique em qualquer cabegalho de coluna para classificar a lista de faixas com base na coluna. A ordem da lista resultante sera usada
para impressdo das faixas do relatorio final.

Um tnico clique em qualquer faixa exibira a faixa a direita da exibi¢do. Um clique duplo em qualquer faixa exibird a exibicdo do
ECG no momento da faixa.

Os botdes na parte inferior da lista de faixas permitem que as faixas sejam editadas, excluidas, movidas para cima/para baixo,
marcadas como artefato e que faixas automaticas sejam adicionadas.

As faixas automaticas serdo substituidas pelo proximo evento quando o botdo Artefato for usado para todos os eventos habilitados
em Episddios min./max. (por exemplo, Batimento cardiaco maximo, Batimento cardiaco minimo, RR mais longo, Pausa mais
longa e assim por diante). Todas as outras tiras automaticas ndo sio substituidas automaticamente; entretanto, a selecdo do botdo
Adicionar automaticamente uma segunda vez ira remover e substituir todas as faixas automaticas. Uma Nova
varredura/Reanalisar também removera todas as faixas automaticas. As faixas adicionadas manualmente néo sdo afetadas.

Faixas automaticas

Selecione Adicionar automaticamente para abrir uma janela que permita a selecdo de condutores (derivagdes), eventos de ECG,
eventos diarios e faixas periddicas com um offset inicial especificado e intervalos de adi¢@o de faixa a uma quantidade especifica de
horas, minutos e segundos.

Ao selecionar Ignorar falha de condutor, qualquer faixa periodica que tenha falha de condutor sera excluida. Selecione Faixas

de evento diario para inclui-las automaticamente. Ative ou desative as Faixas automaticas periédicas com uma caixa de
selecdo. A primeira faixa Offset da hora de inicio ¢é ajustada com HH:MM:SS para cada faixa seguinte.
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Auto-Strips Settings ® Os Episédios min./max. sio selecionados ao habilitar a
S caixa de selec@o para incluir o evento de ECG mais
Leads extremo que atenda aos critérios com o inicio centralizado
[ na faixa de 7,5 segundos.
Strip Options . . , L.
Periodic strips every 040000 5 himis e  Faixa de batimento cardiaco maximo
skip Lead Fail Starting Offset 00:05:00 5 hmis e  Faixa de batimento cardiaco minimo

Diary Events strips

Inicio do episddio de taquicardia mais longo
Rhythm/ST | Paced Events | User Defined ‘

e Inicio do episddio de taquicardia mais rapido
Min/Max Episodes | Ventricular Events | SV Events | e Inicio do episodio de bradicardia mais longo

Maximum Heart Rate Minimum Heart Rate e Inicio do episodio de bradicardia mais lento
P R e Inicio do ciclo ventricular mais rapido

e Inicio do ciclo ventricular mais rapido
Longest Bradycardia Slowest Bradycardia , . . . .

e Inicio do ciclo supraventricular mais longo
Fastest ventricular Run Longest ventricular Run e Inicio do ciclo supraventricular mais rapido
Fastest Supraventricular Run Longest Supraventricular Run o Intervalo RR I‘nais longo
Mo e e Intervalo de pausa mais longo

e Intervalo RR mais curto
[[] Longest Pause

-« 2«

OBSERVACAO: faixas de taquicardia e bradicardia relatam o BPM médio ao longo da duracdo do episédio.
Todas as outras selecdes de faixas automaticas sdo agrupadas de acordo com o tipo de ritmo e evento. Os tipos de evento permitem

que as selegdes habilitem/desabilitem a inclus@o por caixa de sele¢do, imprimam todos ou imprimam um nimero designado de 1 a
100 em todo o exame, a cada periodo de 24 horas ou a cada hora gravada.

Min/Max Episodes = Ventricular Events | SV Events |

Eventos ventriculares, como um exemplo a direita,

. [C] Isolated Ventricular Beat Ventricular Couplet
incluen: © Print Al © Print All
¢ Batimento ventricular isolado @pint 3 2 © Print 1 [
*  Disticos ventriculares . i o
. Cicl icul Ventricular Run Ventricular Bigeminy
iclo ventricular @® print Al © print All

. Batimento R-em-T

. .. . R-on-T Beat Ventricular Trigemin
«  Trigeminismo ventricular vy Py ey
*  Batimento de fuga @pint [z |2 @print 1 =
*  Batimento interpolado
Escape Beat Interpolated Beat
© Print All © Print All

@print 3 [2] [per 24 hours -] © prnt 3 |[per 24 hours ~

As listas suspensas de cada tipo de evento incluem uma 17 Isolated Ventricular Beat
opgdo de por exame, por 24 horas ou por hora. GILTEL

EI’ exam
|;er hour
Eventos supraventriculares (SV) incluem:
*  Batimento SV isolado

e ParSV

e CicloSV

*  Bigeminismo SV
* AFib

e Trigeminismo SV
*  Batimento irregular

Ritmos/Eventos ST incluem:

¢ Depressao ST
¢ Elevagao ST
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e  Bradicardia
e Taquicardia

*  Batimento de fusao
«  Batimento bloqueio de ramo de feixe (Bundle Branch Block, BBB)
*  Batimento desconhecido
e Pausar

Eventos ritmados incluem:
«  Batimento ritmado atrial
¢ Batimento ritmado ventricular
e Batimento ritmado duplo

e Falha ao capturar
«  Falha de sensor

. Sensibilidade excessiva

Anélise HOLTER

OBSERVACAO: As gravacées com detec¢io de marca-passo ativada incluirdo um marcador de pico na amplitude de 500 uV
onde o ritmo foi detectado.

Definido pelo usuario inclui:
*  Evento definido pelo usuario 1
*  Evento definido pelo usuario 2
*  Evento definido pelo usuério 3

As configuragdes padrao para Faixas automaticas sao definidas pelo administrador do sistema e serdo aplicadas a todas as outras
gravagdes, a menos que sejam alteradas individualmente por exame.

Guia Resumo

A guia Resumo exibe valores do resumo a esquerda da exibigdo e o campo de conclusdes a direita da exibigdo. As medi¢cdes com

duragdes sdo informadas com HH:MM:SS. Use a barra de rolagem para visualizar mais informacdes do resumo.

Exam Edit Format View Tabs
Sample 3-CH Recording, Afib-Flutter; ID: 937452; Male, 63 Years, DOB: 5/18/1949 Acquired: 8/12/2012 09:50:57 PM

o e ) e mmlnm CRES

Profile | Templates | Strips | ECG | Trends | Hi

‘ Summary ‘

Bigeminy Beats

Trigeminy Ep\sodes

7 AL BEATS 7 HEART RATE EPISODES
TowlQRs 94334 Minimum HR (al beats) 3 @t ouss07AM
NormalBeats 81279 Maximum HR (al beats) 11 at  0s:25:13PM
Unknown Beats 0 Average HR (al beats) 74
888 Beats 0 Minimum HR (normais only) 3% @ o2iEs9AM
Fusion Beats o Maximum HR (normals only) 183 at 054344 PM
Supraventricuar Beats 10168 Average HR (normais only) 7
Ongnal Duration.~ 21:18:00 Longest Tachycarda (BPM) 61 at
Recording Duraton  21:18:00 for  0:39:33
Analyzed Duration  21:18:00 Fastest Tachycard (B2M) 11 at  03zsePM
No Data Duration  0:00:31 oy 0293
50000 Longest Bradycardia (BPM) at
for
Slowest Bradycarda (BPM) at
for
7 VENTRICULAR ECTOPY 7 SUPRAVENTRICULAR ECTOPY
Ventriculr Beats 2887 Supraventricuar Beats 10168
Singles 2881 Aberrant Beats o
Coupets 3 singes 8543
Runs 0 Pars 78
Fastest Run at Runs 14
Sowest Run at Fastest Run 12 at  05:40:30PM
Longest Run at Sowest Run s at  os2n22em
Ron T Beats o Longest Run 4 at  10:2105PM
Interpolted Beats 0 SVE/1000 107
Escape Beats o Average SVE/Hour 77
VE/1000 30 SV RHYTHM EPISODES
Average VE/Hour 135 Supraventricuar Tachycardia 1
'VE RHYTHM EPISODES Bigeminy Episodes 66,
Ventriculr Tachy Episodes o Bgeminy Beats 31
Bigeminy Episodes 114 Bgeminy Duration  0:06:15

Diagnoss:

Arthythmia (427.9)
Atrial Fibrillation (427.31)
Cardiomyopathy (425.0)

Notes:

Analyst:

Condlusions:

30 @)

ER Admit and transfer to Medical Floor. Telemetry bed not available.

Barbara Simpson, RN~

Markedly abnormal Holter study.
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1 “rigeriny Durston 0:0% - [ AErbrekmEEm)

7| PAUSES 7 PACED
Pauses > 2000 msec 1 Atrial Paced Beats 0
Longest RR (s} 2128 3t 0L5245AM Ventricular Paced Beats 0
Dual Paced Beats 0
| OTHER RHYTHM EPISODES 7 QT ANALYSIS
Minimum QT 250 at  063131PM
Maximum QT 426 at 050821 PM
Average QT 368
Minimum QTcl. RRprior 207 at  10:19:51PM
Maximum QTcl RRprior 463 at 050821 PM
Average QTCL RRprior 78
% RR VARTABILITY
PNNSO 30
RMSSD. 130
SDNN 192
SDNN Index 130
SDANN 150
Tranguiar Index 46
| ST DEVIATION
Maximum ST Depression Maximum ST Elevation
1 64 WAt 06:15i57PM 1 8 W at  05:50:57 PM
7LV at 04:50:57PM his 4 V@t  05:25:57PM
1LV at  04:50:57PM o 166V at  052557PM
ar 160 WV at  05257PM AR US V. at  04:s0:s7PM
a 44 WV at  05257PM all 25 W oat  04:s0:57 M
avE 41V at  04S0STRM QVF 205 W at  05:2557PM
% 55 WAt 052557 PM % 8 W at  05:00:57 PM

Todos os valores do resumo podem ser substituidos por um valor inserido pelo usudrio. A célula substituida ficara esmaecida,
indicando que o valor foi alterado. O valor original pode ser restaurado com um clique com o botdo direito do mouse no rétulo do
item de resumo e, em seguida, clicando com o botéo esquerdo do mouse em Restaurar.

Medigoes de resumo que contém um valor e uma hora sdo exibidas como hiperlinks. Clique no hiperlink para navegar até a exibigdo
de ECG no momento da medigao.

As caixas de selecdo a esquerda de cada titulo de grupo de resumo ira ativar/desativar o contetido para inclusdo/exclusdo no relatério
final.

Nova varredura/Reanalisar

E possivel optar por realizar nova varredura/reanalisar para cancelar todas as alteragdes de edigdo e devolver a gravagio ao estado
original sem edigdo. Se as derivagdes estiverem interferindo na identificagdo correta do batimento, vocé podera exclui-las da analise
e reduzir a duragdo da analise se as derivagdes tiverem sido desconectadas antes do final da gravagio.

Reanalisar gravagao

Para reanalisar a gravagdo, selecione Nova varredura/Reanalisar... no menu suspenso Exame. O sistema avisa que todas as
alteracdes serdo perdidas se for feita nova varredura/reanalise da gravagdo. Selecione Continuar ou Cancelar. Continuar permitira
selecionar Iniciar. Uma janela de progresso exibira uma notificagdo apds a concluséio da nova varredura/reanalise.

Reanalisar gravagdao com condutores excluidos

Para reanalisar a gravagio e excluir condutores (derivagoes) especificos, selecione Nova varredura/Reanalisar... no menu
suspenso Exame e, em seguida, selecione o botéo Critérios de varredura/analise.... Selecione Condutores... para abrir uma
janela onde vocé pode escolher o(s) condutor(es) a excluir e, em seguida, clique em OK. Clique em OK para fechar a janela
Critérios de varredura/analise e clique em Iniciar para reanalisar a gravagdo. Uma janela de progresso exibira uma notificagdo apos a
conclusdo da nova varredura/reanalise.
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Scan Criteria (R )

SVPB Prematurity 20 o

Pause 2000 msec
ST Segment Depression 200 pv
ST Segment Elevation 100 pv

Tachycardia 120 BPM

Exclude Leads m $)
Minimi -

Ventric
Exclude the following leads:

Supraventric
I I Ov

Pause illation

@ All Beats

acEn

Heart Rate Varia ity

@ Normal L NOTTIdl diiu SV

[[] Exclude Pause from HR

Analysis Duration Pacemaker
From Recording Start: [7] Pacemaker Analysis 60 BPM

0= Dpays | 21 |hr | 185 min

I N

Reanalisar a gravacdo com uma duragao de gravagao reduzida

Para reanalisar a gravagdo e reduzir a durag@o, selecione Verificar novamente... no menu suspenso Exame e, em seguida, selecione
o botdo Critérios de digitalizagao.... Altere os valores de Dias, horas e minutos para uma duragdo mais curta para analise e
clique em OK. Um aviso aparece para notificar que ndo ¢é possivel recuperar os dados excluidos. Clique em Continuar ou
Cancelar ¢ clique em OK para fechar a janela Critérios de digitaliza¢do. Clique em Iniciar para reanalisar a grava¢do. Uma janela
de progresso exibira uma notificacdo quando a digitalizacdo for concluida.

Analysis Duration
From Recording Start:

0 Days |21 hr | 18/ min

Visualizar impressao do relatério final

Para abrir uma visualiza¢ao do relatdrio final, selecione Imprimir relatério... no menu suspenso Exame ou use as teclas de atalho
Ctrl+P. Uma visualizagdo ¢ gerada e a primeira pagina do relatorio ¢ exibida.

icone barra de ferramentas

@ Q- A@E « « 23 24+ g |[F]

Use o icone da impressora para abrir uma caixa de diadlogo de impressora do Windows e escolher impressoras definidas com
propriedades, intervalo de impressdo e niimero de copias. Para imprimir o relatorio final, selecione OK.

Use o icone de lupa para escolher Automatico para ajustar a janela ou um tamanho percentual para exibicao.
Use os icones de pagina para selecionar uma exibicéo de pagina tinica, duas paginas ou quatro paginas.

O namero de paginas do relatorio ¢ exibido como xx/xx (niimero de pagina exibido por total de paginas). As teclas de setas
vermelhas permitem visualizar a proxima pagina ou a pagina anterior, bem como a ultima ou a primeira pagina.
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E: H-Scribe Report Settings ®)
Use o icone de configuragdes para mudar a configuragdo
de ganho de faixa de 7,5 segundos para 5, 10, 20 ou 40. Select Strip Gain
Trends Selection
'V Beats/min SV Beats/min AFib% MSSD
Selecdes de tendéncia podem ser incluidas ou excluidas. )V Couplets SV Couplets ar sonn
'V Runs SV Runs QTc RR
~ © o~ . r A i
A selecdo de exposicio completa permite escolher até trés ST Anal ¢ Heartfate
derivagdes nos menus suspensos ¢ caixas de sele¢do das horas a Full Disclosure Sclection
y , N . - Selected Hours
serem incluidas. Os botdes Selecionar tudo ¢ Nao b - |Payi Day2|pay3 |Day4 [Day5 [Day6 [Day7 [Days]
selecionar permitem uma rapida alteragdo. Selecione OK am— o S e
para salvar suas alteragdes e atualizar o relatorio exibido. e M =
[C] 0a:00 [C] 05:00 [ 06:00 [ 07:00 [ 08:00 [ 09:00
A se¢do Exposi¢ao completa exibe uma guia para cada dia de Hre0Lianeo  La00 Lazeo  Laseo L1500
5 ay :
gravagcao.
o

Use o icone de grade rosa para ligar ou desligar a tela de fundo da grade do ECG. Um X ¢ exibido quando a tela de fundo esta
desligada.

Modelos de relatério final
Clique na lista suspensa Relatorio na area superior esquerda da Print Preview

tela para escolher qualquer um dos tipos de relatorio definidos S Q- 6 @E
pelo usuario para este relatorio.

Pacemaker Report
Pediatric Report
Summary-Trends-Strips

Secgoes

Use as caixas de selecao a esquerda da tela para escolher se¢des para inclusdo ou exclusao no relatorio final. Selecione as setas no
canto inferior esquerdo da tela para atualizar o relatdrio exibido apos realizar uma alteragao.

Sair da visualizagdo de impressao

Clique no X vermelho para fechar a exibicdo do relatorio e retornar a tela de revisdo da gravagao.
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Fechar a gravagao do paciente

Selecione Sair... no menu suspenso Exame para fechar a exibi¢do dos resultados da gravagdo. Uma janela é aberta para exibir as
informagdes do exame e solicita a sele¢do do status para Finalizar atualizagdo do exame. O proximo status 16gico ¢ exibido e
pode ser alterado usando o menu suspenso.

Finalize Exam Update

Exam Type: Holter

Current State: Acquired

Acquisition Date: 8/12/2012 09:50:57 PM

1D: 0937452 |Sample 3-CH Recordin| | Afib-Flutter

MNext State: Edited -
Print Option
© Always @ Never O IfSigned
Copies 1
Report Settings [summary Report =

Existem quatro estados possiveis, dependendo de como as configuragdes do sistema sdo definidas.
1. Adquirido indica que a gravagéo foi importada e esta aguardando que o analista confirme ou modifique os resultados.
2. Editado indica que o analista examinou os resultados e preparou a gravacdo para analise.
3. Revisado indica que um usuario autorizado confirmou que os resultados estdo corretos.
*  Quando o estado ¢ selecionado, um campo Avaliado por sera aberto para inser¢do do nome do revisor.
4. Assinado indica que os resultados do exame estdo corretos e nenhum processamento adicional € necessario.

*  Quando a opg@o ¢ selecionada, os campos Nome de usuario e Senha devem ser preenchidos por um usuério
com privilégios de assinatura (se Assinaturas legais tiverem sido definidas pelo administrador nas configuragdes
do sistema).

A Visualizagdo abre a exibicdo final do relatorio que contém as mesmas sele¢des explicadas na pagina anterior.

Selecionar Sempre ou Se assinado nas sele¢des de Opgéo de Impressdo gerara automaticamente uma impresso do relatorio
final. O relatdrio sera impresso na impressora Windows padrdo quando o estado selecionado for atualizado.

Escolha o tipo de modelo de Definig6es de relatério apropriado para este exame.

Selecione Atualizar para salvar a sele¢do do proximo estado ou Cancelar para sair da janela sem salvar as alteragdes. A sele¢do
Cancelar esta disponivel apenas ao revisar um exame pesquisado.
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Menus suspensos

Anélise HOLTER

Os menus suspensos estdo no inicio da tela. A disponibilidade de alguns menus varia de acordo com a tela exibida.

Menu suspenso de exames

COMANDO FUNGAO GUIAS

Informagodes do Abre uma janela para editar dados demograficos do paciente. Todas

paciente

Nova Reanalisa a gravagao atual. Todas as alteragdes de edigcdo de Todas

varredura/Reanalisar batimento, substituicbes de perfil, substituicdes de resumo e faixas
automaticas séo descartadas.

Imprimir relatério Abre uma visualizagao e permite uma impresséo do relatério final. O | Todas

atalho de teclado é Ctrl+P.

Tela de impressao

Imprime a tela atual com hora, nome do paciente, ID e batimento
cardiaco no inicio da pagina. Escolha numero de copias, pagina a
imprimir e impressora de destino.

Todos os ECG e
modos divisdo
de ECG

Sair

Salva as alteragdes e sai do aplicativo.

Todas

Menu suspenso de edigao
COMANDO

Definigbes

FUNGAO

Faixa de ECG de 12 derivagdes com opgdes de duragdo formato 12x1 para
retrato de 7,5 segundos ou paisagem de 10 segundos.

GUIAS
Todas

Lista diaria

Abre uma janela que permite adigao, edi¢cdo ou exclusédo de
entradas diarias. Ao adicionar tempos de eventos diarios além do
primeiro periodo de 24 horas, insira parénteses para o periodo
desejado apos HH:MM:SS, por ex., 08:24:36 (2).

Todas

Critérios de
varredura/analise

Visualizar ou alterar critérios de varredura/analise. Essas
definigdes sdo usadas em conjunto com o programa de analise
HScribe para personalizar a detecgédo de eventos para um paciente
especifico. Depois de alteradas, as definigdes permanecem em
vigor para este paciente até serem modificadas. A maioria das
alteracdes entra em vigor imediatamente. Ao habilitar o grupo de
modelo Supraventricular durante a analise do exame, é necessario
uma nova varredura/analise ou alterar a percentagem (%) de
prematuridade SVPB para preencher os modelos.

Todas

Editar rotulos de
evento

Abre uma janela que permite até trés rétulos de eventos definidos
pelo usuario.

Todas

Configuragoes QTc

Abre uma janela que permite uma formula QTc para definicdo de
linear, Bazett ou Fridericia pelo usuario. O QTc RR para unico,
média dos ultimos 16, ou RRc também é definido pelo usuario
nesta janela.

Todas

Desfazer artefato...

Abre uma janela que permite a remogao de periodos de artefatos
na gravagao. O botdo Remover tudo removera todos os rétulos dos
artefatos na gravagao. Um aviso para confirmar a remogao de
todos os artefatos é exibido quando o botdo Remover tudo é
selecionado. O botdo Desfazer removera a rotulagem anterior do
artefato e podera ser selecionado para desfazer cada edicdo de
artefato anterior.

Todas




Menu suspenso de edigao
COMANDO

Menu suspenso Navegar
COMANDO

Préxima pagina

FUNGAO

FUNGAO

Ir para a préxima pagina.

