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1 Introducao

Este manual descreve a operacdo do Poligrafo TEB SP12+ no Modo
Eletrofisiologia.

A abrangéncia deste manual restringe-se a operacdo dos equipamentos ja
instalados, em procedimentos de Eletrofisiologia. Outros aspectos podem ser
consultados nos seguintes manuais de usuério:

e Fundamentos e Instalacdo;

e  Modo Hemodinamica;

e Gravagao de Exames;

e Anélise P6s Exame.

Em particular, no caso de se utilizarem canais de pressdo nos exames de
eletrofisiologia, € muito importante a leitura do manual do Modo
Hemodinamica, pois la sdo dadas informagdes importantes sobre o zeramento e
a conferéncia do bom funcionamento dos canais de pressao.

E muito importante que este manual fique acessivel aos usuarios do
equipamento. Em caso de necessidade de mais copias, solicite-as a TEB.

No texto a seguir, por simplicidade, o Poligrafo TEB SP12+, pode ser referido
apenas como SP12+. Da mesma forma, o Programa de operagao do Poligrafo
TEB SP12+, como Programa SP12+.

O Programa de Analise Pés-Exame sera referido como Programa SP12+P6s.
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Capitulo 2 — Iniciando a Operagao

2 Iniciando a Operacao

A tela inicial do Programa SP12+ que é apresentada ao ligar, possui, em sua
parte superior, um menu de comandos na forma de texto e na forma de botdes:

Arquivo Configuragdo Exame Ajuda

o] s & 2

Saida do Programa

O botao de Saida ﬂl, ou o comando “Arquivo” / “Sair”, fecham o programa.

Antes do Programa SP12+ ser utilizado pela primeira vez, algumas informagdes
de configuragdo devem ser introduzidas.

Configuracao

A opcdo de “Configuracdo” possibilita personalizar alguns aspectos do
equipamento, através de uma janela de dialogo. Para ativar esta opgao, clique,
com o mouse, no item “Configuragdo”.

Existem quatro telas para a configuragdo do equipamento: a tela de
Configuracdo Geral, a tela de Configuracdo de Marcas, a tela de Fases e a de
Logo.

Configuracao Geral

O acesso a tela de configuracdo geral é feito através do item “Configuracdo” e

escolha “Geral”, presente no menu ou entdo pelo botado gl da tela inicial, que
surge ao se ligar o equipamento.

Ativando-se este comando, abre-se a seguinte janela:
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Hospital:

Complementa:

Localidade:

|
Enderegao: I
|
|

Idioma: IPDHugués {Brasil)

Mirmero méximo de paginas do comando B

Fress8o em Eletrofisiclogiz: INan 'l Filtro de Rede: IBUHZ 'l

— Cor de fundo do monitor de sinais

Eletrofisiologia: -l

— Gravacfo retroativa (em segundos)

G: 20 - alt-G: na

— Impress@o

Ilmpressora Branco & Preto j

Listas de Intervalos do Estimulador em Orderm: ICFESCBNB 'l

x Cancelal

Através dela podem ser configurados os seguintes recursos:

Os campos: “Hospital”, “Endereco”, “Complemento” e “Localidade”,
servem para se identificar a instituicao proprietaria do sistema, e o
departamento onde se faz uso do mesmo. Cada campo tem espaco para 40
caracteres. Estes dados sdo impressos juntamente com o cadastro do
paciente.

Idioma: Escolhe o idioma do programa. Atualmente, pode-se escolher entre
portugués ou espanhol.

Numero maximo de paginas do comando R: neste campo € selecionado o
numero maximo de folhas que podem ser impressas quando é solicitada a
impressdo, sendo o nimero maximo permitido de 10 folhas.

Pressdo em Eletrofisiologia (Esta opcdo esta disponivel apenas para o
Poligrafo TEB SP12+): estando habilitado este recurso, sera possivel incluir
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Capitulo 2 — Iniciando a Operagao

canais de pressdo nos arranjos do modo eletrofisiologia, nos modelos de
equipamento que possuem os sensores adequados.