Anélise HOLTER

GUIAS

GUIAS

Todos os ECG

e modos divisdo
de ECG

Pagina anterior

COMANDO
Préxima linha

Ir para pagina anterior.

FUNGAO
Ir para a préxima linha.

Todos os ECG
e modos divisdo
de ECG

GUIAS

Todos os ECG
e modos divisao
de ECG

Linha anterior

Ir para linha anterior.

Todos os ECG
e modos divisao
de ECG

Préximo segundo

Ir para o préoximo segundo.

Todos os ECG
e modos divisao
de ECG

Segundo anterior

Ir para segundo anterior.

Todos os ECG
e modos divisdo
de ECG

Primeira pagina

Ir para o inicio da gravagéo.

Todos os ECG
e modos divisao
de ECG

Ultima pagina

Ir para o fim da gravacéo.

Todos os ECG
e modos divisao
de ECG

Selecionar hora Navegue para uma hora exata na gravagao. A hora é apresentada | Todos os ECG e
em um formato de 24 horas e é selecionavel em um segundo modos divisao
especifico. Para navegar além do primeiro periodo de 24 horas, de ECG
insira parénteses para o periodo desejado apés HH:MM:SS, por
ex., 08:24:36 (2).

Menu suspenso de rétulo

COMANDO FUNGAO GUIAS

Normal Rétulo selecionou batimento Normal. (tecla N no teclado) Todos os ECG

e modos divisdo
de ECG

Supraventricular

Rétulo selecionou batimento Supraventricular. (tecla S no teclado)

Todos os ECG
e modos divisdo
de ECG

Bloqueio de ramo de
feixe

Rétulo selecionou batimento Bloqueio de ramo de feixe. (tecla B no
teclado)

Todos os ECG
e modos divisdo
de ECG

Irregular

Rétulo selecionou batimento Irregular. (tecla T no teclado)

Todos os ECG
e modos divisdo
de ECG
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Ventricular Rétulo selecionou batimento Ventricular. (tecla V no teclado) Todos os ECG
e modos divisdo

de ECG

RemT Rétulo selecionou batimento R em T. (tecla R no teclado) Todos os ECG
e modos diviséo

de ECG

Interpolado Rétulo selecionou batimento Interpolado. (tecla I no teclado) Todos os ECG
e modos divisdo

de ECG

Fuga ventricular Rétulo selecionou batimento Fuga. (tecla E no teclado) Todos os ECG
e modos diviséo

de ECG

Ritmado atrial Rétulo selecionou batimento Ritmado atrial. (tecla C no teclado) Todos os ECG
e modos divisdo

de ECG

Ritmado ventricular Rétulo selecionou batimento Ritmado ventricular. (tecla P no Todos os ECG
teclado) e modos divisédo
de ECG

Ritmado duplo Rétulo selecionou batimento Ritmado duplo. (tecla D no teclado) Todos os ECG
e modos divis&o

de ECG

Fuséo Rétulo selecionou batimento Fusdo. (tecla F no teclado) Todos os ECG
e modos diviséo

de ECG

Desconhecido Rétulo selecionou batimento Desconhecido. (tecla U no teclado) Todos os ECG
e modos divisdo

de ECG
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Menu suspenso de formato
COMANDO FUNGAO GUIAS

desativar a grade. Use as teclas Ctrl+G para ativar e desativar a
grade.

A grade sera exibida quando o tamanho do zoom for adequado.

Ganho Aumentar ou reduzir a amplitude dos complexos de ECG exibidos. As | Todos os ECG,
opgcodes disponiveis séo ', 1, 2 ou 4 vezes o tamanho original. modos divisdo
de ECG e
prospectivos
Zoom Aumentar ou reduzir o intervalo de tempo no visor com base no Todos os ECG,
numero de condutores (derivagdes) selecionados. As opgoes modos divisao
disponiveis s&o: de ECGe
- Uma derivagio: 5, 10, 15 ou 30 segundos; 1, 2, 3, 5, 10, 20 ou 30 prospectivos
minutos
— Duas derivagodes: 5, 7, 5, 10, 15 ou 30 segundos; 1; 1,5; 2,5; 10 ou
15 minutos
— Trés derivagoes: 5, 7,5, 10, 15 ou 30 segundos; 1; 1,5; 2,5 ou 10
minutos
— Doze derivagoes: 5, 7,5, 10, 15, 20 ou 30 segundos; 1; 1,5; 2 ou 4
minutos
Use a roda central do mouse para aumentar e reduzir o zoom.
Grade Selecione para ativar a grade na exibigdo do ECG; desmarcar para Todos os ECG,

modos divisdo
de ECG e
prospectivos

Rétulos de texto de

Habilita ou desabilita rétulos de texto de batimento exibidos acima de

Todos os ECG,

escura

teclado é Ctrl+D.

batimento cada batimento. Use as teclas Ctrl+T para ativar e desativar os modos divisao
rétulos do batimento. de ECG e
Rétulos de batimentos seréo exibidos quando o tamanho do zoom for | ProSPectivos
adequado.

Tela de fundo Habilita ou desabilita o modo de tela de fundo escuro. O atalho de Todas

Pico de marca-
passo melhorado

Habilita ou desabilita o pico de marca-passo melhorado. O atalho de
teclado é Ctrl+E.

Todos os ECG,
modos divisdo
de ECGe
prospectivos
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Menu suspenso de exibigao

Anélise HOLTER

COMANDO FUNGAO GUIAS
Perfil Seleciona a exibigdo do Perfil. O atalho de teclado ¢ Alt+1. Todas
Prospectivo Seleciona a exibigdo Prospectiva. O atalho de teclado é Alt+2. Todas
Tendéncias Seleciona a exibigdo de tendéncias. O atalho de teclado é Alt+3. Todas
Sobreposiciao Seleciona a exibigdo de sobreposigcdo. O atalho de teclado é Alt+4. Todas
Modelos Seleciona a exibigdo do modelo. O atalho de teclado & Alt+5. Todas
ECG Seleciona a exibigdo do ECG. O atalho de teclado é Alt+6. Todas
Histogramas Seleciona a exibi¢do do Histograma. O atalho de teclado é Alt+7. Todas
Faixas Seleciona a exibigdo de faixas. O atalho de teclado é Alt+8. Todas
Resumo Seleciona a exibigdo do Resumo. O atalho de teclado ¢ Alt+9. Todas
Dividir janela No modo divisdo, usado em conjunto com a exibicao de ECG, é Tudo exceto
(direita) possivel visualizar na tela um formato dividido com ECG exibido do ECG, Faixas e
lado direito da tela. O atalho de teclado é Ctrl+S. Resumo

Dividir janela

No modo divisdo, usado em conjunto com a exibicao de ECG, é

Tudo exceto

(inferior) possivel visualizar na tela um formato dividido com ECG exibido na ECG, Faixas e
parte inferior da tela. O atalho de teclado é Ctrl+Shift+S. Resumo
Contexto Na exibicdo Contexto, usada em conjunto com a exibi¢cdo de ECG, é Tudo exceto
possivel visualizar o ECG na tela no contexto dos batimentos Faixas e
circundantes. Inicialmente, a janela inclui 3 minutos de ECG, mas Resumo
pode ser aumentada. O atalho de teclado é Alt+C.
Selecione o Selecione Condutor de contexto para escolher um condutor diferente Quando a
condutor de para a exibicao Contexto. exibi¢cdo de
contexto contexto esta

ativa

Menu suspenso de Guias

COMANDO FUNGAO GUIAS
Perfil Oculta a guia quando desmarcado. Exibe a guia quando marcado. Todas
Modelos Oculta a guia quando desmarcado. Exibe a guia quando marcado. Todas
Tendéncias Oculta a guia quando desmarcado. Exibe a guia quando marcado. Todas
Histogramas Oculta a guia quando desmarcado. Exibe a guia quando marcado. Todas
Prospectivo Oculta a guia quando desmarcado. Exibe a guia quando marcado. Todas
Sobreposiciao Oculta a guia quando desmarcado. Exibe a guia quando marcado. Todas
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icones e listas suspensas

Anélise HOLTER

CR P I s R <[ «[= 1= =

Glossario de icones

ICONE ou Lista suspensa FUNGAO

155 ) o

Altera o periodo ou 0 zoom do ECG para exibicéo.

3ain

Aumenta ou reduz a amplitude do ECG para exibicao e
impressao.

Leads |11 v Y v

Selec¢bes de condutor para gravagdes de 3 canais do H3+.

Leads ||:1 V|||:2

Selec¢bes de condutor para gravagdes de 2 canais do H3+.

Leads |II V||'v'1 V||V5 V|

Selecdes de condutores para gravacoes de 12 derivagdes.

(I, 1, NI, avVR, aVL, aVF, V1, V2, V3, V4, V5, V6)

M

12

ou

Visor de ECG de 12 derivagdes; ligar ou desligar.

Ir para o inicio da gravacao.

Voltar uma hora.

Ir para a pagina anterior.

Ir para préxima pagina.

Avancgar uma hora.

Ir para o fim da gravacéo.

Selecione Roétulos de batimentos como ferramenta atual.

Selecione Calibre como ferramenta atual.

Selecione Faixa como ferramenta atual.

DoEEgEEERa

Selecione Evento como ferramenta atual.
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11. PROCURAR EXAME

Procurar exame esta disponivel a usuarios que irdo editar, revisar, imprimir ou exportar relatorios, arquivar, excluir, copiar offline,
abrir offline e assinar exames Holter. Clique no icone para abrir uma janela que permite visualizar uma lista de exames de acordo
com o filtro e suas permissdes atribuidas.

O botdo Obter lista de trabalho filtrara a lista de exames de acordo com as Preferéncias do usuario do usuério conectado.
Um campo de pesquisa esta disponivel para a inser¢do de um nome de paciente ou niimero de ID. Ao inserir um ou mais caracteres
alfanuméricos, todos os exames que comegam com esses caracteres sdo exibidos em uma lista ao clicar no botdo Pesquisar. Os

exames listados podem ser classificados clicando em qualquer cabegalho da coluna.

Quando um sobrenome completo, nome ou ID do paciente for inserido no campo de pesquisa e o botdo Pesquisar for clicado,
todos os exames correspondentes serdo exibidos na lista.

HScribe Exam Search a)
Patient ID 2| Last Name First Name Status Date/Time Date of Birth Group

p22e2  patentz o Acwwed i/e/0i>0esaobm 55194 opcwc |
333333 Patient 3 Frank Signed 5/11/2016 10:41:04 AM 8/13/1958 Patient Monitoring

555555 Patient 5 Harry Acquired 8/5/2015 12:02:58 PM 9/5/1982 Patient Monitoring

555555 Patient 5 Harry Reviewed 5/11/2016 10:41:04 AM 9/5/1982 Doctor's Office

839234 Patient 6 Linda Edited 1/6/2015 04:18:22 PM 10/15/1973 Patient Monitoring

883888 Patient 8 Marcus Acquired 6/11/2016 12:22:48 PM 7/13/1961 Patient Monitoring

888838 Patient 8 Marcus Acquired 5/12/2016 02:31:17 PM 7/13/1961 Cardiology Dept.

888888 Patient 8 Marcus Acquired 6/11/2016 12:22:48 PM 7/13/1961 Doctor's Office

999999 Patient 9 Terry Reviewed 9/23/2014 01:36:27 PM 4/21/1966 Patient Monitoring

9999991 Patient 91 Carol Reviewed 9/23/2014 01:36:27 PM 6/30/1952 Patient Monitoring

9999991 Patient 91 Carol Reviewed 9/23/2014 01:36:27 PM 6/30/1952 0P Clinic

9999992 Patient 92 Ivanka Edited 9/23/2014 01:36:27 PM 8/9/1967 OP Clinic

Destaque um exame na lista e clique no
*  Botao Editar para abrir o exame para revisio e edi¢do, ou
*  Botdo Relatorio para abrir o relatorio final para revisdo e impresséo, ou

*  Botfo Mais para exibir as sele¢des mais avancgadas explicadas abaixo.

“ copy Offine Oen Offine m m openteseey “

*  Botdo Copiar offline, que permite que um exame existente seja copiado para uma unidade externa usando um navegador para
revisdo em qualquer sistema HScribe v6.x.

*  Botdo Abrir offline, que permite que um usuério do sistema HScribe v6.x abra um exame de outro sistema HScribe v6.x,
navegando até o local do exame copiado.

* O botio Exportar permite que os resultados do exame em formato PDF, XML e DICOM sejam enviados para um destino
definido nas configuracdes do sistema. Este € um recurso opcional e pode nao estar disponivel. Essa selecdo ¢ habilitada
apenas quando o exame selecionado tem o status de exportagdo associado habilitado nas definigdes de Configuragéo do fluxo de
trabalho.

* O botio Reconciliar normalmente é usado para atualizar os dados demograficos de pacientes de um pedido no MWL ou um
Paciente que ja esteja no banco de dados para um exame que foi realizado antes de o pedido ser disponibilizado.
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PROCURAR EXAME

* O botio Arquivar ¢ usado para mover o exame do banco de dados para uma unidade externa para fins de
armazenamento no longo prazo. Esta opcdo pode ndo estar disponivel quando as configuragdes do DICOM estéo definidas de
forma a prevenir a opgao.

* O botdo Excluir é usado para remover permanentemente um exame ou um pedido do banco de dados do sistema. Nao é
possivel recuperar o exame apds executar esta acao.

e O recurso Abrir herdado permite que exames arquivados do HScribe v4.xx sejam importados para o banco de dados e uma
nova varredura/analise seja realizada.

Pesquisa avancada

Para uma filtragem de lista de exames mais sofisticada, clique no botdo Avangado. As selegdes do identificador sdo relacionais ao
filtro selecionado e dependem da configuragdo do seu sistema.

Os estados do exame sdo selecionados por caixa de selegdo como identificadores. Clique no botdo Pesquisar apds selecionar o
filtro e os identificadores. Clique no botdo Limpar para cancelar e remover as entradas dos campos de pesquisa.

Quando terminar, clique no botdo Concluido para sair das sele¢des de pesquisa avangada e voltar a janela principal de Procurar
exames.

HScribe Exam Search a)
[] Acquired Patient ID 0
Lastn
Reviewed ame e 10 car
Group [Equal To ~| [P ciinic -
pate/Time 5
Patient ID 4| Last Name First Name Status Date/Time Date of Birth Group
9999991 Patlentol  [carol  |Reviewed  9/23/201401:36:27PM _ 6/30/1952 ________OPCinic |
9999992 Patient 92 Ivanka Edited 9/23/2014 01:36:27 PM 8/9/1967 0P Clinic
Identificadores de estado do exame Identificadores de critérios do exame
e  Adquirido e ID do paciente

o Iguala

o  Marcado se igual a ud
o Iniciar com

»  Editado e  Sobrenome
o  Marcado se igual a o Iguala
e  Revisado o Iniciar com
o  Marcado se igual a ¢ Nomf; Tgual a
e Assinado o Iniciar com
o  Marcado se igual a e  Grupo
o Iguala

o Em branco (Todos)
o Qualquer Grupo definido que este usuario possa

acessar
e  Date/Time (Data/Hora)
o Iguala
o Antesde
o  Depois de
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12. RELATORIOS FINAIS

O relatorio final pode ser visualizado e impresso durante a revisdo Holter. Qualquer uma das se¢des a seguir pode ser excluida pelo
usuario com as permissdes apropriadas. Esta se¢ao explica as informagdes existentes em cada pagina do relatério final.

Informagoes do paciente do relatério condensado com resumo de estatisticas

A pagina de Informagdes do paciente ¢ composta por um cabegalho do relatério com informagdes de contato da institui¢ao; um
rodapé do relatorio com nome do fabricante (Welch Allyn, Inc.) e a versdo do software HScribe incluida em cada pagina; e critérios
de varredura/analise em uma caixa de texto acima do rodapé. O nome do paciente, data de inicio da gravacdo e secdo de hora; uma
secdo de ID de paciente, ID secundaria, ID de admissdo, data de nascimento, idade, sexo e etnia; uma se¢do de indicagao e
medicamentos; um médico solicitante, tipo de procedimento, data de processamento, técnico, analista e se¢do do numero do
gravador; uma segdo de conclusdes; e campos para o nome do revisor e o nome do médico responsavel com data de assinatura. Esta
pagina também pode incluir um logotipo da institui¢do no cabegalho.

Estatisticas de resumo sdo exibidas no meio desta pagina, que incluem resultados de batimentos totais e duragdo da gravagao,
episodios de batimento cardiaco, ectopia ventricular, ectopia supraventricular, pausas, batimentos ritmados e percentual de fibrilagdo
atrial com fator de pico.

O campo Conclusdes permite até nove linhas de texto ou aproximadamente 850 caracteres alfanuméricos.

Informagoes do paciente do relatério padrao

A pagina de Informagdes do paciente € composta por um cabecalho do relatério com informagdes de contato da institui¢ao; um
rodapé do relatorio com nome do fabricante (Welch Allyn, Inc.) e a versdo do software HScribe incluida em cada pagina; nome do
paciente, data de inicio da gravagao e se¢@o de hora; uma se¢@o de ID de paciente, ID secundaria, ID de admissao, data de
nascimento, idade, sexo e etnia; uma se¢do de enderego, telefone e e-mail do paciente; uma se¢do de indicagdo e medicamentos; um
médico solicitante, tipo de procedimento e se¢do de localizagdo; uma data de processamento, técnico, analista, duragdo da gravagdo,
tipo de gravador e se¢do do niimero do gravador; uma segdo de diagndstico, observagdes e conclusdes; e campos para o nome do
revisor e o nome do médico responsavel com data de assinatura. Esta pagina também pode incluir um logotipo da institui¢do no
cabegalho. Areas nesta pagina podem ser personalizadas usando a Ferramenta de configuragéo de relatorio.

O campo Diagndstico permite até quatro linhas de texto ou aproximadamente 100 caracteres alfanuméricos. Uma exclamagéo

-
piscando 'I} sera exibida ao sair, se muitos itens tiverem sido selecionados. O campo Observagdes permite até trés linhas de texto
ou aproximadamente 100 caracteres alfanuméricos.

O campo Conclusdes permite até oito linhas de texto ou aproximadamente 700 caracteres alfanuméricos.

Estatisticas do resumo do relatério padrao

A pagina de estatisticas de resumo é composta pela secio de critérios de varredura/analise e estatisticas de resumo na parte superior
da pagina. ID do paciente, nome, sexo, idade e data de nascimento, hora e data de inicio, nimero da pagina e tipo de pagina sdo
impressos nesta e em todas as paginas seguintes.

A secdo de critérios de varredura/analise inclui as defini¢Ges utilizadas para a analise da gravagéo. A secdo de estatisticas de resumo
inclui resultados de totais, episddios de batimento cardiaco, ectopia ventricular, ectopia supraventricular, pausas, ritmado, outros
episodios de ritmo definidos pelo usuario, variabilidade RR, analise QT com calculos de QTec, elevagdo ST e depressao ST.

Os métodos do sistema de analise Holter do HScribe para analise e varios aspectos do algoritmo Welch Allyn VERITAS para analise

Holter estao explicados no Manual do Clinico para Analise Holter do HScribe (nimero de pega: 9515-184-51-ENG). Consulte o
manual para obter detalhes sobre os resultados das estatisticas de resumo.
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RELATORIOS FINAIS

Resumo narrativo

Se Resumo narrativo for selecionado como uma sec¢éo habilitada, um relatorio narrativo sera incluido. Isso pode ser usado além do
resumo tabular de estatisticas ou como um substituto. O resumo narrativo preenchido inclui instru¢des com as entradas apropriadas
dos resultados de estatisticas de resumo, conforme ilustrado abaixo. Esta pagina pode ser personalizada usando a Ferramenta de
configuragéo de relatério conforme explicado na segdo Configuragao de sistema e do usuario deste manual.

Texto narrativo

O monitoramento comegou em [%StartTime_NS%] e continuou por [%Duration_NS%]. O nimero total de batimentos
foi [%NumberOfBeats%] com duracdo total de analise de [%MinutesAnalyzed_HHMM%]. O batimento cardiaco médio
foi de [%MeanHR_NS%] BPM, com o batimento minimo, [%MinHR_NS%] BPM, ocorrendo a [%MinHRTime_NS%], e o
batimento maximo, [%MaxHR_NS%] BPM, ocorrendo a [%MaxHRTime_NS%].

O episddio mais longo de bradicardia foi detectado com inicio em [%LongBradyTime_HHMMSST%], duracdo de
[%LongBradyDur_HHMMSSD%] e um batimento cardiaco de [%LongBradyRate%] BPM. O episddio mais lento de
bradicardia foi detectado com inicio em [%SlowBradyTime_HHMMSST%], duragdo de [%SlowBradyDur_HHMMSSD%] e
um batimento cardiaco de [%SlowBradyRate%] BPM.

O episddio mais longo de taquicardia foi detectado com inicio em [%LongTachyTime_HHMMSST%], duragdo de
[%LongTachyDur_HHMMSSD%] e um batimento cardiaco de [%LongTachyRate%] BPM. O episddio mais rapido de
taquicardia foi detectado com inicio em [%FastTachyTime_HHMMSST%], duracdo de [%FastTachyDur_HHMMSSD%] e
batimento cardiaco de [%FastTachyRate%] BPM.

Fibrilagdo atrial foi detectada para [%AFibTime_NS%] do periodo de monitoramento com um total de
[%AFibPercent%]%. O batimento cardiaco pico médio durante a fibrilacao atrial foi [%AFibPeakRate%] BPM.

A atividade ectdpica supraventricular foi composta por [%SupraBeatCount%] batimentos, que incluiram
[%SupraSingles%] batimentos Unicos, [%SupraPairCount%] pares e [%SupraRunCount%] ciclos de trés batimentos ou
mais longos. Houve [%SupraBigCount%] episddios de bigeminismo supraventricular e [%SupraTrigCount%] episodios
de trigeminismo supraventricular. O SVE/hora foi de [%SupraPerHour%] e SVE/1000 foi [%SupraPer1000%].

O ciclo supraventricular mais rapido teve um batimento de [%SRFastRate%] BPM e ocorreu em
[%SRFastTime_HHMMSST%]. O ciclo mais longo teve [%SRLongCount%] batimentos e ocorreu em
[%SRLongTime_HHMMSST%]. Houve [%SupraTachyCount%] episddios de taquicardia supraventricular.

Foi detectado ritmo ventricular para [%VPaceBeatCount%] batimentos, que é [%VPaceBeatPercent_NS%]% do total;
foi detectado ritmo atrial para [%APaceBeatCount%] batimentos, que é [%APaceBeatPercent_NS%]% do total; foi
detectado ritmo duplo para [%DPaceBeatCount%] batimentos, que é [%DPaceBeatPercent_NS%]% do total.

A atividade ectopica ventricular foi composta por [%VentBeatCount%] batimentos, que incluiram [%VentSingles%]
batimentos Unicos, [%VentCoupCount%] disticos, [%RonTBeatCount%] eventos R em T e [%VentRunCount%] ciclos de
trés batimentos ou mais longos. Houve [%VentBigCount%] episddios de bigeminismo ventricular e [%VentTrigCount%]
episddios de trigeminismo ventricular. O VE/hora foi de [%VentPerHour%] e VE/1000 foi [%VentPer1000%].

O ciclo ventricular mais rapido teve um batimento de [%VRFastRate%] BPM e ocorreu em
[%VRFastTime_HHMMSST%]. O ciclo ventricular mais lento teve um batimento de [%VRSlowRate%] BPM e ocorreu em
[%VRSlowTime_HHMMSST%]. O ciclo mais longo teve [%VRLongCount%] batimentos e ocorreu em
[%VRLongTime_HHMMSST%]. Houve [%VentTachyCount%] episddios de taquicardia ventricular.

O maior intervalo R-R foi de [%LongestRR%] milissegundos a [%LongestRRTime_HHMMSST%], com [%PauseCount%]
intervalos R-R mais longos que [%PauseRR_NS%] milissegundos.

As medic0des de variabilidade R-R foram: PNN50 de [%pNN50%], RMSSD de [%RMSSD%], indice SDNN de
[%SDNNindex%], SDNN de [%SDNN%] e Indice Triangular de [%HRVTrianIndex%].

A depressdo ST maxima de [%MaxSTDep_1_NS%] uV foi detectada no condutor [%MaxSTDep_Lead_1_NS%] em

[%MaxSTDepTime_1_NS%] e a elevacao ST maxima de [%MaxSTElev_1_NS%] uV foi detectada no condutor
[%MaxSTElev_Lead 1_NS%] em [%MaxSTElevTime_1_NS%].
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RELATORIOS FINAIS

O QT médio foi [%MeanQT%] ms, com um QT maximo de [%MaxQT%] ms ocorrendo em
[%MaxQTTime_HHMMSST%] e um QT minimo de [%MinQT%] ms ocorrendo em [%MinQTTime_HHMMSST%]. O QTc
médio ([%QTcFormula_NS%], usando [%QTcRR_NS%]) foi [%MeanQTc%] ms, com um QTc maximo de [%MaxQTc%]
ms ocorrendo em [%MaxQTcTime_HHMMSST%] e um QTc minimo de [%MinQTc%] ms ocorrendo em
[%MinQTcTime_HHMMSST%].

[%UsrDefLabell_NS%] foi identificado para [%UsrDef1Percent%]% da gravacdo com um ndmero total de
[%UsrDef1BeatCount%] batimentos. [%UsrDefLabel2_NS%] foi identificado para [%UsrDef2Percent%]% da gravagao
com um numero total de [%UsrDef2BeatCount%] batimentos. [%UsrDefLabel3_NS%] foi identificado para
[%UsrDef3Percent%]% da gravacdao com um numero total de [%UsrDef3BeatCount%] batimentos.

Perfis

As paginas de perfil oferecem estatisticas de hora em hora e um resumo de toda a gravagéo em quatro tabelas de perfil para gravagio
com duragdes de até 48 horas. Quando a duragdo da gravagdo ultrapassar 48 horas, as estatisticas serdo relatadas em incrementos de
quatro horas.

1. Perfil de ritmo geral, incluindo um resumo do total de batimentos, eventos diarios, batimento cardiaco, pausas, ST e
eventos definidos pelo usuario.

2. Perfil de ritmo supraventricular, incluindo um resumo dos eventos diarios, batimento cardiaco, ectopia supraventricular e
ritmo supraventricular.

3. Perfil do ritmo ventricular incluindo um resumo dos eventos diarios, batimento cardiaco, ectopia ventricular e ritmo
ventricular.

4. Perfil RR e QT incluindo eventos diarios, batimento cardiaco, valores de variabilidade RR e valores QT/QTc.

Os valores do perfil sdo relatados por hora e para toda a gravagao na linha de resumo inferior em cada coluna do perfil. As colunas
de hora de inicio do periodo, evento diario e de batimento cardiaco sio repetidas em cada perfil para fins de correlago.

Tendéncias

As paginas de tendéncias sdo compostas por tendéncias de ritmo de 5 minutos, tendéncias de variabilidade de QT e RR e tendéncias
ST.

As tendéncias de variabilidade de batimento cardiaco, QT/QTc e RR incluem marcas de escala que apresentam o valor minimo na
parte inferior e o valor maximo na parte superior com cada média de 5 minutos representada por uma linha horizontal. A hora do dia
¢ exibida na parte inferior de cada tendéncia, em incrementos de duas horas.

As tendéncias de ritmo exibem marcas verticais quando existem eventos. A amplitude de cada marca representa o niimero total em
um periodo de 5 minutos que pode ser correlacionado ao tempo embaixo de cada tendéncia e o valor numérico exibido
horizontalmente a esquerda de cada tendéncia.

Tendéncias de segmento ST e variabilidade RR incluem um tinico valor para cada periodo de 5 minutos. Todos os condutores
(derivagoes) gravados s@o selecionados e incluidos nas tendéncias ST. Quando existem episodios de elevagdo e depressdo de
segmento ST, o inicio, a duragdo, pV maximo, pV médio, o canal primario, os canais secundarios e o batimento cardiaco médio sao
relatados em uma tabela na pagina de tendéncias ST.

Para gravacdes com duragdes de até 48 horas, a tendéncia de batimento cardiaco ¢ repetida em cada tendéncia para fins de
correlagdo, com 24 horas de dados por pagina. Os periodos de tendéncia por hora séo relatados consecutivamente para cada periodo
de 24 horas.

Para gravagdes com duragdes superiores a 48 horas, todas as tendéncias, com excegdo de ST, sdo agrupadas para incluir até 7 dias de
dados por pagina. Os periodos de tendéncia de duas horas sdo relatados consecutivamente em relagdo a toda a duragdo da gravagao.

Modelos

As paginas de modelos sdo compostas por uma pagina para cada tipo de modelo existente na gravagdo: Normal, supraventricular
(quando o grupo de modelo Supraventicular estiver habilitado), ventricular, ritmado e desconhecido. Trés condutores (derivagoes)
estdo incluidos para gravacgdes de 12 derivagdes e 3 canais.
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Faixas de ECG

As paginas das faixas de ECG sao precedidas por um indice que indica a hora de inicio da faixa de ECG, duragao da faixa de ECG,
condutores (derivagdes) incluidos ou faixa de 12 derivagdes, anotagdo da faixa de ECG e niimero da pagina do relatorio final onde ¢
possivel encontrar a faixa.

As faixas s@o incluidas com anotag¢des de faixa, rotulos de batimento, registro de data e hora e grade de referéncia. Tiras de ECG de
7,5 segundos de tamanho total incluem um contexto de 22,5 segundos embaixo de cada faixa de ECG de 1, 2 ou 3 canais. Uma faixa
de ECG de 12 derivagdes inclui a declaragdo “Um ECG de 12 derivagdes ambulatorial com eletrodos de membros localizados no
tronco nao ¢ equivalente a um ECG diagndstico convencional.”

As gravacdes com detec¢do de marca-passo ativada incluirdo um marcador de pico na amplitude de 500 pV onde o ritmo foi
detectado pelo sistema de analise Holter.

5/12/2016 08:42:23 PM Atrial Pacing 7.5s Leads: ILV 10mm/mV HR:

e

Uma faixa de pagina também pode ser incluida no relatorio final. A faixa de pagina é semelhante a exposicdo completa, mas pode
ser definida para incluir intervalos de tempo definidos pelo usuario (de 5 a 60 minutos de um tnico condutor por pagina) ao usar a
ferramenta Selegdo de faixa.

Escala de tempo e amplitude sdo indicadas no canto superior esquerdo e a média de BC de cada linha de forma de onda ¢ exibida na
margem esquerda de faixas da pagina e paginas de exposicao completa.

Até 100 paginas de faixa podem ser incluidas em cada relatério final. Paginas de faixa que excedam o maximo nao serdo incluidas.

Exposi¢cdo completa

Paginas de exposi¢do completa podem ser incluidas, se selecionadas. Cada pagina contém 60 minutos de ECG em miniatura a

2,5 mm/mV. Cada linha tem duragdo de 1 minuto com uma designagdo de minutos (:MM) a cada 5 minutos da hora exibida acima
do ECG e do BPM para cada minuto na margem esquerda. Qualquer um dos condutores gravados, com opgdo de até trés, pode ser
incluido na sec@o de exposi¢do completa do relatorio final.

Até cinquenta paginas de exposi¢ao completa podem ser incluidas em cada relatorio final. Quando as sele¢des excederem o maximo,
uma mensagem de aviso solicitara a modificagéo.
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CONFIGURAGAO DE SISTEMA E DO USUARIO

Tarefas de administracao

O usudrio Administrador de TI e Clinico selecionara o icone Configuragao do sistema
para inserir as fun¢des administrativas do HScribe. Todos os outros usuarios podem entrar

neste menu para acessar apenas a tarefa Exportar registro de servico.

*

Uma lista de botdes de tarefas administrativas é exibida para:

Gerenciar contas de usuario

Gerenciar lista de pessoal

Gerenciar grupos

Gerenciar exames arquivados*

Exibir registros de trilha de auditoria

Exportar registros de servigo para finalidades de resolucdo de problemas
Configurar as defini¢des de modalidade de todo o sistema
Configurar a troca de dados DICOM**

Configurar definigdes MWL (DICOM)**

Configurar troca de arquivos XML e PDF

Configurar formato de dados demograficos (CFD)

Configurar as defini¢des de relatorio

Configurar fluxo de trabalho

Desbloquear exames

Configurar o local do arquivo Web Upload para importagido
Configurar o local do arquivo de dados do Surveyor para importagio
Configurar modelos de relatério final

* A tarefa pode ndo estar disponivel ao operar com DICOM
** Apenas presente quando o recurso DICOM esta habilitado

Selecione o botdo Sair para fechar o menu Configuragdo do sistema e voltar para a

exibigdo principal.

HScribe

c
=

Users Database
Personnel
Storage System
DICOM Settings
Audit Trail

Export Service Logs
Workflow Config

Report Settings
Group Settings

Selected Group
| cardiology

1

Modality Settings
File Exchange

WU /Surv Folders

CFD Configuration

Report Templates

éjI




Gerenciar contas de usuario e pessoal

Banco de dados do usuario

CONFIGURAGAO DE SISTEMA E DO USUARIO

Users Database
.. . , User ID Name Roles
O administrador de TI selecionara Banco de 1 admin o  Cinical Admin, Procedure, patient
dados de usudrios para criar novas contas de 2 Cinical Admin, Schedule Procedure, Patient Hookup, Prepare
;. , . ;. 3 Doctor Doctor Prepare Report, Review and Edit Report, Sign Report, Edit
usudrio ou exclui-las, redefinir senhas de usuério, 4 Tech Tech Schedule Procedure, Patient Hookup, Prepare Reporl,
atribuir fungées (permissf)es) € grupos para cada 5 PA PA Ciinical Admin, Schedule Procedure, Patient Hookup, Prepare

usudrio e atribuir entradas de pessoal para a selecio
desse usuario. Ao usar um logon unico, néo é

necessario criar nenhuma conta e senha de usuario.

Pessoal
L, . .. nnel
Pessoal ¢ selecionado para adicionar pessoal [T e T ——————————
que estara disponivel nas janelas Informagdes do e -
. . N . - Tech 3 @ 5] (] B a8
paciente, Resumo e Finalizar atualizacdo do - : g g 5 z B
exame. O pessoal listado pode ser atribuido a ocors . z “ o “ 2
cada conta de usudrio e sera exibido como e 3 2 2 - 2 — —
selegdes para o usuario conectado € nos campos e . 5 B 5 B 5
apropriados do relatorio final.
Novo usuario
New User
A selecd@o do botdo Novo na janela Banco de dados de LR
usudrios abrira a caixa de dialogo Novo usuario, semelhante a
janela a direita. Display Name: John Doe, Physican Assistant
Password: **FTEE*
Dica: é melhor concluir a lista Pessoal antes de
adicionar Usudrios para que eles possam ser Repeat password: ******
Seleclonados aqul' Roles: |[] IT Administrator Edit Condusions
Clinical Admin Export Report
L G 12 Schedule Procedure
O nome inserido no campo Nome de exibi¢éo sera exibido na - patent Hookup
I . ;. Prepare Report
exibi¢do do HScribe quando o usuario se conectar. Review and Edit Report
| Sign Report
Edit Holter Diary
A senha de logon ¢ inserida e repetida.
Personnel: Doctor - 1 [ Tech2-9
Nurse-2
~ y e I3 . Tech-3
As Funcgbes desse usuario, Pessoal que preenchera as listas bh-4
suspensas desse usuario, e Grupos aos quais esse usuario tera e
3 | Nurse 2 - 7
acesso estdo marcadas. Nurse2-7

Dica: Consulte Tabela de atribuicdo de funcdo do
usudrio.

Groups: [ | Patient Monitoring
‘Cardiology Dept.

[ Doctor's Office

Select All

Select None

n cancel
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Gerenciar/criar grupos

Os grupos permitem que o administrador de TI agrupe os exames de acordo com o acesso do usuario, preferéncias de relatorios
(configuragdes de modalidade) e preferéncias de troca de arquivos. Qualquer usuario pode ser atribuido a diversos grupos. Uma
definicao de grupo pode ser copiada e salva com um novo nome para criar um segundo grupo, copiando todas as configuragdes e
preferéncias do grupo existente.

*  Selecione o botdo Grupos para fazer alteragdes. Qualquer grupo criado pode ser copiado, renomeado e modificado.

»  Para criar um novo grupo, destaque o grupo que deseja copiar, selecione Novo grupo e insira o novo Nome do grupo.
Um novo grupo sera criado com as configuragdes do grupo destacado.

*  Selecione os usuarios na Lista de usuarios do grupo que podem ter acesso ao grupo destacado. A sele¢do Selecionar
tudo e Desmarcar tudo pode ser usada para habilitar ou desabilitar todos os usuarios.

e Se vocé quiser renomear um grupo sem criar um novo, destaque o grupo e insira um Nome do grupo

*  Selecione Salvar grupo para salvar suas alteragdes.

O grupo Padrio (primeiro na lista) pode ser apenas renomeado. Diversos grupos novos podem ser criados e modificados.

Group Management

Patient Monitoring Cardiology Dept.
Cardiology Dept.

OP Clinic )
Doctor's Office Group User List:
[[] Select Al/Deselect Al

admin
Doctor
JDoe
MNurse
PA
Tech

Configura¢des de modalidade do HScribe, lista de trabalho de modalidade (MWL) DICOM, caminhos de troca de arquivos,
personalizagdo de nome de arquivo e um formato longo, médio ou curto para itens exibidos e contetido do relatorio podem ser
definidos exclusivamente para cada grupo individual.

Grupos, com excecdo dos grupos Padrao, podem ser excluidos. Todos os exames existentes presentes no grupo excluido serdo

atribuidos automaticamente ao grupo padrao.

Configuragoes de modalidade

As configura¢des da modalidade do HScribe sdo definidas, por padrdo, pelo usuario Administrador clinico e estdo disponiveis para o
usuario com permissdes de edicdo. Um usuario com privilégios de edigdo pode modificar essas configuragdes em cada exame.
Selecione a guia que deseja modificar e clique em Salvar alteragées ou Descartar alteragdes para cancelar as alteragdes antes
de sair.

Anotacgoes de faixa ECG

As anotagdes de faixa de ECG disponiveis para selegdo ao ECG Strips | Scan Criteria | Diary | Event Labels | QTc |
adicionar uma faixa ao relatorio final podem ser <tp Amotations | R
adicionadas, removidas e movidas para cima ou para baixo o el -
na lista. Ventricular Bigeminy
Ventricular Trigeminy m
V-TACH
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Condutores de faixas automaticas

E possivel selecionar um, dois, trés ou 12 condutores
como padrio para selegdo de defini¢des de faixas
automaticas para o relatorio final.

CONFIGURAGAO DE SISTEMA E DO USUARIO

Automatic Strips
Leads

2

Faixas periédicas automaticas e opgoes de faixa de evento diario

As Opgoes de faixa incluem a capacidade de incluir faixas

periddicas que podem ser definidas em cada HH:MM:SS,
bem como definir a hora de offset da primeira faixa.

Faixas de ECG com falha de condutor podem ser excluidas

marcando a caixa de selecdo Ignorar falha de condutor.

As Faixas de eventos diarios séo incluidas quando
habilitadas.

Episodios e eventos da faixa automatica

Os Episédios min./max. sio selecionados ao habilitar
a caixa de selecdo para incluir o evento de ECG mais
extremo que atenda aos critérios com o inicio
centralizado na faixa de 7,5 segundos.

Os Eventos ventriculares, Eventos SV, Ritmo/ST,
Eventos ritmados e sclegdes de faixas automaticas
Definidas pelo usuario sio agrupados de acordo com
o ritmo e o tipo de evento.

Os tipos de evento permitem que as selegdes
habilitem/desabilitem a inclusdo por caixa de seleg@o,
imprimam todas ou imprimam um numero designado de
faixas automaticas de 1 a 100 de todo o exame, por cada

periodo de 24 horas ou por cada hora gravada.
Isolated Ventricular Beat

© Print Al

@ Print 3
r exam
&m E
per hour

Critérios de varredura/analise

As configuragdes dos Critérios de varredura/analise definem
limites de analise padrio para todas as gravagdes Holter. Os valores
padrdo definidos nesta janela serfio aplicados a todas as gravagoes, a
menos que sejam alterados individualmente pelos usuarios com

permissdes de edi¢do por gravagio.

Duracao da andlise a partir do inicio da gravagéo permite que a
duragdo da gravacdo seja definida em dias, horas e minutos em
menos tempo do que a duracdo total da gravacdo. Alteragdo ndo

disponivel neste modo.

Strip Options
Periodic strips

Skip Lead Fail
Diary Events strips

Starting Offset o00:.03:00 |2

[C] Use 12 leads (if available)

every 04:00:00 5| h:mis

h:m:s

‘ Rhythm/ST | Paced Events | User Defined ‘

Min/Max Episodes ‘ Ventricular Events | SV Events ‘

Maximum Heart Rate
Longest Tachycardia
Longest Bradycardia

Fastest Ventricular Run
Fastest Supraventricular Run
Longest RR

[C] Longest Pause

Minimum Heart Rate

Fastest Tachycardia

Slowest Bradycardia

Longest Ventricular Run
Longest Supraventricular Run

[C] Shortest RR

ECG Strips  Scan Criteria | Diary

SVPB Prematurity

Pause 200

ST Segment Blevation
Tachycardia

Bradycardia

Minimum Tachy/Brady
Ventricular Tachycardia
Supraventricular Tachycardia

00:03:00

Pause
® All Beats

Heart Rate Variabiity
] Normal and SV

is Duration
From Recording Start:

I Days hr 05 min

A caixa de sele¢do Analise de marca-passo nao esta disponivel

neste modo.

Event Labels | QTc

0

ST Segment Depression 100
200
120
3

100

100

Normal to Normal Only

5 e

w

w

BoM

BPM
himss

BoM

BAM

3 Beats
3 Beats

7| Automatically Detect Atrial Fibrilation
7| Store Raw ECG Samples
7| Enable Supraventricular Temphate Group
HR
= AlBeats Normal onty
Exclude Pause from HR

Pacemaker

Pacemaker Analysis 0 BPM

m

90



CONFIGURAGAO DE SISTEMA E DO USUARIO

Diario

Use Adicionar ou Remover para modificar a lista Anotagdes ECG Strips | Scan Criteria | Diary | Event Labels | QTc

diérias' Diary Annotations “
Chest Discomfort
Os itens adicionados nesta janela estardo disponiveis ao adicionar ou Nausea
. e, Palpitation
editar Eventos diarios. o eath
Itens podem ser movidos para cima ou para baixo nesta lista. P [ oveur |

Rétulos de eventos

ECG Strips | Scan Criteria | Diary ‘ Event Labels | QTc

Os Rétulos de eventos disponiveis para selegdo ao identificar um
evento de ECG na gravago podem ser adicionados, removidos e

Event Labels

movidos para cima ou para baixo na lista.