¢ Filtro de rede: é possivel escolher entre os filtros de rede de 50 ou 60Hz.

¢ Cor de Fundo do Monitor de Sinais: permite escolher a cor de fundo sobre a
qual os sinais serdo desenhados, de acordo com a preferéncia do usuario.
Isto possibilita optar pela situacdo de melhor contraste na visualizagcdo dos
sinais.

¢ Gravacao Retroativa (em segundos): quando é realizada a gravagcdo de um
bloco (tecla “G”), é possivel configurar o intervalo deste bloco de 8 a 80
segundos. No caso da gravacdo continua (“Alt” + “G”), também é possivel
comegar a partir de um instante anteriormente monitorado. Este intervalo
retroativo pode variar de 0 a 80 segundos. Para obter maiores informacgdes
sobre os modos de gravagdo, consulte o manual de Gravacao.

¢ Impressdo: no caso de esta opgao ser selecionada, ha duas opgdes para
imprimir os sinais. No modo “Impressora a Cores”, os sinais selecionados
sdo impressos numa impressora a cores externa ao Poligrafo. No modo
“Impressora Branco & Preto”, os sinais selecionados sdo impressos na
impressora interna do Poligrafo.

e Lista de intervalos do estimulador em ordem: A lista dos extraestimulos
pode ser ordenada de ordem decrescente ou crescente.

O botdo “OK” salva a configuragao e fecha a janela. O botdo “cancela” fecha a
janela ignorando as alteracdes que eventualmente tenham sido feitas.

Configuracao de Marcas

’

Para configurar o nome das marcas de gravagao, clique no item “Configuragao’
(ou pressione “Alt-C”) e escolha “Marcas”. O Programa SP12+ apresentara uma
tela com 12 linhas onde se pode digitar o nome de cada uma das 12 marcas de
gravacdo disponiveis (de F1 a F12).

Estas marcas servem para permitir ao usuario localizar instantes importantes do
exame, durante sua anélise posterior.

Configuracao de Fases

Para configurar o nome das fases, clique no item “Configuragao” (ou pressione
Alt-C) e escolha “Fases”. O programa apresentara uma tela onde se pode digitar
e configurar o titulo de blocos ou trechos durante o exame. Podem-se gravar
frases de até 40 caracteres. Os nomes destas fases podem servir como titulos
para as folhas impressas dos tragados que compdem o laudo final do exame.
Desta forma, ndo é necessério digita-lo a cada pedido de impressdo, o que
também aumenta a rapidez do exame sem prejuizo de sua qualidade.
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A janela de configuracdo podera ser acessada sempre que for necessaria
qualquer atualizagdo. Porém, esta janela ndo pode ser aberta durante a
realizacdo de um exame.

Realizando o Exame

O exame € iniciado, da tela inicial, através do item de menu “Exame”, na opgdo
de menu “Eletrofisiologia”; ou pelo botao El

No monitor de controle é mostrada a tela de controle de exame, e no monitor
de sinais sdo apresentados os sinais selecionados.

Ao iniciar o exame é apresentada automaticamente a tela de cadastro no
monitor de controle de exame. Durante o preenchimento dos dados do
paciente, o monitor de sinais mostra o ECG do paciente com a indicagdo da
frequéncia cardiaca na tela de controle.

Nome: ||

Exame Niamero: I Prontuario: I
FPesa: I kg Idade: I_,_ anos  Altura: | m
Data: |12f123’14 Hara: |11:43

Pre-awvaliagio:

Equipe Médica:

Tipo de Exame:

Imprimir | o OK I x Cancelal

A tela de controle de exame oferece a possibilidade de comandar todos os
aspectos do exame de forma simples e eficiente. Faremos agora uma
apresentagdo rapida desta tela e em seguida, discutiremos cada uma de suas
fungdes em mais detalhes.

10
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Capitulo 2 — Iniciando a Operagao

O Programa SP12+ permite uma ampla flexibilidade na escolha dos canais que
serdo monitorizados e registrados.

Para cada momento particular de um exame pode ser usado um conjunto
préprio de canais com sensibilidades, filtros, posicdes e velocidade adequadas.
A este conjunto daremos o nome de “Arranjo”.