No maximo trés rotulos de eventos selecionados na listagem Rétulos
de eventos podem ser identificados como padrao nesta janela.

Atrial Flutter
Nodal Rhythm
Wide QRS Rhythm
Junctional

Escape Rhythm

m

Remove

AV Block
Exercise -

Move Down

Event Label 1 Atrial Flutter

4

Ll

Event Label 2 Wide QRS Rhythm

Event Label 3 Exercise

Ll

QTc

A opgdo de formula padrio para QTc Linear, Bazett ou Fridericia é

. : ECG Strips | Scan Criteria | Diary | Event Labels ‘ QTc \
escolhida nesta janela com a sele¢do de um botéo de opgao.

Tc Formula
Trés opgdes selecionaveis pelo usudrio para intervalos RR a serem tinear © Bazett
usados no calculo do QTc sdo selecionaveis usando o botdo de radio. ) FIEET
As opcdes sdo RR anterior (intervalo RR anterior em RR Interval :
milissegundos), RR16 (soma de 16 intervalos RR anteriores) e RRe a ::cp”“r e LD

(média ponderada dos 256 intervalos RR anteriores).

Troca de arquivo

O HScribe oferece suporte a capacidade de importar pedidos de arquivos XML e exportar PDF, XML ou ambos os resultados para
um sistema externo, dependendo dos recursos ativados do sistema HScribe. Os diretorios Importar/Exportar do grupo selecionado
sdo definidos na janela Configuragao de troca de arquivos na guia Configuragdes de exportagcéo de arquivos.

Insira informagdes nos campos Informagdes do arquivo para incluir informagdes da instituicdo e do departamento nos resultados
exportados.

O campo Numero do local é aplicavel aos arquivos UNIPRO importados do E-Scribe a partir de dados ECG Holter de 12
derivagdes e 10 segundos.

A configura¢do do nome do arquivo para resultados XML e PDF pode ser personalizada na guia Personalizar nome do arquivo.
Para personalizar, selecione o botdo Limpar nome do arquivo, selecione as marcagdes na ordem em que deseja que sejam
exibidas no nome e, em seguida, Salvar alteragdes.

Para usar um nome de arquivo comum para arquivos PDF e XML, marque a caixa de selegio Usar nome de arquivo comum.
OBSERVACAO: os caminhos padrio de importagdo/exportacdo sdo definidos durante a instalacdo do software.
Arquivos PDF serdo exportados para C:\CSImpExp\XmlOutputDir até isso ser alterado pelo usuario administrativo. O

acesso aos arquivos PDF é com base nas configuragées da conta do usudrio. Pode ser necessario alteragées de
permissdo ao arquivo ou pasta.
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OBSERVACAO: quando a comunicacio DICOM estiver habilitada, a selecdo de importar XML (pedidos) fica esmaecida
para indicar que estd indisponivel.

Configuragoes de exportagao de arquivos Personalizar nome do arquivo
File Exchange Configuration File Exchange Configuration
File Export Setti ‘r ize Fill | File Export Settings‘ Customize Filename ‘
Import/Export Directories
) : XML Filename | PDF Filename
Import Directory: C:\CSImpEXp\XmiInputDir
. <Mod>"<FileType>_EXMGR™<Group>_<PtD>"<PtLName>"<PtFiame> " <PtMName>_<TYr><TMonL>-
Export Directory: C:\CSImpExp\XmIQutputDir
[ AT G
User Name:
Data Tag k=
Password: Patient Demographics
Domain: Patient's ID <PHID> |
Patient's Last Name <PtLName> 3
Patient's First Name <PtFName>
Export Format Patient's Middle Name <PtMName> U
Include PDF Report Files on Export Patient's Middle Initial <PEMI>
Patient's Sex (Male, Female, Unknown) <PtSexL>
Include XML Summary Data on Export Patient's Sex (M, F, U) <PtSex>
Patient's Prefix <PtPrefix>
Patient's Suffix <PLSuffix>
Patient's DOB Day (Short) <DOBDay>
Patient's DOB Day (Long) <DOBDayL>
File Information Patient's DOB Month (Short) <DOBManth>
— Patient's DOB Month (Long) <DOBMonthL>
Site Number: U Fatient's DOB Year (4 Digit) <DOBYear>
o Exam Information =
Institution: al = v

Seve chanoss ecard hanoes

Consulte Configuracdo de troca de dados do HScribe.

Exportar arquivo padrao

Os sistemas configurados com opgdes de exportacdo padrio incluem a capacidade de exportar estatisticas Holter XML V6 e uma
copia em PDF do relatorio final para o destino definido.

Exportar arquivo RX

Os sistemas configurados com opgdes de exportacdo RX incluem a capacidade de exportar um arquivo de estatisticas Holter XML
V6, faixas de ECG Holter com forma de onda no formato Welch Allyn XML, faixas de ECG de 12 derivagdes UNIPRO32 ¢ um PDF
do relatorio final para o destino definido. O arquivo de estatisticas Rx XML incluira resumos do Periodo diario, quando as faixas de
evento diario forem incluidas, além de resumos por hora.

Pastas Web Upload/Surveyor (WU/Surv)

O HScribe oferece suporte a capacidade de importar gravacdes do servidor Web Upload e dados de monitoramento do sistema
Surveyor Central, dependendo dos recursos ativados no sistema. Os caminhos de importagdo de Web Upload e do Surveyor sdo
definidos nessa selegdo.

O usuario do Windows executando o HScribe deve ter acesso de leitura/gravacao aos diretdrios. Selecione o campo Caminho e
selecione Procurar para navegar até o diretorio apropriado ou insira o caminho manualmente. Clique em Adicionar para incluir o
caminho do grupo selecionado.

Os caminhos de dados do Web Upload e do Surveyor podem ser removidos destacando o caminho e selecionando Excluir.

Os caminhos do Web Upload e do Surveyor podem ser autenticados usando Validar. Quando o caminho nio ¢ valido, um ponto de
exclamagao vermelho (!) é exibido ao lado do campo do caminho.
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Import from Web Upload

b ettt srowse -

G:\Web Upload Data From RackSpace

Delete

Import from Surveyor

G:\Tel try Monit Systi 3.00 Central\Si Ci rted Dat:
Surveyor Path \Telemetry Monitoring System, entral\Surveyor Converted Data Browse Validate

Add k

Delete

Save Changes Discard Changes

Quando terminar, selecione Salvar alteragdes para salvar ou Descartar alteragdes para cancelar.

Configuragao CFD

Um formato longo, médio ou curto para itens exibidos e contetdo do relatorio pode ser definido exclusivamente por grupo.
Selecione o botdo Configuragdo CFD para exibir a lista suspensa Modelo de definicdo de formato personalizado. Escolha o
modelo Longo, Intermediario ou Curto para o grupo selecionado e, em seguida, clique no botdo Salvar ou no botdo Cancelar
para descartar as alteracdes.

O formato Longo contém todos os dados
demograficos. Selected Group

| cardiology Dept. -

O formato Intermediario exclui as

informagdes de contato do paciente. T

. L, Custom Format Definition Template [Intennediate v]
O formato Curto exclui o historico do short
. . ~
paciente e as informagdes de contato no Long

resumo do relatorio.
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CFD longo

CFD intermediario
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CFD curto

Patient Information
Last Name:
Middle Name:
DOB:

Height:
Race:

Admission ID:

Address:
Postal Code:
Home Telephone:

Mobie Telephone:

Angina: History of MI:

Prior Cath:  Prior CABG:

smoking: Diabetic:

Famiy History:

) et
Referring Physican:

Procedure type:

Location:

Group [Patient Monitoring

First Name:

center:
=
Weight:
D: 473669
Second ID:
aty:
Country:
Work Telephone:
Emai Address:
Indications: A
-
Medications: -
Jantianginal} -
- Notes:

Technican:

Attending Phy:

Patient Information Group Patient Information Group [Doctor'soffice v/
Last Name: First Name: Last Name: First Name:
Middle Name: Gender: Middle Name: Gender:
DOB: @ Age: Years ~ DOB: @ Age:
Height: @ Weight: Height: B Weight:
face: o Race: o;
‘Admission ID: Second ID: ‘Admission ID: Second ID:
Angina: Unknown v | Hitory of ML: Unknown v| PriorGath:  [ynknown v [] Pacemaker Indications:
proc e s omsc
Famiy Hstory:  [unknown ~| [ Pacemaker
Indications: K
-
Medications:
Referring Physican:
Notes:

foiongia] - e N
Referring Physician: - Notes: Location: =
Procedure type: -
Location:

Technican: -
B — . Attending Phy: -
Attending Phy: -

OBSERVACAO: quando houver apenas um grupo, a selecdo do grupo ndo serd incluida na caixa de didlogo
Informacgées do paciente.

Definicoes MWL e DICOM

O HScribe oferece suporte a capacidade de trocar informagdes com sistemas DICOM, dependendo dos recursos ativados no sistema.
Uma lista de trabalho de modalidade (MWL) DICOM sera recebida do servidor DICOM. Um PDF encapsulado DICOM sera

exportado para o destino definido. Consulte Configuracdo de troca de dados do HScribe.

Desbloquear exames

O HScribe rastreia internamente os exames de transi¢do impedindo que o mesmo exame seja processado por dois ou mais usuarios.
Quando um segundo usuario tenta acessar um exame em uso, uma mensagem ¢ exibida com a notificagdo de que o exame nio esta
disponivel no momento.

Como medida para recuperar exames bloqueados, os usuarios administrativos podem desbloquear um exame que reside na mesma
estagdo de trabalho, selecionando Desbloquear exames. Destaque o(s) exame(s) listado(s) e clique em Desbloquear.

94



CONFIGURAGAO DE SISTEMA E DO USUARIO

Gerenciar armazenamento de arquivamento

O usuario administrativo do HScribe gerenciara os discos do sistema de armazenamento por meio da sele¢do do Sistema de
armazenamento.

Adicionar local de arquivo

Selecione o botdo Novo arquivo para iniciar a Storage System

C o~ . . . .. Manage Archives | Archive R
defini¢do de um caminho para o destino do diretério h == “""‘ =
,
de arquivos.

Label Path Timestamp Username
Cardiology Data F:\HS6Archive 6/6/2016 05:48:41 PM
Holter Archive 1 \\mkedomain\a xfer\Holter Archive 1 6/14/2016 01:33:16 PM mortara\scholten

*  Qualquer disco externo (por exemplo, NAS, USB
etc.) acessivel a partir do banco de dados central
do HScribe é um candidato para se tornar um < e

Archive Editor

volume de arquivo. Labe: e Arcve 1 e e orne Copocty
Path: \\mkedomain\a xfer\Holter Archive 1 o\ 327.9/452 GB
. . . F:\ 908.1/931 GB.
. O caminho do arquivo morto deve ser definido wscmame: [wwie @ samace
como um caminho UNC, como Password;  eseses =Y 257360
\\ServerName\ShareName\Directory\ el
¢ Um nome de usuario, uma senha ¢ um dominio

podem ser inseridos conforme necessario para

adicionar o novo disco de armazenamento a

listagem da unidade de arquivamento.

Selecione o botdo Salvar alteragées para criar o O botao Atualizar lista de unidades esta disponivel para atualizar a
local de arquivamento ou o botdo Descartar lista de unidades disponiveis.

alteragdes para sair dessa janela sem salvar as

alteragdes.

Um caminho de arquivamento também pode ser excluido, destacando o rétulo desejado e selecionando o botdo Excluir
arquivamento. Quando selecionado, serd exibido um aviso perguntando se tem certeza que deseja excluir o arquivo selecionado.
Selecione Sim ou N@o. Os exames arquivados permanecerdo no destino até serem excluidos manualmente.

Recuperar exames arquivados

Os usuarios administrativos podem restaurar os exames do local do arquivamento no banco de dados HScribe por meio da selecdo da
guia Recuperacéao de arquivamento. Apos selecionado, uma janela abrira, permitindo procurar o Nome de arquivo ou o
Rétulo de arquivamento.

Para pesquisar por Nome de arquivamento, ¢ possivel inserir uma combinagao de letras ou nimeros para exibir os exames que
contém os caracteres. Para pesquisar por Rotulo de arquivamento, a primeira letra do rotulo pode ser inserida com a descrigédo
Iniciar com ou todo o Rétulo de arquivamento pode ser inserido com a descri¢@o Igual a. Selecione o botdo Pesquisar quando
estiver pronto. O botdo Limpar pode ser selecionado para limpar todos os campos de pesquisa. Cabegalhos de coluna podem ser
selecionados para classificar os exames listados por esse item.

Para restaurar os exames, destaque os exames Secoh
. . . hi Archive R
desejados na lista e clique em Recuperar. ] Archive Recovery |
. Archvetabel canty
Diversos exames podem ser restaurados, — p— B E—
cm s 08, rctivepate T < [raetame reive weive7a
destacando_os e depols Cllcando uma unlca VeZ no 1:40 PM Patient 5_Harry_555555_Holter_... Cardiology Data F:\HS6Archive
a0
botio Recuperar.

1:40 PM Patient 2_John_222222_Holter__... | Cardiology Data F:\HS6Archive

Recover
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Registros de trilha de auditoria

O usuario administrativo do HScribe selecionara Trilha de auditoria para visualizar o historico da trilha de auditoria. Uma selegdo
de critérios de filtro esta disponivel para classificar a listagem por data, usuario, estagdo de trabalho, operagdo ou destino (por
exemplo, Usuario, Paciente, Exame, Conclusdo, Exames bloqueados, Configuragio de sistema e do usuario). Um ou mais critérios
de filtro podem ser usados para encontrar trilhas de auditoria.

A selecao de resultados exibira as diferengas comparando os dados estatisticos XML antes e depois das alteragcdes. Uma legenda
com destaque colorido indicara as informagdes adicionadas, removidas, alteradas e movidas.

Todas as informagdes de configuragdo, informagdes do usudrio, informagdes demograficas do paciente, informagdes demograficas do
exame, conclusdes textuais, operacdes de arquivamento e solicitagdes de download de exames sdo rastreadas pela trilha de auditoria,
com data e hora.

HScribe System Configuration

0104742 | e ine voms o (S
= — m ]
.
Workstation [Equal To Bl -
Target [Equal To B i -]
e (Epatre s o ]
Date Time 7 User Workstation Target Operation -
m 6/14/2016 12:35:31 PM admin eng-scholten2 Conclusion Edit
fo/34/2010 12:34:30 P amin " longuchotens ———— Conckeon e |
6/14/2016 12:19:31 PM admin eng-scholten2 Conclusion Edit
m 6/13/2016 05:48:37 PM admin eng-scholten2 Conclusion Edit -
Re rt Settil M
Legend: added [EMBNEH changed HSNERNREN moved to
Group Settings Previous Data: Current Data:
ST EID <CustomFormatValues CustomFormatDefName="CorScribe CFD" <CustomFormatValues CustomFormatDefName="CorScribe CFD" =
CustomFormatDefversion="5"> CustomFormatDefversion="5">
<reports <reports
Modality Settings <DataField DataType="DTBoolean" <DataField DataType="DTBoolean"
FieldD="LegallySignediD" FieldID="L egallySignediD"
Fieldiey="84"> Fieldiey="84">
<Fieldvalue AutoCalc="false"> <Fleldvalue AutoCalc="alse">
0 0
</FieldValue> </FieldValue>
</DataField> </DataField>
<DataField DataType="DTBoolean” <DataField DataType="DTBoolean”
FieldD="ApprovedsignediD” FieldID="ApprovedsignediD”
FieldKey="00"> Fieldiey="00">
<Fleldvalue AutoCalc="Talse"> <Fleldvalue AutoCalc="Taise">
0 0
[ e ] <Fieiavalue <Fieiavalue> =

Registros de servico

Todos os usuarios do HScribe tém acesso para Exportar registros de servigo. A selecdo do botdo cria um arquivo zipado do
Win-7 que pode ser enviado para a area de trabalho contendo uma copia dos eventos registrados do sistema.

O arquivo chamado EMSyslLog.xml.gz pode ser enviado por e-mail para um representante de servigo da Welch Allyn para fins de

resolugéo de problemas.

Configurar fluxo de trabalho

Os estados do exame do HScribe séo projetados para seguir o fluxo de trabalho tipico do usuario. Existem seis possibilidades com
significados definidos embaixo de cada estado:

1.  SOLICITADO
O exame Holter é agendado por um usuario, ou o pedido foi enviado por um sistema de agendamento externo.

2. EM ANDAMENTO
O gravador Holter ou cartio de midia foi preparado e estd em processo de gravacao dos dados do paciente.

3.  ADQUIRIDO
A gravagdo Holter concluiu a coleta de dados e a gravagéo foi importada no sistema Hscribe, pronta para revisdo e edigdo.
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4. EDITADO

A gravacdo Holter foi analisada com ou sem alteragdes e esta pronta para revisdo por um médico. As conclusdes podem ser
inseridas neste estado.

5. REVISADO
A gravagdo Holter foi revisada e confirmada como correta por um usudrio autorizado (por exemplo, médico, colega, clinico
etc.). As conclusdes podem ser inseridas neste estado.

6. ASSINADO

O exame foi revisado e assinado eletronicamente por um usuario autorizado. Nenhum processamento adicional de fluxo de
trabalho ¢é necessario. As conclusdes podem ser inseridas neste estado.

Uma caixa de didlogo Atualizacdo do exame final ¢ exibida a um usuario com as permissdes apropriadas, para confirmar ou
Atualizar o proximo estado logico ao sair de um exame Holter. Um menu suspenso permite a sele¢do de um estado em relagdo ao
estado atual do exame.

Configuragao do fluxo de trabalho

Os usuarios administrativos podem configurar o fluxo de trabalho para incluir todos ou excluir alguns estados por meio da sele¢do de
Configuragao do fluxo de trabalho.

Status de modalidade
«  Selecione Todos em Status de modalidade para habilitar todos U EETLE

. Modality Status
os cinco estados. © Al

© No REVIEWED
© No EDITED/REVIEWED

*  Selecione Ndo REVISADO no Status de modalidade para mover
o estado de EDITADO para ASSINADO.

EXpOrt Status

*  Selecione Nao EDITADO/REVISADO no Status de modalidade Manual Automatic
para mover o estado de ADQUIRIDO para ASSINADO. :;?t::e" E E

Exportar status Reviewed: &

Caixas de selegdo permitem escolhas para exportagdo Manual ou EER

Automatica dos resultados quando o estado ¢ atualizado para Legal Signature

Adquirido, Editado, Revisado ou Assinado. Qualquer combinagéo D3

. © No
pode ser selecionada.

Uma Assinatura legal pode ser habilitada selecionando Sim ou

desabilitada selecionando Nao.

Sem assinatura legal

Ao atualizar o exame para o estado assinado, a area da assinatura exibira o nome do aprovador com um rétulo Aprovado por: no
relatorio final.

Sobre a assinatura legal

A assinatura legal exige as credenciais do usudrio antes de atualizar um exame Holter ao mudar para um estado assinado. Quando a
op¢ao esta habilitada, o usuario ¢ solicitado a autenticar com um nome de usuario e senha ao fazer a transi¢@o para o estado assinado.
A autenticagdo pode ser inserida quando um usuario diferente esta conectado no momento. Quando credenciais incorretas ou

nenhuma credencial for inserida, o usuario sera notificado com uma mensagem de que “As credenciais inseridas ndo sdo validas”.

Quando o médico assinante tiver sido configurado como Médico assistente em Pessoal, o nome impresso sera exibido no relatdrio
final da do HScribe na linha de assinatura, depois do rétulo do campo Assinado eletronicamente por: com a data da assinatura.
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Preferéncias do usuario

Selecione o icone Preferéncias do usudrio para abrir a janela.
As selecoes estabelecidas definem os critérios padrao de Obter vt

lista de trabalho no recurso Pesquisar quando o usuario - ks s nes
especifico estiver conectado ao HScribe. Tmm—

~ .
As selecdes estabelecidas podem ser alteradas quando o
usuario seleciona as selegdes de pesquisa Avangada.
O usuario também pode alterar a senha nesta janela quando o —
sistema ndo estiver configurado com um logon unico. i e
i iy

Todos os usuarios tém acesso as configuragdes de Preferéncias do usuario, mas podem néo ter o recurso Pesquisar disponivel. Esses
usudrios apenas podem acessar essa janela para alterar sua propria senha.

Existem trés opg¢des possiveis para os estados do exame Holter da Lista de trabalho que podem ser habilitados ou desabilitados por
caixas de selecdo. As opgdes dependem da configuracdo do status da modalidade da configuragdo do fluxo de trabalho, em que
Editado ou Revisao podem no ser exibidos como selegdes.

1. Adquirido

2. Editado

3. Revisado

Existem trés escolhas para o filtro de hora padrédo para listas de trabalho.

1. Todas

2. Hoje

3. Ultima semana
As listas personalizadas do usuario também podem ser modificadas nesta pagina. Algumas listas de entrada de dados demograficos
também aceitam texto livre que sera adicionado automaticamente a lista para uso futuro. “Minhas listas personalizadas” permite a
exclusdo de qualquer item da lista que o usuario atual ndo queira usar no futuro.
O usuario pode alterar sua senha nesta pagina apenas se “Logon unico” nio for usado

Apds concluir, selecione OK para salvar as alteragdes ou Cancelar para sair da janela sem salvar as alteragdes.

O HScribe exibira as configuragdes padrio em qualquer uma das estagdes de trabalho em que esse usudrio se conectar.

Definigoes de relatorio

Diversos relatorios finais do HScribe podem ser criados e salvos com nomes definidos pelo usudrio. Essas opgdes de relatdrio final
estardo disponiveis em uma lista suspensa ao finalizar os exames.

Clique no botdo Definigoes de relatério. Clique no botdo Adicionar para criar um novo tipo de relatorio.

*  Escolha as se¢des do relatorio a incluir usando as caixas de selegdo
*  Escolha tendéncias individuais a incluir ou excluir quando a se¢do Tendéncias estiver habilitada
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Insira o nome do relatorio no campo Nome da
configuragé@o de impress&o. A caixa de selegdo Usar
como padréo também pode ser selecionada.

Quando terminar, clique no botdo Salvar alteragoes
ou Descartar alteragdes para cancelar sem salvar.

Clique no botdo Excluir para remover um tipo de
relatorio da lista suspensa Configuragdo de impressio
quando ndo for mais necessario.

Report Options

CONFIGURAGAO DE SISTEMA E DO USUARIO

= print etting Rame
Long Report Summary-Trends-Strips Use as Default
Summary Report
Pacemaker Report Sections
Pediatric Report 3 . . )
Patient Information Summary Statistics [C] Narrative Summary
[] Profiles Trends [C] Templates
ECG Strips [] Full Disclosure
Trend Options
V Beats/min V Runs V Couplets
SV Beats/min SV Runs SV Couplets
AFIB % Qr QTc
RMSSD SDNN RR
ST Analysis HR

‘

Depois de criada e salva, a lista Definicbes de relatério estara
disponivel na caixa de didlogo Finalizar atualizagéo do

Finalize Exam Update

exame ao sair de um exame ¢ na exibi¢do Visualizar

impressao do relatdrio final quando o botdo Visualizagao

for selecionado.

Final Report Print Preview

Q- [@mHE 1

Long Report -
Long Report

Summary Report
Pacemaker Report
Pediatric Report
Summary-Trends-Strips
Profiles

Trends

Templates

ECG Strips

Full Disclosure

Exam Type: Holter
Current State: Reviewed
Acquisition Date: 9/23/2014 01:36:27 FM
ID: 999999 Patient 9 Terry
Reviewed by: Murse 2 -
Next State: Reviewed -
Print Option
) Always © Never O If Signed
Copies |1
Report Settings [Paﬂemaker Report vl
Long Report

Summary Report
Pacemaker Report
Pediatric Report le

Summary-Trends-Strips
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Modelos de relatério

As opgdes de relatorio listam duas opgdes para o modelo de Relatorio final.

1. Relatorio padrao oferece um relatorio abrangente com estatisticas de resumo avancadas
2. Relatério condensado oferece um subconjunto das estatisticas de resumo na primeira pagina do relatorio final

Clique no botdo Modelos de relatoério e, em seguida, destaque Report_HScribeStandard.xml no relatério padrio ou destaque
Report_HScribeCondensed.xml no relatério condensado.

Habilite a caixa de sele¢do Usar como padr&o para usar a sele¢do destacada como padrdo para o grupo selecionado.

Quando terminar, clique no botdo Salvar alterag6es ou Descartar alteragdes para cancelar sem salvar.

System Configuration

Report Options

G Gl ..
Report_HScribeStandard.xml Report_HScribeCondensed.xml Use as Default
Report_HScribeCondensed.xml

Path

OBSERVACAO: os botées Adicionar e Excluir e o campo Caminho ndo estdo atualmente funcionais nem tém suporte.
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Ferramenta de configuragao de relatério

Os relatorios finais do HScribe devem ser configurados com o nome do consultorio antes de usar o sistema. As se¢des padrdo para

inclusdo do relatorio final também sio personalizaveis nessa ferramenta.

Clique no menu Iniciar da estacdo de trabalho do HScribe. Selecione All Programs, Welch Allyn Modality Manager (Todos
os programas, Gerenciador de modalidade Welch Allyn) e depois a Report Configuration Tool (Ferramenta de configuragdo de

relatorio) para abrir uma janela de dialogo solicitando uma opgéo de Grupo a partir de uma lista suspensa. Cada grupo que foi

definido tera sua propria configuragdo de relatorio.

| Mortara Modality Manager
|53 DICOM Test Utility

63 Hscribe

[ Modality Manager Activation Tool

[ Modality Manager Configuration To

3 Report Configuration Tool

| PDFGenerator k ‘_

|| Skype - Groups:

4 bk Cardiology -

n

Start rd

Clique no botéo Iniciar assistente para abrir a ferramenta. O botdo Sair fechara a ferramenta.

Configuragao do relatoério final

Escolha o relatorio do HScribe usando a lista suspensa Escolher um relatorio, se necessario.

oo o o O N

Report Template Layouts configuration
Design Report Template layout by adding & customizing header, Sections & footer.

Choose a report: ~|| [ Report Preview

Sections

A configuragao Layout do modelo de relatorio sera aberta para o grupo selecionado.

Report Template Layouts configuration I I
Design Report Template layout by adding & customizing header, Sections & footer.
Mortara
[ choose a report: [i-seribe [-] & Report Preview |
Sections i
‘Section Name Hide |
Fatient Information =]
Summary Statistics 0
Narrative Summary B E
Profiles [&]
Trends a L
Templates =]
ECG Strips [ 2

Edit Narrative Summary

Choose logo image
==

4 Add...
= Remove
vioriard

Stretch

Practice

Practice Name: IHospltaI Name here...

Fractice Address: [Address Line 1 here...

Practice Address2: [rddress Line 2 here...

Practice Phone Number: [Phone number here...

= [ ==
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Configuragao do relatoério final

Apos a ferramenta abrir, é possivel realizar o seguinte:

1. Ocultar as se¢des do relatorio final por selegdo na caixa de sele¢do na Ferramenta de configuracdo de relatorio. Quando a
caixa esta marcada, a segdo esta desabilitada como padrdo; entretanto, a secdo pode ser habilitada para impressao e
exportagdo ao visualizar o relatorio final de cada paciente.

2. Adicione ou Remova uma imagem de logotipo ao cabecalho do relatorio final do HScribe. A caixa de selecdo Alongar
faz com que o logotipo se encaixe na area do cabegalho apropriadamente.

3. Digite as informagdes de contato da instituigdo na segdo Consultério.

4. Personalize o resumo narrativo clicando no botdo Editar resumo narrativo. O texto que ndo esté entre colchetes [xxx]
pode ser personalizado conforme desejado. O texto e os dados entre colchetes podem ser removidos, conforme desejado.
Selecione Salvar apds concluir para salvar suas alteragdes e fechar o arquivo de texto. Selecione Cancelar para sair sem
salvar as alteragoes.

Sections

Section Name

Patient Information

Summary Statistic: -
2 Narrati i o i)

Profiles |H Save | @ Cancel

Trends h’he monitoring started at [%o5tartTime_N5%] and was continued for [%eDuration_NS%]. The -

Templates total number of beats was [%MumberOfBeats®s] with a total analysis duration of [% B
MinutesAnalyzed_HHMM%]. The average heart rate was [%eMeanHR_NS%] BPM, with the

ECG Strips | |minimum rate, [%MinHR_NS%)] BFM, occurring at [%MinHRTime_NS%], and the maximum rate, |=

[%eMaxHR_NS%] BPM, occurring at [YeMaxHRTime_MS%].
Edit Narrative Summary
Ll The longest episode of bradycardia was detected with an onset at [%
LongBradyTime_HHMMSST%], duration of [%LongBradyDur_HHMMSSD%] and a heart rate of [%
LongBradyRate%] BPM. The slowest episode of bradycardia was detected with an onset at [%
SlowBradyTime_HHMMSST%], duration of [%eSlowBradyDur HHMMSSD%] and a heart rate of
[%6SlowBradyRate%] BPM.

Choose logo image
v &

4+ Ad

== Re

The longest episode of tachycardia was detected with an onset at [%
LongTachyTime_HHMMSST%], duration of [%LongTachyDur_HHMMSSD%] and a heart rate of
[#6LongTachyRate%] BPM. The fastest episode of tachycardia was detected with an onset at [%
FastTachyTime_HHMMSST%], duration of [%FastTachyDur_HHMMSSD%] and a heart rate of [%
FastTachyRate%] BPM.

Stretcl

Practice

Practice Name:

Atrial fibrillation was detected for [%AFibTime_NS%] of the monitoring period with a total of [%

Practice Address:
AFibPercent%]%. The peak average heart rate during atrial fibrillation was [SAFibPeakRate%]

Practice Address2:

Apds concluir, clique em Préximo > ¢ depois em Concluir. <Voltar permite voltar para a tela anterior; Cancelar exibe uma
mensagem “Tem certeza?”. Selecione Sim para cancelar as alteragdes.

Apos concluir, a selegdo do Grupo ainda esta disponivel para escolher o [ CFD Wizard Took: Select &
proximo grupo para repetir as etapas listadas acima. Quando terminar de

definir todos os grupos, selecione o botéo Sair. i
rou
Start Wizard Grouplb 3 I! |
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14. RESOLUGAO DE PROBLEMAS

Grafico de resolugao de problemas

Este grafico foi projetado para ajudar em algumas condigdes comuns para economizar tempo e despesas. Quando os problemas ndo
forem solucionados pela resolug@o de problemas, entre em contato com o atendimento ao cliente da Welch Allyn (consulte a

pagina 1).
Condigao ou problema

Qualidade insatisfatoria da forma de
onda

Causa possivel

Contato insatisfatorio da pele com o
eletrodo.

Pele umida (6leos e logoes).

Quantidade excessiva de pelos no torax.

Gel para eletrodos insuficiente ou seco.
Cabo do paciente defeituoso.

Solugao

Repreparar, limpar, esfoliar suavemente e
secar a pele.

Depile para remover pelos dos locais de
conexao dos eletrodos.

Substituir eletrodo(s).
Substituir cabo do paciente.

Falha ao detectar o gravador H3+
quando conectado ao cabo de
interface.

A bateria nfo é removida quando
conectada ao cabo de interface USB.

Gravador defeituoso.
Cabo de interface defeituoso.

Capacidade de importar ndo esta ativada
no aplicativo Holter.

Remova a bateria e reconecte.

Garanta que o cabo de interface esteja
conectado corretamente & CPU e que o
gravador esteja firmemente conectado.

Verifique a ativa¢do do sistema (menu
Iniciar > Modality Manager
(Gerenciador de modalidade) >
Modality Manager Activation Tool
(Ferramenta de ativagdo do gerenciador
de modalidade)).

Falha ao detectar o cartdo de midia
H12+ no leitor de cartdo de midia.

O leitor de cartio de midia ndo é
detectado pelo computador.

Cartdo de midia defeituoso.
Leitor de cartdo de midia defeituoso.

Capacidade de importar ndo esta ativada
no aplicativo Holter.

Garanta que o leitor de cartao de midia
esteja conectado corretamente a CPU e
que o cartdo de midia esteja firmemente
inserido.

Verifique a ativagdo do sistema (menu
Iniciar > Modality Manager
(Gerenciador de modalidade) >
Modality Manager Activation Tool
(Ferramenta de ativacdo do gerenciador
de modalidade)).

Artefato de tremor muscular
intermitente durante as atividades.

Eletrodos posicionados em locais com
musculos.

Consulte as recomendagdes de
posicionamento do condutor (derivacdo)
no manual do usuario do dispositivo para
evitar areas com musculos.

Ondas quadradas exibidas na tela de
exibi¢do do ritmo com varias
derivagdes

Falha do condutor devido a contato
insatisfatorio da pele com o eletrodo.

Fio condutor/cabo quebrado.

Realizar preparagéo adequada da pele
antes do inicio da gravagao.

Substituir cabo do paciente.

Batimento cardiaco incorreto

Ruido excessivo cria rotulos de
batimento em areas de artefato.

Amplitude muito baixa gerando perda da
detecgdo do batimento.

Realizar preparagéo adequada da pele
antes do inicio da gravagao.

Inserir e excluir rotulos de batimento na
classificagdo correta.
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Condigao ou problema

Pausa ou erros de intervalo RR
longo

Causa possivel

Sinal de baixa amplitude.

Artefato impede a detecgdo correta de
batimentos.

RESOLUCAO DE PROBLEMAS

Solugao
Verifique a amplitude do sinal no
gravador antes de iniciar a gravagao.

Insira rétulos de batimento ou marque
regides de artefato durante a edigao.

Erros ventriculares

Ruido excessivo causando batimentos
muito amplos.

Realizar prepara¢ao adequada da pele
antes do inicio da gravagao.

Rotular novamente batimentos ou regides
como artefato durante edicao.

Erros supraventriculares

Ruido excessivo cria rotulos de
batimento em areas de artefato.

Percentagem de prematuridade nos
critérios de varredura/analise estd
definido muito baixo para este exame.

Realizar prepara¢ao adequada da pele
antes do inicio da gravagao.

Rotular novamente batimentos ou regides
como artefato durante edigdo.

Selecione Editar—> Critérios de
varredura/analise para ajustar o limite de
prematuridade.

Use o Histograma de Prematuridade
Supraventricular para revisar o ECG ao
ajustar a percentagem de prematuridade.

Erros de pico do marca-passo

Ruido excessivo causando a entrada de
picos de marca-passo em areas de
artefatos.

Realizar preparagéo adequada da pele
antes do inicio da gravagao.

Rotular novamente batimentos ou regides
como artefato durante edicao.

Execute Nova varredura/Reanalisar e
desabilite a detecgdo de picos do marca-
passo na janela Critérios de
varredura/analise.

Rotulagem incorreta excessiva com
faixas automaticas imprecisas

Baixa amplitude QRS com grandes ondas
T.

Alto nivel de ruido em um ou dois
canais.

O paciente removeu os condutores de
ECG antes da hora de término da
gravagdo Holter.

Realizar prepara¢ao adequada da pele
antes do inicio da gravagao.

Rotular novamente batimentos ou regides
como artefato durante edicao.

Execute Nova varredura/Reanalisar para
excluir condutores que causam
problemas.

Execute Nova varredura/Reanalisar para
reduzir a duragdo da analise de gravagao.

104




15. REGISTRO DE INFORMAGAO DO SISTEMA

O seguinte registro de informacdes do sistema ¢é fornecido para sua conveniéncia. Estas informagdes serdo necessarias se o sistema
precisar de manutengao. Atualize o registro quando adicionar op¢des ou apos manutencgdo do sistema.

OBSERVACAO: E altamente recomenddvel fazer uma cépia deste registro e arquivd-lo apés inserir as informagées.

Registre 0 modelo e o nimero de série de todos os componentes, datas de remog&o e/ou substitui¢do de componentes e o nome do
fornecedor onde o componente foi comprado e/ou instalado.

Além de ter registros dessas informagdes, as informagdes do sistema oferecem um registro de quando o sistema foi colocado em
servigo.

Fabricante:
Welch Allyn, Inc.
4341 State Street Road
Skaneateles Falls, NY. 13153

Telefones:

Residencial: 800-231-7437
Europeu: +39-051-298-7811

Departamento de vendas: 800-231-7437
Departamento de Servigo: 888-667-8272

Informagoes do produto:
Nome da unidade/produto: HScribe

Data de compra: / /

Unidade comprada de:

Numero de série

Versao do software:

Em caso de duvidas ou se precisar de informagdes de servigo ao ligar para o suporte técnico da Welch Allyn, tenha o nimero de série
do sistema e o numero de referéncia disponiveis. O numero de série ¢ o nimero da peca (REF) estdo impressos no cartdo de
identifica¢@o do produto (9517-006-01-ENG) enviado juntamente com o software do sistema.
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16. TABELA DE ATRIBUIGAO DE FUNCAO DO USUARIO

. Administrador Agendar Conectar o Preparar
Admin de TI I . . ..
clinico procedimento paciente relatério
Tela principal
MWL/Pacientes Nao Sim Sim Nao Nao
ACLLIC Néo Néo Nao Néo N&o
gravador/cartao
Importar gravagoes Nao Nao Nao Sim Nao
Procurar exames Nao Sim Nao Nao Sim
Preferéncias do Sim - sem Sim - sem filtro Sim - sem Sim - apenas | Sim - apenas
. . . adquirido adquirido com
usuario filtro de status de status filtro de status ' ' .
com filtro filtro e editado
Sim - trilha de
Sim - sem auditoria,
configuracdes registros de
. . de servico, Sim - apenas | Sim - apenas Sim - apenas
C_onflguragao i modalidade, definicdes de registros de registros de registros de
sistema - ; : :
CFD ou relatorio, servigo servigo servigo
definicdes de | configuragdes
relatério de modalidade
e CFD
Procurar exames
Sim - apenas
Editar Nzo Nzo Nao N&o exames
adquiridos e
editados
Relatério Nao Nao Nao Nao Nao
Copiar offline Nao Sim Nao Nao Nao
Abrir offline Nao Nao Nao Nao Sim
Exportar Nao Nao Nao Nao Nao
Reconciliar Nao Sim (apenas Nzo Nao Nao
assinado)
Arquivar Nao Sim Nao Nao Nao
Excluir Nao Sim Nao Nao Nao
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Admin Administrador Agendar Conectar o -
P . . Preparar relatério
de TI clinico procedimento paciente
Editar
permissoes
LELLCECE Néo Nao N&o Nao Sim
resumo
Secao dg No N&o Nio NZo Dlag,nos'tlco, M([)’[IV'O para
conclusées término e Técnico
Paciente e ID de admissao,
contato . o
Indicagdes, Médico
Dados do = = = Campos - g .
. Nao Nao Nao solicitante, Tipo de
paciente apenas ;
. procedimento, Local,
apos ~ o
AQUISICS Observagoes e Técnico
quisicéo
Revisido da Sim -
adina Nao Nao Nao Nao Visualizar/Adicionar/Editar
pag eventos e Imprimir
CENFETD el Nao Nao Nao Ape.n'as Apenas editados
do exame adquiridos
Ri‘:llist:: e Assinar Editar Exportar Visualizar
o relatério conclusbes relatorio exames/relatérios
relatério
Tela principal
MWL/Pacientes Nao Nao Nao Nao Nao
ACLLIC Nao Nao Nao Nao Nao
gravador/cartado
Importar gravagoes Nao Nao Nao Nao Nao
Procurar exames Sim Sim Sim Sim Sim
Preferéncias do . . Sim - apenas Sim - sem Sim - sem filtro de
. Sim Sim adquirido com filtro de
usuario . . status
filtro e editado status
. Sim - . Sim - .
. = Sim - apenas Sim - apenas Sim - apenas
Configuragao do . apenas . apenas .
. registros de ; registros de h registros de
sistema : registros de : registros de -
servico : servico : servico
servico servigo
Ri\:;;:: e Assinar Editar Exportar Visualizar
- relatério conclusdes relatério exames/relatorios
relatério
Procurar exames
Sim - apenas Sim - apenas
exames exames
Editar adquiridos, Sim . Nao Sim
. adquiridos e
editados, .
. editados
revisados
Sim - Apenas
Relatério Nao Nao Nao Nao exames revisados
e assinados
Copiar offline Nao Nao Nao Nao Nao
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Abrir offline Sim Sim Sim Nao Sim
Sim -
Apenas
Exportar Nao Nao Nao exames Nao
revisados e
assinados
- Sim (ndo Sim (ndo ~ ~ -

Reconciliar . ( . ( Nao Nao Nao

assinado) assinado)
Arquivar Nao Nao Nao Nao Nao
Excluir Nao Nao Nao Nao Nao
Editar permissoes
Tabelas de resumo Nao Nao Nao N&o N&o

~ ~ Sintomas e Sintomas e Sintomas e ~ ~
Secao de conclusdes - - ~ Nao Nao
conclusées conclusées conclusées
Dados do paciente Nao Nao Nao Nao Nao
Sim - ; . Sim -
. . Visualizar e . . . . .
. . . Visualizar e . S Visualizar e < Sim - Visualizar e

Revisao da pagina NN imprimir R Nao L

imprimir apenas imprimir imprimir apenas

apenas P apenas
Atualizar estado do Apenas Apenas Apenas No Nao - Tela ndo
exame revisado assinado editado ilustrada

TABELA DE ATRIBUIGAO DE FUNGAO DO USUARIO
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17. CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Interfaces de troca de dados

O HScribe pode trocar dados com outros sistemas de informagdo usando troca de arquivos e/ou DICOM®. HL7 também ¢é possivel
adicionando o HL7 Gateway da Welch Allyn a solugéo.

Todas as trocas de dados sédo realizadas pelo servidor central do HScribe (também conhecido como Gerenciador de modalidade
(Modality Manager)); todas as estagdes de trabalho HScribe conectadas ao servidor HScribe dedicado compartilham as mesmas

configuragdes de troca de dados.

Glossario

Termo Definicao

Teste solicitado

Um teste de diagnéstico que foi solicitado eletronicamente por um cuidador
autorizado. O agendamento pode ser uma etapa separada ou “agora” pode estar
implicito no sistema de pedidos.

Teste agendado

Um teste solicitado que também foi agendado para ser realizado em uma hora
especifica. Pode ser agendado agora, a qualquer momento hoje, numa data
especifica e/ou uma hora especifica.

HScribe Server
(Servidor) ou Modality
Manager (Gerenciador

de modalidade)

O banco de dados usado para organizar e armazenar dados de pacientes e testes.
Ele pode residir no computador HScribe local, em um computador HScribe remoto
ou em um servidor central. Um HScribe esta associado a um e apenas um
HScribe Server (Modality Manager).