Arranjos
Sao conjuntos de canais para monitorizacao e registro, com todos os seus
atributos: sensibilidades, filtros, posicoes, identificacdes e velocidade.

Todas as caracteristicas de um arranjo estdo dispostas na forma de uma tabela
que ocupa a maior parte da tela do monitor de controle.

A figura abaixo mostra uma porgao da tela de controle, mostrando os controles
de ajuste do arranjo, para alguns canais.

CANAL FONTE | POSICAO | SENS. IDENTIF. Fcl FCS NOTCH X

5 e e - - EllN- El

o - Nk N - D1 03 - 1w - [N

- EE] - - E[- ElN E

[ 4 Dz -] R N Dz CERE| 1w -] [N 5]
5 & = [ I e O
[ 6 D3 - <]~ N - D3 03 - we -] [N
| 7 - ElEE - El - ENN- ElRF E
[ 8 avR -] |~ N - avR 03 - w0 - [N -]

Ao lado da tabela que define o arranjo em uso existe um quadro de comandos
(ilustrado a seguir) que atuam sobre os arranjos.

Arranjo IU_'L,

|

detalhes

salva
espalha

grupo

FEERLEE

11
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Logo abaixo do quadro de comandos de Arranjos esta um conjunto de botdes
onde sdo oferecidos comandos para abertura das janelas de “cadastro”,

n”ou

“medidas”, “congela”, “trigger”, limitagdo (ou ndo) dos sinais, zeramento das
pressdes e encerramento do exame (“Fim”).

cadastro

A medidas
I congela
n trigger

40mm_-J
n zera pressoes
2 —
Iil fim

Do lado direito da tela de controle sdo mostrados os comandos: selecdo de
canal de frequencimetro, medidas de pressdo, registros, gravacdes de blocos,
atribui¢do de nome aos blocos anterior ou préximo e controle do cronémetro.
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RR

{ms)

freq.:l D2 -I bip: ﬁl

' PS

(mmHg)

PD

{mmHg)

(mmHg)

2 P
S m
(mmHg)

PD

(mmHg)

{mmHg)

registra E imprime n

GRAVACAO
Retroativa: Continua:

G|  aitg

NOME DO BLOCO
Anterior: Proximo:

N|  aitN]

MARCAS (F1 a F12):

Lol 00:10
kcIlell 00:00
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Veja, nos itens que se seguem, uma descricdo mais detalhada dos comandos
desta tela de exame.

Arranjos

Na tabela de Arranjo, cada linha corresponde a um trago da monitorizagao ou
registro (um “canal”), e cada coluna corresponde a uma caracteristica atribuida a
esse trago. Arranjos pré-definidos podem ser selecionados ou lidos do disco.
Pode-se alterar ou montar infinidade de arranjos com um niimero maximo de 32
canais simultaneos os quais podem ser salvos com um nome especifico no disco

rigido.
CANAL | FONTE | Posicho | SENS. | IDENTFE | FCl  FCS | NOTCH
1 oo o ] 8 [ fwd [w N

As colunas referem-se as seguintes caracteristicas:

CANAL: Clicando no nGimero do canal, pode-se escolher a cor de seu
tracado, no monitor de sinais.

FONTE ou origem do sinal: Cada trago pode ter como fonte de sinal
qualquer derivagdo de ECG de superficie, ECG intracavitario ou entrada
auxiliar. Os quatro Gltimos tragos podem também ter como origem sinais de
pressdo. Um hifen preenchendo este campo significa que o traco esta
desligado.

POSICAO do trago: Controla manualmente a altura da tela onde o traco é
desenhado. Ajustando-se esta posicdo vertical, pode-se fazer um traco se
aproximar ou se afastar de outro. Para um ajuste automatico, utilize o botao
“espalha”.

Pode-se também ajustar a posigdo diretamente no monitor de sinais: ao
posicionar o cursor do mouse sobre o nome de um canal o desenho do
cursor passa de uma seta para uma “maozinha”. Para ajustar a posigdo de
desenho do canal, pressione o botdo esquerdo do mouse e mova o cursor
para cima ou para baixo, até colocar o tragado na posigao desejada.