Teste adhoc

Um teste que é realizado sem um pedido eletronico.

Area de trabalho do

A area de trabalho do aplicativo que exibe os icones para tarefas como realizar um

HScribe teste, editar um teste, encontrar um teste, encontrar um paciente etc.

SCP Provedor de classe de servico. No DICOM, este é o “servidor” que ouve as
conexdes dos clientes.

SCU Usuario de classe de servico. No DICOM, este é o “cliente” que inicia a conexao
ao SCP.

MWL

Lista de trabalho de modalidade DICOM.
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Topologias de rede

A instalagdo mais simples ¢ um HScribe independente com um servidor local.

S

Standalone HS5cribe
with Server all-in-one

Um pequeno nimero de Estagdes de Revisdo pode ser conectado a um HScribe que hospeda o servidor central (Modality Manager).

Rewew Station

Sk

HScribe with Server

Rewew Station

HScribe with
Server and Review
Stations as Clients

Rewew Station

Um HScribe Server central dedicado pode ser hospedado em hardware de servidor com varias estagdes de trabalho HScribe como
clientes. Qualquer sistema de informagdes de terceiros pode trocar arquivos XML e PDF com o HScribe Server.
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

: HScribe

Client

: : HScribe

HAAL POV Fifles
! Client
Any 3™ Party Dedicated
Information System HScribe
Server
Central HScribe Server % HScribe
Exchanging XML and PDF Files Client

Um Welch Allyn HL7 Gateway pode ser adicionado a solugo para permitir a troca de mensagens HL7 entre os sistemas HIS ¢ EMR
¢ o HScribe Server central.

S

H5cribe
Client

— >Q>Hsain

Client
rtara HLT Eﬂ;:;&lﬂd
Gateway Sarver
HIS Central HSeribe Server Q:’ HS5cribe
Exchanging XML and PDF Files Client

O Modality Manager central pode trocar mensagens DICOM com um sistema de cardiologia PACS.
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

HScriI;g Client

EMR Dedicated HScribe
Server using DICOM

DICOM

G

_ HScribe Client
t-”!-gff:r“'“ Dedicated HScribe
Server @

>

HScribe Client

HScribe Client

Quando o HScribe Server esta configurado para o DICOM, todas as informagdes de teste solicitadas/agendadas sdo provenientes do
MWL SCP. Se for necessario realizar um teste ad hoc, basta iniciar o teste e inserir novos dados demograficos no momento.

Configurando DICOM

Os usuarios HScribe com permissao “Administrador de TI” podem configurar as
defini¢des DICOM do servidor do HScribe Faca logon em qualquer computador HScribe
associado ao HScribe Server a ser configurado. Inicie qualquer uma das estagdes do
HScribe para iniciar uma area de trabalho do HScribe. Clique em Configuragao do
sistema.

Em seguida, selecione Definigoes DICOM.

vB

Users Database

Storage System

[ oorsan ]
I

Audit Trail

Export Service Logs

Workflow Config

Report Settings
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

As configuragdes do DICOM estdo organizadas em 3 guias: Configuragdes SCP, Defini¢des de armazenamento ¢ Diversos.

DICOM Connectivity Configuration

SCP Settings Storage Settings Miscellaneous

Configuragdes SCP

As configuragdes do Service Class Provider (SCP) ""‘;::‘;‘!:"‘““"““‘“"“"
contém as configuragdes de comunicagio usadas na At | Smmgdiemon, | Mestvess
Lista de trabalho de modalidade (MWL), C-STORE, o SR i e
Etapa do procedimento realizado na modalidade 4 Enable n Enabie uops
(Modality Performed Procedure Step, MPPS) e SCP Host Mame o1 1P o cpac damshaspeaiong SCP host Hame or 19
Compromisso de armazenamento (Storage P Pt Ser o e
Commitment)' SCP AL Titke  #vi_CPACS SCPAE Thie
\ SCP Configuracao Descrigao
Habilitar MWL Marcar para habilitar MWL.
ll\|lpome do host SCP ou Nome do host DNS ou enderego IP do SCP.
Lista de trabalho de -
modalidade (MWL) ¥grgero de porta SCP Numero de porta TCP/IP do servico de MWL.
. Titulo da entidade de aplicagéo (Application Entity,
Titulo SCP AE AE) do SCP.
Marcar para habilitar o armazenamento de
Habilitar resultados (Encapsulado-PDF para relatérios
armazenamento Holter). Esta caixa de selegédo permite o

armazenamento de todas as estagdes de trabalho
HScribe conectadas ao Modality Manager central.

Nome do host DNS ou enderego IP do SCP. Se o

Nome do host SCP ou Storage Commitment também estiver habilitado,

C-STORE P ele se comunicara com esse mesmo host SCP.
Numero de porta SCP Numero de porta TCP/IP do servigo de
TCP armazenamento.

Titulo da entidade de aplicagédo (Application Entity,
AE) do SCP. Se o Storage Commitment também

Titulo SCP AE : - S
estiver habilitado, ele se comunicara com esse
mesmo Titulo AE.
Habilitar MPPS Marcar para habilitar mensagens de status MPPS.
Il\llDome do host SCP ou Nome do host DNS ou enderego IP do SCP.
Etapa do procedimento
realizado na .
modalidade (MPPS) Namero de porta SCP Namero de porta TCP/IP do servigo de MPPS,
. Titulo da entidade de aplicagédo (Application Entity,
Titulo SCP AE AE) do SCP.
Compromisso de Habilitar compromisso Marcar para habilitar compromisso de
armazenamento de armazenamento armazenamento.

115



CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Configuragao Descrigao
Numero de porta SCP Numero de porta TCP/IP do servigo de
TCP compromisso de armazenamento.
Numero de porta TCP A porta TCP/IP que o HScribe Server usara para
de resposta SCU escutar as respostas do Storage Commitment.
Definig6es de armazenamento
Essas definigdes especificam como
armazenar os resultados dos testes. DECOH Connbcihdity Conligartion
SCP Ssttings Storage Settings Miscellanesus

Ercagmilited P08 Modaly (00
1a-Uead ECG Wanrdorm Modalty 100
metituition Mame 00RO SCSETT A
Stathon Mame
el cxmm afer sucoessiul Feport siorage
4 How Sorkss [nstance D

Configuragao Descricao

Modalidade PDF encapsulada (0008,0060) O valor de modalidade armazenado nos objetos PDF
encapsulados dos testes Holter. Normalmente
definido para “ECG”.

Modalidade de forma de onda (0008,0060) O valor de modalidade armazenado nos objetos
de ECG de 12 derivagbes encapsulados de forma de onda de ECG de 12
derivag6es dos testes ECG em repouso.
Normalmente definido para “ECG”.

Nome da instituicdo (0008,0080) Nome da instituicdo ou departamento que realizou o
teste.
Nome da estagao (0008,1010) Nome da estagao que realizou o teste. Por padrao, o

nome da estagao utilizara o nome do computador.

Excluir exames apods o Verifique se os dados do exame devem ser excluidos
armazenamento bem-sucedido automaticamente depois que de armazenar o PDF ou
do relatério a forma de onda DICOM. Apenas use essa 0pgao se

tiver certeza que jamais precisara alterar os
resultados do teste mais tarde. Esta opgao esta ativa
apenas quando o Storage Commitment for usado.

Nova UID de instancia de série Quando marcada, e os resultados do teste forem
alterados e assinados novamente, o PDF ou a forma
de onda DICOM receberao outra UID de instancia de
série das anteriores usadas para este teste.

Configuragoes diversas

Esta guia contém outras configuragdes. e

‘ SCP Settings Storage Settings Miscellaneous

Database Check Interval 30
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Configuragao Descrigao
Intervalo de verificagdo do banco Especifica o nimero de segundos entre cada consulta do MWL.
de dados

Observacdo: quando uma estagdo de trabalho HScribe exibe o MWL, ela ndo
exibe a lista que acabou de recuperar do MWL SCP. Em vez disso, exibe o
MWL recuperado mais recentemente pelo HScribe Server. Se o intervalo for
definido para 30 segundos, a MWL exibida pelo HScribe terd no maximo 30
segundos. Se for definido para 600 segundos, pode ter até 10 minutos. Usar
um numero pequeno garante que a lista esteja atualizada. Entretanto, um
pequeno numero pode sobrecarregar o MWL SCP com consultas frequentes.

Definigbes MWL

Os usuarios HScribe com permissdo “Administrador de TI” podem configurar as defini¢des
DICOM do servidor do HScribe Faga logon em qualquer computador HScribe associado ao
servidor a ser configurado. Inicie qualquer uma das estagdes do HScribe para iniciar uma
area de trabalho do HScribe. Clique em Configuragao do sistema.

As configuragdes de MWL sdo por grupo, portanto, primeiro selecione o Grupo apropriado
e, em seguida, selecione Configuragées MWL.

H

c
=

Users Database

Personnel
Storage System
DICOM Settings

Audit Trail

Export Service Logs
Workflow Config

Report Settings
Group Settings
Selected Group
| cardiology

Modality Settings

1

File Exchange
WU/ Surv Folders
MWL Settings
CFD Configuration

Report Templates

Exit

g’.
&
=3
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

As configuragdes do MWL sdo para filtrar os itens do MWL que o HScribe it
Server procura do MWL SCP. N
Como essas sdo configuragdes globais para todos os itens MWL de todos os g
HScribe associados a este HScribe Server, a consulta precisa ser bastante e
ampla. e ,
As unicas configura¢des que especificam quais itens MWL vio para as SR
estagdes de trabalho individuais do HScribe sdo as Listas de descri¢do do e R e
procedimento solicitado. La, vocé listara as descri¢gdes dos procedimentos TS D s
dos procedimentos aos quais essas estagdes de trabalho especificas oferecem T
suporte.

==
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Configuragao

Modalidade

Marca
DICOM

(0008,0060)

CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Descrigao

Normalmente definido para “ECG”.

Nome da instituicao

(0008,0080)

Nome da instituicdo ou departamento onde o pedido
foi feito ou onde deve ser realizado.

Nome da estagao agendada

(0040,0010)

Nome da estagdo DICOM agendada para realizar o
teste.

Local da etapa de
procedimento agendado

(0040,0011)

Local onde o teste foi agendado para ser realizado.

Local atual do paciente

(0038,0300)

Local atual do paciente, por exemplo, um nimero de
quarto de um paciente internado.

Local de procedimento
solicitado

(0040,1005)

Local onde foi solicitado que o teste seja realizado.

ID de etapa de procedimento
agendado

(0040,0009)

A ID da etapa de procedimento do procedimento
agendado.

Descricao da etapa de
procedimento agendado

(0040,0007)

A descricao do texto da etapa do procedimento
agendado.

ID do procedimento solicitado

(0040,1001)

A ID do procedimento solicitado.

Titulo AE de estacéo agendada

(0040,0001)

Titulo AE do sistema agendado para realizar o teste.

Marca de usuario, Valor

Qualquer marca e valor que ainda ndo sejam
suportados nas outras configuragdes podem ser
configurados aqui.

Data de inicio do procedimento
agendado (dias no passado)

(0040,0002)

Dias antes de hoje. 0 = todas as datas, 1 = minimo
de dias no passado.

Data de inicio do procedimento
agendado (dias no futuro)

(0040,0002)

Dias no futuro. 0 = todas as datas, 1 = minimo de dias
no futuro.

Lista de descrigdo de
procedimento Holter solicitada

(0032,1060)

Lista de descri¢cdes de procedimento Holter
solicitadas, separadas por virgulas.

Lista de descrigdo de
procedimento em repouso
solicitada

(0032,1060)

Lista das descri¢cdes de procedimentos de ECG em
repouso, separadas por virgulas.

Lista de descrigdo de
procedimento de estresse
solicitada

(0032,1060)

Lista de descri¢cdes de procedimentos de estresse
solicitadas, separadas por virgulas.

Modalidade padrao

A modalidade a assumir quando um item MWL nao
tem uma Descrigao de procedimento solicitada.
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Eventos DICOM

A tabela abaixo mostra quando as transagdes DICOM sao realizadas.

\ Transagdo DICOM HScribe
Lista de trabalho de modalidade Consulta feita periodicamente de acordo com “Intervalo de
C-FIND verificagdo do banco de dados”
C-STORE PDF ou forma de Quando o estado € alterado para Assinado com exportacéo
onda automatica na caixa de dialogo “Finalizar atualizagdo do exame”.

Compromisso de

armazenamento
MPPS EM ANDAMENTO N&o compativel.
MPPS DESCONTINUADO N&o compativel.
MPPS CONCLUIDO Depois de realizar um novo teste e alterar o estado com o dialogo
“Finalizar atualizagdo do exame”.
DICOM Echo

A configuragdo de comunicagdes DICOM pode ser verificada com o Utilitario de teste DICOM disponivel no menu Welch Allyn
Modality Manager no menu Iniciar do Windows. Para realizar um teste DICOM Echo, clique no botao “Realizar teste”. Ele
exibird o status dos testes DICOM Echo para o Storage SCP, MWL SCP e MPPS SCP. Clique no boto “Sair” quando terminar de
visualizar os resultados.

Troca de arquivo

Quando o Modality Manager é configurado para conectividade XML, as informagdes de teste agendadas podem ser recebidas em
arquivos XML ou o usuario pode agendar testes usando o icone MWL/Pacientes na area de trabalho do HScribe. Os arquivos sdo
exportados automaticamente quando atendem aos critérios definidos para as configuragdes de Status da exportagdo de configuracio
do fluxo de Trabalho.

Os arquivos podem ser exportados manualmente a qualquer momento na caixa de didlogo “Procurar exames”. Procure o teste a ser
exportado, destaque-o e clique em Exportar. Esta exportacdo manual esta disponivel apenas para testes que atendem aos critérios
definidos para as configuragdes de Status da exportagdo de configuracdo do fluxo de trabalho e pelos usuarios com as permissoes
apropriadas.

\ Configuragao Descrigao
Diretdrio de Se os pedidos forem enviados para o Modality Manager como arquivos XML, esse &
importacao o0 caminho completo para a pasta onde os arquivos XML serdo colocados.
Diretério de Especifique o caminho completo para a pasta onde os arquivos XML, UNIPRO e
exportagédo PDF devem ser colocados a medida que cada relatério de teste for assinado.
Nome de usuario Esse é o nome da conta de dominio do Windows a ser usada para gravar arquivos

na pasta de exportacdo. Se ficar em branco, a conta de servigo padrao sera usada
para gravar os arquivos.

Senha A senha da conta que acompanha o nome do usuario.
Dominio O nome do dominio da conta do nome de usuario.
Numero do local Este é o “Numero do local” UNIPRO.
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Exportacao de estatisticas HScribe XML

Arquivo de esquema XML: HolterStatistics_VS.xsd

OBSERVACAO: quando o Modality Manager é habilitado para o Holter Rx XML, os seguintes elementos XML serdo incluidos. Se
ndo estiver ativado para Holter Rx, esses elementos ndo conterdo nenhum elemento filho.

*+ /HOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS

« /HOLTER_STATISTICS/STRIP_LIST

Marca XML Descrigao

/HOLTER_STATISTICS

@RECORDER_TYPE

Tipo de gravador usado. P. ex.: “H12.Cont.3.12” ou “H3+”

@SCAN_NUMBER

Numero atribuido pelo H-Scribe quando os dados séo baixados
do dispositivo. Pode ser substituido pelo usuario.

@DATE_RECORDED

A data e a hora de inicio da gravagao do ECG. No formato
aaaaMMddHHmmss.

@DATE_PROCESSED

Data quando os dados foram baixados do dispositivo em formato
aaaaMMdd.

@RECORDER_NUMBER

Numero do gravador Holter conforme inserido pelo usuario H-
Scribe.

@HOOKUP_TECH

Nome do técnico de conexao.

@ANALYST

Nome do analista Holter.

@REFERRING_PHYSICIAN

Nome do médico solicitante.

@REVIEWING_PHYSICIAN

Nome do médico revisando/confirmando o relatério Holter.

@WORKSTATION

Nome da lista de pacientes onde a gravacgéo foi armazenada.

@REPORT_FILENAME

Caminho completo para arquivo PDF.

@ORDER_NUMBER

@ACCESSION_NUMBER

@ADMISSION_ID

/HOLTER_STATISTICS/PATIENT

@NAME Nome completo do paciente conforme introduzido no campo
Nome.

@LAST_NAME Sobrenome do paciente, se uma virgula foi usada para separar o
sobrenome do nome.

@FIRST_NAME Nome do paciente, se uma virgula foi usada para separar o

sobrenome do nome.

@MIDDLE_NAME

O nome do meio do paciente, se puder ser analisado.

@ID Ndmero do registro médico primario do paciente.
@SECOND_ID ID secundaria do paciente (isto &, ID de admiss&o).
@AGE Idade do paciente em anos.
@SEX Desconhecido
Masculino
Feminino
@INDICATIONS Indicagdes do teste Holter, separado por virgula.
@MEDICATIONS Nome de medicamentos, separado por virgula.
@DOB Data de nascimento do paciente formatada de acordo com as

definicbes regionais locais.
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Marca XML Descrigao

@DOB_EX Data de nascimento do paciente em formato aaaaMMdd.
IHOLTER_STATISTICS/SOURCE

@TYPE HOLTER

@MANUFACTURER Welch Allyn, Inc.

@MANUFACTURER_ID 8 = Welch Allyn

@MODEL Tipo e versdo do gravador. P. ex.: “H12.Cont.3.12”

@ID Numero do gravador inserido pelo usuario.

@RECORDER_SERIAL_NUMBER

Numero de série do gravador, se disponivel.

/HOLTER_STATISTICS/DEMOGRAPHIC_FI
ELD_LIST

Lista completa de todos os campos de dados demogréficos. Util
quando os roétulos do campo foram personalizados.

IHOLTER_STATISTICS/DEMOGRAPHIC_FI
ELD_LIST/DEMOGRAPHIC_FIELD

@NAME

Nome do campo.
NOME_COMPLETO
SOBRENOME

NOME

MIDDLE_NAME

ID

SECOND_ID

IDADE

SEXO
REFERRING_PHYSICIAN
REVIEWING_PHYSICIAN
INDICAGOES
MEDICAMENTOS
RECORDER_TYPE
RECORDER_NUMBER
HOOKUP_TECH
ANALISTA
SCAN_NUMBER
RECORD_DATE
RECORD_START_TIME

SCAN_DATE

Dt. nasc.

COMENTARIO
@LABEL Rétulo do campo exibido para o usuario do H-Scribe.
@VALUE Valor do campo.

IHOLTER_STATISTICS/SCAN_CRITERIA

@SVPB_PREMATURITY_PERCENTAGE

Critérios para prematuridade supraventricular em percentagem
do RR atual.

@PAUSE_MSEC

Numero de milissegundos que devem ser considerados como
uma pausa.

@ST_DEPRESSION_UV

A depressdo ST média em microvolts.

@ST_ELEVATION_UV

A elevacdo ST média em microvolts.

@LONG_RR_PAUSE

Todos os batimentos = Qualquer pausa entre os batimentos.
Apenas N-N = Apenas contar como uma pausa se RR longo
estiver entre batimentos normais.

@PAUSE_EXCLUDED_FROM_HR

VERDADEIRO
FALSO

@TACHYCARDIA_LIMIT_BPM

BC minimo para episédios de taquicardia.

@BRADYCARDIA_LIMIT_BPM

BC méaximo para episddios de bradicardia.
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@MIN_TACHY_BRADY_EPISODE_SECON
DS

Numero minimo de segundos de taquicardia ou bradicardia para
ser considerado um episédio.

IHOLTER_STATISTICS/RATE_STATISTICS

@MIN_RATE

Batimento cardiaco minimo (BPM) gravado num intervalo de 5
segundos em MIN_RATE_TIME.

@MIN_RATE_TIME

Hora do batimento min. em formato aaaaMMddHHmMmss.

@MAX_RATE

Batimento cardiaco maximo (BPM) inclusive batimentos
ventriculares gravados num intervalo de 5 segundos em
MAX_RATE_TIME.

@MAX_RATE_TIME

Hora do batimento maximo em formato aaaaMMddHHmMmss.

@MEAN_RATE Batimento cardiaco médio (BPM) calculado ao longo de todo o
periodo de monitoramento.
@TOTAL_QRS Numero total de complexos de QRS detectados, incluindo

batimentos normais e ventriculares.

@MONITORING_PERIOD

Tempo total “HH hr, mm min” monitorado.

@ANALYZED_DATA

Tempo total “HH hr, mm min” analisado.

@LONGEST_TACHY_DURATION

Duragao do episddio de taquicardia mais longo em formato
HH:mm:ss.

@LONGEST_TACHY_ONSET

Inicio do episédio de taquicardia mais longo em formato
HH:mm:ss.

@LONGEST_TACHY_OFFSET

Final do episddio de taquicardia mais longo em formato
HH:mm:ss.

@LONGEST_TACHY_MAX_HR

Batimento cardiaco maximo (BPM) durante episédio de
taquicardia mais longo.

@LONGEST_TACHY_AVG_HR

Batimento cardiaco médio (BPM) durante episddio de taquicardia
mais longo.

@LONGEST_TACHY_TOTAL_BEATS

Numero de batimentos no episédio de taquicardia mais longo.

@FASTEST_TACHY_DURATION

Duracao do episddio de taquicardia mais rapido em formato
HH:mm:ss.

@FASTEST_TACHY_ONSET

Inicio do episddio de taquicardia mais rapido em formato
HH:mm:ss.