SENSIBILIDADE: £ o valor da sensibilidade vigente para o sinal representado
por esse traco. Para eletrocardiogramas é expresso em fracdo ou multiplo de
N, onde N corresponde a 1 cm/mV; para pressdes é o valor maximo de
pressdo, que faz o tracado chegar ao topo do campo, em mmHg.

IDENTIFICACAO: E um pequeno texto de quatro caracteres que ficara junto
a cada traco, na tela de sinais e no papel, para identifica-lo. Normalmente é
0 mesmo texto que representa a origem do sinal, mas pode ser alterado.

FCI (Frequéncia de Corte Inferior): E o valor da frequéncia de corte inferior
do filtro utilizado nesse traco.

FCS (Frequéncia de Corte Superior): E o valor da frequéncia de corte superior
do filtro utilizado nesse traco.

NOTCH (Filtro de Nulo): Indica se esta ligado ou ndo o filtro que elimina as
interferéncias da rede elétrica, através de um ponto de nulo em sua resposta

14
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Capitulo 2 — Iniciando a Operagao

em frequéncia, na frequéncia de 60Hz ou 50 Hz (ver Configuragao Geral).
Estes filtros s6 estdo disponiveis nos canais de ECG de superficie.

Modificagao de um Arranjo

Para modificar qualquer caracteristica da tabela de arranjo basta clicar com o
mouse sobre o campo que se deseja modificar.

Clicar nos campos das colunas “FONTE”, “SENS.”, “FCS”, “FCI” e “NOTCH”"
fardo surgir a lista de opgdes que podem ser escolhidas.

Cada trago possui uma posigdo “natural” na tela que corresponde a uma
distribuicdo de tragos com espagamentos iguais. Para ajustar a posi¢do do traco

na tela de sinais, utilize os botées .=l e L_1 . Para um posicionamento
automadtico, clique no botao “espalha”. Também é possivel posicionar os
tragados diretamente na tela de sinais, utilizando o mouse: posicione a seta
sobre a identificagdo de um canal, pressione o botdo da esquerda e arraste o
canal para cima ou para baixo.

Depois de se clicar no campo “IDENT.” deve ser digitado o novo texto de
identificacao do traco.

Observe que:

e Para “ligar” um trago, basta escolher um dos sinais da lista de opgdes do
campo “FONTE”. A escolha do hifen “desliga” o traco;

e Para preencher o campo “IDENT.”, o contetido anterior deve ser antes
apagado.

As listas de opcdes mudam ligeiramente em funcdo da fonte de sinal escolhida
para o trago e de sua posicdo na tela:

¢ O namero de valores de sensibilidade e os valores de “FCI” e “FCS” para
eletrocardiogramas sao diferentes para sinais de superficie e intracavitarios;

e Ofiltro “NOTCH" s6 esta disponivel para os canais de ECG de superficie.
Esta opgdo ndo é habilitada para canais intracavitarios;

e Os sinais de pressdo (P1, P2, Pm1 e Pm2) sé podem ser atribuidos aos
altimos quatro tragos da tela. Outra condigdo é que, na “Configuragao”, a
opcdo de “Pressdo em Eletrofisiologia” esteja escolhida “Sim”;

¢ Os canais de pressdo trabalham obrigatoriamente com a mesma
sensibilidade. Basta escolher a sensibilidade de um e qualquer outro canal
de pressao ligado assumira o mesmo valor.

Memorias de Arranjos

Embora um arranjo possa ser editado manualmente em qualquer momento, para
permitir maior agilidade, varios arranjos podem ser memorizados e chamados
quando necessario.

15
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Para atender variadas finalidades, durante um exame dez arranjos podem ficar
memorizados em disco e outros dez em memoria temporaria. Em cada meméria
os arranjos sdo designados pela letra A e por um niimero de 0 a 9, além de
poder ser definido um texto descritivo para cada arranjo, tornando o software
mais amigavel e facil. O usuario nao é obrigado a memorizar o significado de
cada um dos 10 arranjos ou abri-los até encontrar o arranjo desejado para uma
situagdo especifica do exame.