@FASTEST_TACHY_OFFSET

Final do episédio de taquicardia mais rapido em formato
HH:mm:ss.

@FASTEST_TACHY_MAX_HR

Batimento cardiaco maximo (BPM) durante episédio de
taquicardia mais rapido.

@FASTEST_TACHY_AVG_HR

Batimento cardiaco médio (BPM) durante episddio de taquicardia
mais rapido.

@FASTEST_TACHY_TOTAL_BEATS

Numero de batimentos no episddio de taquicardia mais rapido.

@LONGEST_BRADY_DURATION

Duracao do episddio de bradicardia mais longo em formato
HH:mm:ss.

@LONGEST_BRADY_ONSET

Inicio do episddio de bradicardia mais longo em formato
HH:mm:ss.

@LONGEST_BRADY_OFFSET

Final do episédio de bradicardia mais longo em formato
HH:mm:ss.

@LONGEST_BRADY_MIN_HR

Batimento cardiaco maximo (BPM) durante episédio de
bradicardia mais longo.

@LONGEST_BRADY_AVG_HR

Batimento cardiaco médio (BPM) durante episédio de bradicardia
mais longo.

@LONGEST_BRADY_TOTAL_BEATS

Numero de batimentos no episédio de bradicardia mais longo.
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@SLOWEST_BRADY_DURATION

Duracao do episédio de bradicardia mais lento em formato
HH:mm:ss.

@SLOWEST_BRADY_ONSET

Inicio do episddio de bradicardia mais lento em formato
HH:mm:ss.

@SLOWEST_BRADY_OFFSET

Final do episddio de bradicardia mais lento em formato
HH:mm:ss.

@SLOWEST_BRADY_MIN_HR

Batimento cardiaco maximo (BPM) durante episédio de
bradicardia mais lento.

@SLOWEST_BRADY_AVG_HR

Batimento cardiaco médio (BPM) durante episédio de bradicardia
mais lento.

@SLOWEST_BRADY_TOTAL_BEATS

Ndmero de batimentos no episddio de bradicardia mais lento.

/HOLTER_STATISTICS/SUPRVENTRICUL
AR_ECTOPY

@AFIB_TIME_PERCENTAGE

Quando detectado, % de tempo que a fibrilagéo atrial existia
durante o periodo de monitoramento.

@AFIB_PEAK_AVERAGE_RATE

Quando detectado, batimento pico médio durante a fibrilagéo
atrial (BPM).

SINGLES Numero de ocorréncias de um Unico batimento ectoépico
p
supraventricular durante o periodo de monitoramento.
COUPLETS Numero de ocorréncias de dois batimentos ectépicos
p
supraventriculares consecutivos durante o periodo de
monitoramento.
@RUNS Numero de ocorréncias de trés ou mais batimentos ectopicos

supraventriculares consecutivos durante o periodo de
monitoramento.

@FASTEST_RUN_RATE

Batimento cardiaco (BPM) mais rapido medido ao longo de ciclos
supraventriculares no FASTEST_RUN_TIME.

@FASTEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais rapido em formato aaaaMMddHHmmss.

@LONGEST_RUN_RATE

Ciclo supraventricular mais longo (nimero de batimentos) medido
em LONGEST_RUN_TIME.

@LONGEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais longo em formato aaaaMMddHHmMmss.

@TOTAL Numero total de batimentos ectépicos supraventriculares durante
o periodo de monitoramento.
@MAX_RUN Numero de batimentos no ciclo mais longo.

IHOLTER_STATISTICS/VENTRICULAR_EC
TOPY

@VENT_PACED_TIME_PERCENTAGE

Quando existe marca-passo, % do tempo que o ritmo ventricular
estava ativo durante o periodo de monitoramento.

@VENT_PACED_BEATS

Se houver marca-passo, quantos batimentos foram marcados.

@SINGLES Numero de ocorréncias de um unico batimento ectopico
ventricular durante o periodo de monitoramento.

@COUPLETS Numero de ocorréncias de dois batimentos ectdpicos
ventriculares consecutivos durante o periodo de monitoramento.

@RUNS Numero de ocorréncias de trés ou mais batimentos ectopicos

ventriculares consecutivos durante o periodo de monitoramento.

@FASTEST_RUN_RATE

Batimento cardiaco (BPM) mais rapido medido ao longo de ciclos
ventriculares no FASTEST_RUN_TIME.

@FASTEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais rapido em formato aaaaMMddHHmmss.
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@LONGEST_RUN_RATE

Ciclo ventricular mais longo (numero de batimentos) medido em
LONGEST_RUN_TIME.

@LONGEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais longo em formato aaaaMMddHHmmss.

@NUMBER_R_ON_T

Numero de ocorréncias de uma onda R detectada na onda T do
batimento anterior.

@TOTAL Numero total de batimentos ectépicos ventriculares durante o
periodo de monitoramento.
@MAX_RUN Numero de batimentos no ciclo mais longo.

/HOLTER_STATISTICS/RR_VARIABILITY

@PERCENT_RR_GREATER_50

A percentagem de intervalos RR consecutivos com uma
diferenga superior a 50 ms entre batimentos normais. Se mais
de 24 horas foram analisadas, é relatado um valor para cada
uma das 24 horas, separado por virgula.

@RMS_SD

Raiz medial dos quadrados das diferengas consecutivas dos
intervalos RR (ms) entre batimentos normais. Se mais de 24
horas foram analisadas, é relatado um valor para cada uma das
24 horas, separado por virgula.

@MAGID_SD

Desvio padrédo Magid dos intervalos RR (ms). Se mais de 24
horas foram analisadas, é relatado um valor para cada uma das
24 horas, separado por virgula.

@KLEIGER_SD

Desvio padrao Kleiger dos intervalos RR (ms). Se mais de 24
horas foram analisadas, é relatado um valor para cada uma das
24 horas, separado por virgula.

IHOLTER_STATISTICS/ST_DEVIATION

@MAX_DEPRESSION_V1_UV

Depressao maxima do segmento ST em microvolts (1 mm = 100
microvolts) em V1/I/C1 em MAX_DEPRESSION_V1_TIME.

@MAX_DEPRESSION_V1_TIME

Hora de depressdo maxima em formato aaaaMMddHHmmss. Se
a gravagao for maior que 24 horas, um “/1” ou “/2” sera
adicionado apés a hora indicando em qual dia ocorreu.

@MAX_DEPRESSION_V5_UV

Depressao maxima do segmento ST em microvolts (1 mm = 100
microvolts) em V5/V/C2 em MAX_DEPRESSION_V5_TIME.

@MAX_DEPRESSION_V5_TIME

Hora de depressdo maxima em formato aaaaMMddHHmmss. Se
a gravagao for maior que 24 horas, um “/1” ou “/2” sera
adicionado apds a hora indicando em qual dia ocorreu.

@MAX_ELEVATION_V1_UV

Elevagdo maxima do segmento ST em microvolts (1 mm = 100
microvolts) em V1/1/C1 em MAX_ELEVATION_V1_TIME.

@MAX_ELEVATION_V1_TIME

Hora de elevagdo maxima em formato aaaaMMddHHmmss. Se
a gravagao for maior que 24 horas, um “/1” ou “/2” sera
adicionado apés a hora indicando em qual dia ocorreu.

@MAX_ELEVATION_V5_UV

Elevagdo maxima do segmento ST em microvolts (1 mm = 100
microvolts) em V5/V/C2 em MAX_ELEVATION_V5_ TIME.

@MAX_ELEVATION_V5_TIME

Hora de elevagdo maxima em formato aaaaMMddHHmmss. Se
a gravagao for maior que 24 horas, um “/1” ou “/2” sera
adicionado apés a hora indicando em qual dia ocorreu.

/HOLTER_STATISTICS/PAUSES

@LONGEST_RR_SEC

Intervalo RR mais longo (segundos) observado em
LONGEST_RR_TIME. E possivel incluir ou excluir intervalos RR
entre batimentos ectopicos e normais de acordo com os critérios
de varredura/analise.

@LONGEST_RR_TIME

Hora de elevagao maxima em formato aaaaMMddHHmMmss.
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Numero de intervalos RR com durag&o superior ao limiar de
pausa definido nos Critérios de varredura/analise (2.0 segundos
como padrdo). E possivel incluir ou excluir intervalos RR entre
batimentos ectdpicos e normais de acordo com os critérios de
varredura/analise.

/HOLTER_STATISTICS/SUMMARY_NARR
ATIVE

/HOLTER_STATISTICS/COMMENTS

Comentarios do médico.

IHOLTER_STATISTICS/DIARY

Lista de entradas diarias.

IHOLTER_STATISTICS/DIARY/DIARY_ENT
RY

@TIME

Hora da entrada diaria em formato aaaaMMddHHmmss.

@LABEL

Rétulo de evento diario, por exemplo, “Botdo de evento
pressionado”.

IHOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS

IHOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD

Estatisticas de cada periodo entre eventos diarios.

@TIME_RANGE Intervalo de tempo do periodo em formato “aaaaMMddHHmMmmss
— aaaaMMddHHmmss”.

@START_TIME Inicio do intervalo de tempo em formato aaaaMMddHHmMmss.

@END_TIME Final do intervalo de tempo em formato aaaaMMddHHmmss.

@LABELS

@START_LABEL Rétulo diario que inicia o periodo diario.

@END_LABEL Rétulo diario que termina o periodo diario.

/HOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD/HEART_RATE

@MIN_RATE Batimento cardiaco minimo (BPM) no periodo.
@MEAN_RATE Batimento cardiaco médio (BPM) ao longo de todo o periodo.
@MAX_RATE Batimento cardiaco maximo (BPM) inclusive batimentos

ventriculares no periodo.

@TACHY_BEATS

Numero de batimentos no periodo com batimento cardiaco
superior a TACHYCARDIA_LIMIT_BPM.

@TACHY_PERCENT

Percentagem de batimentos no periodo com batimento cardiaco
superior a TACHYCARDIA_LIMIT_BPM.

@BRADY_BEATS

Numero de batimentos no periodo com batimento cardiaco
inferior a BRADYCARDIA_LIMIT_BPM.

@BRADY_PERCENT

Percentagem de batimentos no periodo com batimento cardiaco
inferior a BRADYCARDIA_LIMIT_BPM.

IHOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD/SUPRAVENTRICULAR_ECTOPY

@AFIB_TIME_PERCENTAGE

Quando detectado, % de tempo que a fibrilagéo atrial existia
durante o periodo.

@AFIB_PEAK_AVERAGE_RATE

Quando detectado, batimento pico médio durante a fibrilagéo
atrial (BPM).

@SINGLES Numero de ocorréncias de um unico batimento ectopico
supraventricular durante o periodo.
@COUPLETS Numero de ocorréncias de dois batimentos ectdpicos

supraventriculares consecutivos durante o periodo.
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@RUNS

NuUmero de ocorréncias de trés ou mais ciclos de batimentos
ectopicos supraventriculares consecutivos durante o periodo.

@FASTEST_RUN_RATE

Batimento cardiaco (BPM) mais rapido medido ao longo de ciclos
supraventriculares no FASTEST_RUN_TIME.

@FASTEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais rapido em formato aaaaMMddHHmmss.

@LONGEST_RUN_RATE

Ciclo supraventricular mais longo (numero de batimentos) medido
em LONGEST_RUN_TIME.

@LONGEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais longo em formato aaaaMMddHHmmss.

@TOTAL Numero total de batimentos ectépicos supraventriculares durante
o periodo.
@MAX_RUN Numero de batimentos no ciclo mais longo.

/HOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD/VENTRICULAR_ECTOPY

@VENT_PACED_TIME_PERCENTAGE

Quando existe marca-passo, % do tempo que o ritmo ventricular
estava ativo durante o periodo.

@VENT_PACED_BEATS

Se houver marca-passo, quantos batimentos foram marcados.

@SINGLES Numero de ocorréncias de um Unico batimento ectépico
ventricular durante o periodo.
COUPLETS Numero de ocorréncias de dois batimentos ectépicos
p
ventriculares consecutivos durante o periodo.
@RUNS Numero de ocorréncias de trés ou mais ciclos de batimentos

ectépicos ventriculares consecutivos durante o periodo.

@FASTEST_RUN_RATE

Batimento cardiaco (BPM) mais rapido medido ao longo de ciclos
ventriculares no FASTEST_RUN_TIME.

@FASTEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais rapido em formato aaaaMMddHHmmss.

@LONGEST_RUN_RATE

Ciclo ventricular mais longo (numero de batimentos) medido em
LONGEST_RUN_TIME.

@LONGEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais longo em formato aaaaMMddHHmMmss.

@NUMBER_R_ON_T

Numero de ocorréncias de uma onda R detectada na onda T do
batimento anterior.

@TOTAL Numero total de batimentos ectépicos ventriculares durante o
periodo.
@MAX_RUN Numero de batimentos no ciclo mais longo.

/HOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD/PAUSES

@LONGEST_RR_SEC

Intervalo RR mais longo (segundos) observado em
LONGEST_RR_TIME. E possivel incluir ou excluir intervalos RR
entre batimentos ectépicos e normais de acordo com os critérios
de varredura/analise.

@LONGEST_RR_TIME

Hora de elevagao maxima em formato aaaaMMddHHmMmss.

@NUM_RR_GREATER_2_SEC

Numero de intervalos RR com duragao superior ao limiar de
pausa definido nos critérios de varredura/anélise (2.0 segundos
como padrao). E possivel incluir ou excluir intervalos RR entre
batimentos ectdpicos e normais de acordo com os critérios de
varredura/andlise.

IHOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD/RR_VARIABILITY

@PERCENT_RR_GREATER_50

A percentagem de intervalos RR consecutivos com uma
diferenga superior a 50 ms entre batimentos normais.
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@RMS_SD Raiz medial dos quadrados das diferengas consecutivas dos
intervalos RR (ms) entre batimentos normais.

@MAGID_SD Desvio padrao Magid dos intervalos RR (ms).

@KLEIGER_SD Desvio padrao Kleiger dos intervalos RR (ms).

IHOLTER_STATISTICS/DIARY_PERIODS/P
ERIOD/PACED_BEATS

@ATRIAL

Numero de batimentos ritmados atriais no periodo.

@VENTRICULAR

Numero de batimentos ventriculares ritmados no periodo.

@CAPTURE_FAILURE

Numero detectado de picos do marca-passo sem um QRS no
periodo.

@UNDER_SENSE

Numero de vezes que o pico do marcapasso foi detectado cedo
demais (o sensor nao detectou o ritmo) no periodo.

@OVER_SENSE

Numero de vezes que o pico do marcapasso nao foi detectado
quando era esperado (o sensor detectou um ritmo quando néo
havia um) no periodo.

/HOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E

Estatisticas de ritmo hora a hora.

IHOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E/PERIOD

Estatisticas de ritmo de uma hora.

2 ntervalo de tempo do periodo em formato “aaaa mmss
TIME_RANGE Int lo de d jod f to “ MMddHH
— aaaaMMddHHmMmss”.
- nicio do intervalo de tempo em formato aaaa mmss.
@START_TIME Inicio do int lo de t f t MMddHH
inal do intervalo de tempo em formato aaaa mmss.
END_TIME Final do int lo de temp f t MMddHH
@LABELS
@START_LABEL
@END_LABEL

/HOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E/PERIOD/HEART_RATE

@MIN_RATE Batimento cardiaco minimo (BPM) no periodo.
@MEAN_RATE Batimento cardiaco médio (BPM) ao longo de todo o periodo.
@MAX_RATE Batimento cardiaco maximo (BPM) inclusive batimentos

ventriculares no periodo.

@TACHY_BEATS

Numero de batimentos no periodo com batimento cardiaco
superior a TACHYCARDIA_LIMIT_BPM.

@TACHY_PERCENT

Percentagem de batimentos no periodo com batimento cardiaco
superior a TACHYCARDIA_LIMIT_BPM.

@BRADY_BEATS

Numero de batimentos no periodo com batimento cardiaco
inferior a BRADYCARDIA_LIMIT_BPM.

@BRADY_PERCENT

Percentagem de batimentos no periodo com batimento cardiaco
inferior a BRADYCARDIA_LIMIT_BPM.

/HOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E/PERIOD/SUPRAVENTRICULAR_ECTOP
Y

@AFIB_TIME_PERCENTAGE

Quando detectado, % de tempo que a fibrilagéo atrial existia
durante o periodo do perfil.

@AFIB_PEAK_AVERAGE_RATE

Quando detectado, batimento pico médio durante a fibrilagéo
atrial (BPM).
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@SINGLES Numero de ocorréncias de um unico batimento ectopico
supraventricular durante o periodo do perfil.

@COUPLETS Numero de ocorréncias de dois batimentos ectdpicos
supraventriculares consecutivos durante o periodo do perfil.

@RUNS Numero de ocorréncias de trés ou mais ciclos de batimentos

ectopicos supraventriculares consecutivos durante o periodo do
perfil.

@FASTEST_RUN_RATE

Batimento cardiaco (BPM) mais rapido medido ao longo de ciclos
supraventriculares no FASTEST_RUN_TIME.

@FASTEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais rapido em formato aaaaMMddHHmmss.

@LONGEST_RUN_RATE

Ciclo supraventricular mais longo (numero de batimentos) medido
em LONGEST_RUN_TIME.

@LONGEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais longo em formato aaaaMMddHHmmss.

@TOTAL Numero total de batimentos ectépicos supraventriculares durante
o periodo do perfil.
@MAX_RUN Numero de batimentos no ciclo mais longo.

/HOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E/PERIOD/VENTRICULAR_ECTOPY

@VENT_PACED_TIME_PERCENTAGE

Quando existe marca-passo, % do tempo que o ritmo ventricular
estava ativo durante o periodo do perfil.

@VENT_PACED_BEATS

Se houver marca-passo, quantos batimentos foram marcados.

@SINGLES Numero de ocorréncias de um Unico batimento ectépico
ventricular durante o periodo do perfil.

@COUPLETS Numero de ocorréncias de dois batimentos ectépicos
ventriculares consecutivos durante o periodo do perfil.

@RUNS Numero de ocorréncias de trés ou mais ciclos de batimentos

ectodpicos ventriculares consecutivos durante o periodo do perfil.

@FASTEST_RUN_RATE

Batimento cardiaco (BPM) mais rapido medido ao longo de ciclos
ventriculares no FASTEST_RUN_TIME.

@FASTEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais rapido em formato aaaaMMddHHmmss.

@LONGEST_RUN_RATE

Ciclo ventricular mais longo (nimero de batimentos) medido em
LONGEST_RUN_TIME.

@LONGEST_RUN_TIME

Hora do ciclo mais longo em formato aaaaMMddHHmMmss.

@NUMBER_R_ON_T

Numero de ocorréncias de uma onda R detectada na onda T do
batimento anterior.

@TOTAL Numero total de batimentos ectépicos ventriculares durante o
periodo do perfil.
@MAX_RUN Numero de batimentos no ciclo mais longo.

/HOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E/PERIOD/PAUSES

@LONGEST_RR_SEC

Intervalo RR mais longo (segundos) observado em
LONGEST_RR_TIME. E possivel incluir ou excluir intervalos RR
entre batimentos ectdpicos e normais de acordo com os critérios
de varredura/analise.

@LONGEST_RR_TIME

Hora de elevagdo maxima em formato aaaaMMddHHmmss.

@NUM_RR_GREATER 2 _SEC

Numero de intervalos RR com duragéo superior ao limiar de
pausa definido nos critérios de varredura/anélise (2.0 segundos
como padrao). E possivel incluir ou excluir intervalos RR entre
batimentos ectdpicos e normais de acordo com os critérios de
varredura/analise.
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@PERCENT_RR_GREATER_50

A percentagem de intervalos RR consecutivos com uma
diferenca superior a 50 ms entre batimentos normais.

@RMS_SD Raiz medial dos quadrados das diferengas consecutivas dos
intervalos RR (ms) entre batimentos normais.

@MAGID_SD Desvio padrao Magid dos intervalos RR (ms).

@KLEIGER_SD Desvio padrao Kleiger dos intervalos RR (ms).

/HOLTER_STATISTICS/RHYTHM_PROFIL
E/PERIOD/PACED_BEATS

@ATRIAL

Numero de batimentos ritmados atriais no periodo do perfil.

@VENTRICULAR

Numero de batimentos ventriculares ritmados no periodo do
perfil.

@CAPTURE_FAILURE

Numero detectado de picos do marca-passo sem um QRS no
periodo do perfil.

@UNDER_SENSE

Numero de vezes que o pico do marcapasso foi detectado cedo
demais (o sensor ndo detectou o ritmo) no periodo do perfil.

@OVER_SENSE

Numero de vezes que o pico do marcapasso nao foi detectado
quando era esperado (o sensor detectou um ritmo quando néo
havia um) no periodo do perfil.

EPISODES

/HOLTER_STATISTICS/ST_DEPRESSION_

EPISODES/EPISODE

/HOLTER_STATISTICS/ST_DEPRESSION_

Um episédio de depresséo ST que atende aos critérios de
varredura/analise @ST_DEPRESSION_UV.

@ONSET O inicio do episédio de depressao ST em formato
aaaaMMddHHmmss.

@END O final do episédio de depressdo ST em formato
aaaaMMddHHmmss.

@DURATION A duragéo do episodio de depressdo ST em formato HH:mm:ss.

@MAX_UV A depressdo ST maxima no episédio, em microvolts.

@AVERAGE_UV

A depressédo ST média no episédio, em microvolts.

@PRIMARY_CHANNEL

O canal com a maior depressao ST.
|

Il

11
avVR
aVvL
aVvVF
VA1
V2
V3
V4
V5
V6

@SECONDARY_CHANNEL

Outros canais também atendem aos critérios de depressao ST,
separados por virgulas.

|

Il

11

avVR

aVvL

aVvVF
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Marca XML Descrigao

V1

V2

V3

V4

V5

V6
@MEAN_RATE O batimento cardiaco médio (BPM) durante o episédio.
IHOLTER_STATISTICS/ST_ELEVATION_E
PISODES
IHOLTER_STATISTICS/ST_ELEVATION_E | Um episddio de elevagado ST que atende aos critérios de
PISODES/EPISODE varredura/analise @ST_ELEVATION_UV.
@ONSET O inicio do episddio de elevagdo ST em formato

aaaaMMddHHmmss.
@END O final do episddio de elevagdo ST em formato

aaaaMMddHHmMmss.
@DURATION A duragdo do episodio de elevacdo ST em formato HH:mm:ss.
@MAX_UV A elevagdo ST maxima no episédio, em microvolts.
@AVERAGE_UV A elevacdo ST média no episddio, em microvolts.
@PRIMARY_CHANNEL O canal com a maior elevagao ST.

|

Il

i

avVR

avL

aVvF

V1

V2

V3

V4

V5

V6
@SECONDARY_CHANNEL QOutros canais também atendem aos critérios de elevagéo ST,

separados por virgulas.

|

Il

i

avVR

avL

aVvF

V1

V2

V3

V4

V5

V6
@MEAN_RATE O batimento cardiaco médio (BPM) durante o episédio.
IHOLTER_STATISTICS/TACHYCARDIA_E
PISODES
IHOLTER_STATISTICS/TACHYCARDIA_E Um episddio de taquicardia conforme definido pelos critérios de
PISODES/TB_EPISODE varredura/analise @TACHYCARDIA_LIMIT_BPM.
@ONSET O inicio do episddio em formato aaaaMMddHHmMmss.
@END O final do episddio em formato aaaaMMddHHmMmss.
@DURATION A duragéo do episodio em formato HH:mm:ss.
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@EXTREME_RATE_BPM

CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Marca XML Descrigao

O batimento cardiaco maximo (em BPM) que ocorre no episddio.

@MEAN_RATE_BPM

O batimento cardiaco médio (BPM) do episddio.

@TOTAL_BEATS

Nudmero total de batimentos no episddio.

/HOLTER_STATISTICS/BRADYCARDIA_E
PISODES

IHOLTER_STATISTICS/BRADYCARDIA_E
PISODES/TB_EPISODE

Um episédio de bradicardia conforme definido pelos critérios de
varredura/andlise @BRADYCARDIA_LIMIT_BPM.

@ONSET O inicio do episédio em formato aaaaMMddHHmMmss.
@END O final do episédio em formato aaaaMMddHHmMmss.
@DURATION A duragéo do episodio em formato HH:mm:ss.

@EXTREME_RATE_BPM

O batimento cardiaco minimo (em BPM) que ocorre no episédio.

@MEAN_RATE_BPM

O batimento cardiaco médio (BPM) do episddio.

@TOTAL_BEATS

Nudmero total de batimentos no episddio.

/HOLTER_STATISTICS/STRIP_LIST

IHOLTER_STATISTICS/STRIP_LIST/STRIP

@ANNOTATION

A anotagao da faixa.

@TIME

A hora da primeira amostra na faixa, no formato
aaaaMMddHHmMmss.

/HOLTER_STATISTICS/TRENDS

/HOLTER_STATISTICS/TRENDS/TEND

@TREND_TYPE

TREND_ST_CONDUTOR_| = Nivel de ST no condutor |
TREND_ST_LEAD_II

TREND_ST_LEAD_IllI

TREND_ST_LEAD_AVR

TREND_ST_LEAD_AVL

TREND_ST_LEAD_AVF

TREND_ST_LEAD_V1

TREND_ST_LEAD_V2

TREND_ST_LEAD_V3

TREND_ST_LEAD_V4

TREND_ST_LEAD_V5

TREND_ST_LEAD_V6

TREND_VPB = Batimento supraventricular
TREND_VPB = Batimento ventricular
TREND_VPB2 = Disticos por periodo de 5 min
TREND_VPB3PLUS = Ciclos por periodo de 5 min
TREND_HR = Batimento cardiaco

TREND_RR = intervalos RR
TREND_STD_DEV_RR = desvio padrdao RR

@TREND_LABEL

Rétulo da tendéncia.

@TREND_VALID

VERDADEIRO = tendéncia tem informagéao valida.
FALSO = sem tendéncia.

MAX_VALID VERDADEIRO = tem valores maximos validos.
@MAX_

FALSO = valores maximos devem ser ignorados.
@MIN_VALID VERDADEIRO = tem valores min. validos.

FALSO = valores minimos devem ser ignorados.

@AVG_DURATION_SEC

Numero médio de segundos representado por cada valor de
tendéncia. P. ex.: 5, 300.

@MAX_MIN_DURATION_SEC

@UNITS

Unidades nas quais os valores s&o expressos.
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Marca XML Descrigao

UV (para tendéncias ST)

BPM (para tendéncias SVPB, VPB, BC)
VPB_COUPLETS_PER_5MIN (para tendéncias VPB2)
VPB_RUNS_PER_5MIN (para tendéncias VPB3PLUS)
MSEC (para tendéncias RR, STD_DEV_RR)

/HOLTER_STATISTICS/TRENDS/TEND/TR
END_VALUE

@DATE_TIME_HL7

Hora do valor de tendéncia em formato aaaaMMddHHmMmss.

@MIN_VALUE Valor minimo no periodo do valor da tendéncia. Ignorar se
@MIN_VALUE_VALID=FALSE.

@AVG_VALUE Valor médio no periodo do valor da tendéncia.

@MAX_VALUE Valor maximo no periodo do valor da tendéncia. Ignorar se
@MAX_VALID=FALSE.

@VALID VERDADEIRO = o valor da tendéncia tem valores validos.

FALSO = valor de tendéncias deve ser ignorados.

HScribe Strip Welch Allyn XML

Arquivo de esquema XML: HolterECG_VS5.xsd

Marca XML Descrigao

IHOLTER_ECG

@RECORDER_TYPE

Tipo e versdo do gravador. P. ex.: “H12.Cont.3.12”

@SCAN_NUMBER

Numero atribuido pelo H-Scribe quando os dados séo baixados
do dispositivo. Pode ser substituido pelo usuario.

@DATE_RECORDED

A data e a hora de inicio da gravagao do ECG. No formato
aaaaMMddHHmMmss.

@DATE_PROCESSED

Data quando os dados foram baixados do dispositivo em formato
aaaaMMdd.

@RECORDER_NUMBER

Numero do gravador Holter conforme inserido pelo usuario H-
Scribe.

@HOOKUP_TECH

Nome do técnico de conexao.

@ANALYST

Nome do analista Holter.

@REFERRING_PHYSICIAN

Nome do médico solicitante.

@REVIEWING_PHYSICIAN

Nome do médico revisando/confirmando o relatério Holter.

@ACQUISITION_TIME

A data e hora da primeira amostra desta faixa de forma de onda.
No formato aaaaMMddHHmMmss.

@ANNOTATION

A anotagao da faixa.

@WORKSTATION

Nome da lista de pacientes onde a gravacgéao foi armazenada.

@ORDER_NUMBER

@ACCESSION_NUMBER

Ndmero de acesso DICOM

@ADMISSION_ID

ID de admissdo DICOM.

/HOLTDER_ECG/PATIENT

@NAME Nome completo do paciente conforme introduzido no campo
Nome.
@LAST_NAME Sobrenome do paciente, se uma virgula foi usada para separar o

sobrenome do nome.
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Marca XML Descrigao

@FIRST_NAME

Nome do paciente, se uma virgula foi usada para separar o
sobrenome do nome.

@MIDDLE_NAME

O nome do meio do paciente, se puder ser analisado.

@ID Numero do registro médico primario do paciente.
@SECOND_ID ID secundaria do paciente, como uma ID de admissao.
@AGE Idade do paciente em anos.
@SEX Desconhecido
Masculino
Feminino
@INDICATIONS Indicagdes do teste Holter, separado por virgula.
@MEDICATIONS Nome de medicamentos, separado por virgula.
@DOB Data de nascimento do paciente formatada de acordo com as
definigdes regionais locais.
@DOB_EX Data de nascimento do paciente em formato aaaaMMdd.
/HOLTER_ECG/SOURCE
@TYPE HOLTER
@MANUFACTURER Welch Allyn, Inc.
@MANUFACTURER_ID 8 = Welch Allyn
@MODEL Tipo e verséo do gravador. P. ex.: “H12.Cont.3.12”
@ID Numero do gravador inserido pelo usuario.

@RECORDER_SERIAL_NUMBER

NuUmero de série do gravador, se disponivel.

/HOLTER_ECG/DEMOGRAPHIC_FIELD_LI
ST

Lista completa de todos os campos de dados demograficos. Util
quando os rétulos do campo foram personalizados.

/HOLTER_ECG/DEMOGRAPHIC_FIELD_LI
ST/DEMOGRAPHIC_FIELD

@NAME

Nome do campo.
NOME_COMPLETO
SOBRENOME

NOME
NOME_DO_MEIO

ID

SECOND_ID

IDADE

SEXO
REFERRING_PHYSICIAN
REVIEWING_PHYSICIAN
INDICACOES
MEDICAMENTOS
RECORDER_TYPE
RECORDER_NUMBER
HOOKUP_TECH
ANALISTA
SCAN_NUMBER
RECORD_DATE
RECORD_START_TIME
SCAN_DATE

Dt. nasc.

COMENTARIO

@LABEL

Rétulo do campo exibido para o usuario do H-Scribe.

@VALUE

Valor do campo.

/HOLTER_ECG/BEAT_LIST/BEAT
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CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Marca XML Descrigao

@TYPE

0 = Normal

1 = Batimento prematuro supraventricular
2 = Batimento prematuro ventricular
3 = Fuséo

4 = Ritmado ventricular

5 = Fuga ventricular

7=RemT

8 = Atrtificial

9 = Desconhecido

10 = bloqueio de ramo de feixe

11 = Irregular

12 = Interpolado

13 = Ritmado atrial

14 = Ritmado duplo

@TYPE_EX

Esse atributo € mantido para compatibilidade com versdes
anteriores, mas nao oferece mais informagdes do que o atributo
TYPE. Usar o atributo TYPE quando possivel.

0 = Normal

1 = Batimento prematuro supraventricular

3 = Fuséo

4 = Ritmado

7 = Desconhecido

10 = Batimento prematuro ventricular (inclusive interpolado)
13 = Fuga ventricular

40=RemT

@QON

Inicio de QRS em milissegundos do inicio da faixa.

@RR

Intervalo de RR em milissegundos do pico R anterior até o
Pico R deste batimento.

@FILTERED_RR

Média deste intervalo RR, os 32 intervalos RR anteriores e os 32
intervalos RR seguintes (ou seja, uma janela deslizante de 65
batimentos, centrada neste batimento). Expresso em
milissegundos

@QT

Média deste intervalo QT, os 32 intervalos QT anteriores e os 32
intervalos QT seguintes (ou seja, uma janela deslizante de 65
batimentos, centrada neste batimento). Expresso em
milissegundos

/HOLTER_ECG/CHANNEL

@OFFSET O offset deste canal, milissegundos, do inicio da faixa. Sempre 0
porque os gravadores da Welch Allyn capturam todos os
condutores simultaneamente.

@BITS 16

@FORMAT ASSINADO

@UNITS_PER_MV

O valor de 1 mV. P. ex.: 160 significa que cada unidade
representa 1000/160 = 6,25 uV.

@DURATION

A duragdo do canal, em milissegundos.

@SAMPLE_FREQ

A frequéncia de amostragem em Hertz.

@AC_FILTER_HZ

DESABILITADO
HABILITADO
50

60

@HIGH_PASS_FILTER

DESABILITADO
HABILITADO

@HIGH_PASS_FILTER_CUTOFF_FREQ_H
z

Normalmente “0,05” Hz.
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@NAME

CONFIGURAGAO DE TROCA DE DADOS DO HSCRIBE

Marca XML Descrigao

|

]

]
aVR
aVL
aVF
V1
V2
V3
V4
V5
V6

@ENCODING

BASE6G4

@DATA

As amostras de forma de onda codificadas em Base64.
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18. ETAPAS BASICAS

Esta se¢do ¢ oferecida como um guia para auxiliar os novos usudrios na operagao basica do sistema HScribe ao executar procedimentos de rotina e
revisdo de resultados. Consulte as se¢des apropriadas neste manual do usuério para obter mais detalhes, conforme necessario.

Agendar exame Holter (opcional)

1. Icone MWL/Pacientes

2. Guia Pacientes - Botdo Novo paciente > Inserir
informagdes > Salvar paciente

MTWTF 5=

3. Guia MWL - Botiao Novo pedido - Procurar e selecionar 123 k_
paciente > Inserir informagdes do pedido f 783900

153147516 F
4.  Salvar pedido > Sair

MWL | Patients

Preparar gravador

1. Conecte o gravador H3+ ao cabo de interface do sistema ou o cartdo de midia
H12+ ao leitor de cartdes de midia

2. Icone Preparar gravador/cartdo; Exclua os dados anteriores, se houver

3. Selecione a guia Pedido OU Pacientes para procurar OU inserir as
informacgdes do paciente

4.  Botédo Preparar gravador/cartdo - desconectar

Prepare Recorder/Card
5. 8Sair - conectar paciente

Importar gravagao
1. Conecte o gravador H3+/cartdo de midia H12+
ao cabo de interface do sistema/leitor de cartdo
de midia Start
2. Icone Importar gravagdo > Gravagio
correspondente OU inserir Informagdes do X X
paciente “
3. Botdo Adquirir gravador/cartao - T
1ary cniries
4. Botao Iniciar 2> Aquisi¢o concluida > _
Lista diaria > Sair
- = +  Time Description
* Adquirindo gravagéo Acquire Recorder/Card 10:41:04 AM Palpitations

5. Dados Holter prontos para revisdo/edigdo 02:19:20 PM Palpitations
06:38:54 PM Short of Breath
06:38:57 PM Palpitations

Erase Recorder/Card

. Escolha seu modo de revisdo

6. Apagar gravador/cartao e desconectar
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icone Procurar exames
Botdo Pesquisar - Lista de exames

. O campo de pesquisa em branco lista
todos os exames Holter ou insira um
nome ou ID para obter uma
correspondéncia

. Classifique a lista pelo cabecalho da
coluna

Destaque o exame desejado - Botdo Editar
. Adquirindo gravagéo

Dados Holter prontos para revisao/edi¢ao

. Escolha seu modo de revisdo

Revisao rapida com faixas automaticas

Guia Faixas - Adicionar automatico... > OK
Clique na 1" faixa na lista para rever
a.  Seta para baixo para ir para proxima faixa, ou
b.  Botdo Artefato/tecla A para excluir ECG
c.  Botio Excluir/tecla Excluir para excluir faixa

Guia ECG - revise 0 ECG de exposigdo completa
conforme necessario

Guia Resumo - revise as estatisticas e insira os
comentarios conforme desejado

Botio Exame > Sair - Finalizar exame >
Visualizagao

a. O relatorio final ¢ aberto para revisdo/modelo
do relatorio/impressao

Sair para fechar o relatorio final
Escolher estado apropriado (por ex., Editado)

Botdo Atualizar para salvar a gravagio e sair

Strips ECG Summary

ETAPAS BASICAS

Procurar exames para revisar e finalizar resultados Holter

Patient ID 2| Last Name

123456 ---3-Channel Recordin...
473669 Harris

937452 Sample 3-CH Recording
Temple 1 -- Sample --

+ Time Annotation Automatic Strips  Duration (s) Leads
10:41:04 AM Diary Event: Palpitations Y 75s ov
10:42:23 AM Isolated Ventricular Beat Y 7.5s v
10:57:20 AM R-on-T Beat Y 758 ov
11:27:55 AM Isolated SV Beat Y 7.5s ov
1:42:03 M Ventraar Govplet Y755 1v__|
01:29:01 FM Maximum Heart Rate 117 BFM Y 758 ov

HA1/I006 114203 AN Ventriosks Coupkes 7.5 Loadss 11V Diwmm)/ R B0

St Ss

(|
SRl e b o
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ETAPAS BASICAS

Varredura retrospectiva com revisdao de modelo e perfil

10.
11.
12.

Guia ECG - Zoom para 30 minutos/pagina -> Pagina para
baixo para uma revisao rapida da qualidade e ritmo do ECG

a. Ferramenta de batimentos = clique e arraste nas regides
do artefato > A (Artefato)

b. Nova varredura/Reanalisar necessaria em caso de
condutor defeituoso ou de qualidade insatisfatoria?

c.  Necessario ajustar Critérios de varredura/analise?

Guia Modelos - rotular novamente, conforme necessario

a. Grupos:
Normal/supraventricular/ventricular/ritmado/desconhecid
o

b.  Clique com o botdo esquerdo no modelo > Clique com o
botao direito do mouse para obter rotulos ou use as teclas de
atalho

Guia Perfil > Navegue até os eventos de ECG mais extremos para
revisdo e edi¢do

a.  Dividir tela para exibir ECG

b. Ferramenta de faixas para adicionar faixas de ECG

c.  Editar/Rotular novamente os batimentos/Adicionar eventos
conforme necessario

Exibir guias Tendéncias/Histogramas/Superposi¢iao conforme
necessario e de acordo com o status do paciente

Selecione as ferramentas disponiveis conforme necessario para revisao

Ferramenta de batimentos
Ferramenta de calibre
Ferramenta de faixa
Ferramenta de eventos

ao o

Guia Faixas - Adicionar automatico... > OK
Clique na 1" faixa na lista para rever

a.  Seta para baixo para ir para proxima faixa, ou
b.  Botdo Artefato/tecla A para excluir ECG
c.  Botdo Excluir/tecla Excluir para excluir faixa

Guia Resumo - revise as estatisticas e insira comentarios

Botio Exame - Sair - Finalizar exame = Visualizagao
d. O relatorio final ¢ aberto para revisdo/impressao

Sair para fechar o relatorio final

Escolher estado apropriado (por ex., Editado)

Botdo Atualizar para salvar a gravagio e sair

|

Relabel to Normal
i Relabel to Supraventricular
I Relabel to Bundle Branch Block

Relabel to Aberrant
Il Relabel to Ventricular

ECG

< - ®m|n2

Profile

’ u Serag AL

| Trends | Histograms | Superimposition |

EREE

Strips

| Profile I:

] Summary L
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ETAPAS BASICAS

Varredura prospectiva com paginagao e/ou superposi¢ao

1. Guia Prospectiva - exibigdo de tela dividida .
s Prospective S
2.  Habilitar/desabilitar configuragdes de parada por categoria i
Ventricular Normal
a Martc‘.’r "Iu ‘jesmarci}r wicular/ New Morphology [ New Morphology
ventricular/normal/supraventricular/marca- Singlet Tachycardia 100, ppM
passo/outro Couplet Bradycardia 50
b.  E possivel selecionar Todos ou Nenhum como uma . U ERLe
30 T4D] Run RR Interval 2000 ms,
alteragdo rapida Other
c.  Definir valores limite para os intervalos Taqui, Bradi Wamyr Diary Event
e RR Supraventricular  Pacemaker ST Onset
d.  Ativa/desativa Sobreposigado Singlet Pacemaker Failure ST Max
L . Couplet Atrial Paced Beat i
3. Escolha Condutores para visualizar usando listas suspensas - _— ; S s
un Ventricular Paced Beat | Atrial Fibrillation
4.  Escolher velocidade de varredura: Lento — Répido -
InstaPage Scan
5. Iniciar (F7) varredura/Parar (F8) conforme desejado Slow © 0@ OO Fast
Superimposition © InstaPage

6.  Adicionar Faixas usando a ferramenta, conforme desejado

7.  Selecione a Ferramenta de batimentos e clique com o
botdo direito do mouse nos batimentos para @ O
Start Prospective Scan (F7)

a.  Rotular novamente/Inserir/Excluir batimentos
conforme necessario

B Learn Supraventricular

b.  Aprender a rotular novamente todos os batimentos
p . I Learn Bundle Branch Block
de uma determinada forma
Learn Aberrant
8.  Selecione as ferramentas disponiveis, conforme necessario, para i Learn Ventricular
o final do ECG

o o

Ferramenta de batimentos

Ferramenta de calibre .
Ferramenta de eventos %
Pagina para cima/para baixo ou seta direita/esquerda _

durante ECG continuo

e.  Ajuste os critérios de varredura/analise conforme
necessario
f.  Clique na barra de tempo do ECG E E

g.  Redefinir para comegar no inicio do ECG

08:37:17 AM
00:30:17

9. Guia Faixas - Adicionar automatico... > OK

10. Clique na 1" faixa na lista para rever Stri ps

a.  Seta para baixo para ir para proxima faixa, ou d — | Profile [
b.  Botdo Artefato/tecla A para excluir ECG
c.  Botio Excluir/tecla Excluir para excluir faixa

11. Guia Resumo - revise as estatisticas e insira comentarios ] Summ ary L
12. Botiao Exame - Sair - Finalizar exame - Visualizacao
a. O relatorio final ¢ aberto para revisdo/impressao

13.  Sair para fechar o relatério final

14.  Escolher estado apropriado (por ex., Editado)

15. Botao Atualizar para salvar a gravacio e sair
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