Arranjo | 0-

;
1-
o

3 - ECG filtrado
D I detﬂlh4 -EFL

_ |5-wPwW
=l e |5 pyn

= 7 - EEF
salva g _\wPwW S

9 -FA PVAC
ti| espalha 1

Existe ainda, como um recurso adicional, a possibilidade de se fazer um banco
de arranjos salvos em disco; desta forma, em um servico onde trabalham vérias
equipes, cada uma pode ter sua propria colecdo de arranjos. Ou ainda pode-se
criar uma colegdo de arranjos para cada tipo de exame. Cada arranjo neste
banco recebe um nome, o que facilita sua identificacdo.

Quando se inicia um exame, duas agdes automaticas ocorrem: os arranjos
gravados no disco sdo transportados para a meméria temporaria e o Arranjo
inicial AO é posto em uso.

O Arranjo 0 é um arranjo das doze derivacdes convencionais do ECG de
superficie, com filtros ajustados para qualidade de diagnéstico.

Leitura de Arranjos da Memadria Temporaria

Para ler qualquer arranjo da meméria temporaria e coloca-lo imediatamente em
uso, basta pressionar a tecla “A” seguida do ndmero desejado.

Durante o exame, esse arranjo podera sofrer alteragdes, e se for chamado outras
vezes no mesmo exame, ele manterd as alteragdes introduzidas.

O Arranjo original estara, entretanto, inalterado no disco. Se no decorrer do
exame desejar-se retornar ao Arranjo original, ele devera ser lido novamente do
disco (veja préximo item).

16
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Salvamento de Arranjo

Para salvar um arranjo em disco, de modo que fique disponivel para proximos
exames, proceda da seguinte maneira:
1. Escolha o arranjo a ser salvo;

Clique no botao “salva”;

Escolha o nimero onde vai ser gravado da lista. Se for o mesmo néimero de
um que ja existe, este sera sobrescrito. Se tiver dividas, use o comando
Arranjo para verificar o contetido do Arranjo que sera sobrescrito;

Coloque um titulo para o arranjo, se desejar;

5. Pressione o botdo “OK”.

salva

Observe que nao é possivel salvar arranjos com os néimeros 0, 1 e 2. Esses
arranjos estdo protegidos no disco e ndo podem ser sobrescritos.

Leitura de Arranjos do Disco

”

A leitura de um Arranjo do disco é feita através do botdo “1&”, escolhendo-se o

ndmero na lista.

Um arranjo lido do disco sera posto em uso sempre da forma exata com que foi
salvo anteriormente. Sempre que um Arranjo for lido do disco, se existir um
Arranjo de mesmo niimero na memoria tempordria, este serd sobrescrito.

Para ler um arranjo, proceda da seguinte maneira:

1. Clique no botao “l&”;
2. Procure o arranjo desejado da lista;

3.  Pressione o botdo “OK”.

B e

Arranjos Protegidos

Para evitar que, por qualquer acidente, todos os arranjos sejam apagados ou
modificados de forma inconveniente, provocando dificuldades no inicio de um
exame, alguns arranjos basicos estdo gravados e protegidos no disco.

17
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No modo Eletrofisiologia esses arranjos sao:

Arranjo 0: Doze derivacdes convencionais do ECG de superficie, com
frequéncias de corte inferior de 0,03Hz e superior de 100Hz, adequadas
para diagnostico, filtros Notch desligados, sensibilidade N e velocidade
25mm/s.

Este arranjo é o ideal para o inicio de qualquer exame ou em qualquer
momento em que seja importante a avaliagdo exata da morfologia do ECG,
por exemplo: na avaliacdo de isquemia.

Por ter os filtros bem “abertos”, este arranjo é mais sensivel a interferéncias.
Mesmo este fato, é importante no inicio do exame, pois através do nivel de
interferéncia presente neste arranjo, poderdo ser avaliadas as condic¢oes de
eletrodos e aterramento: se ocorrerem fortes interferéncias neste arranjo, elas
deverdo ser resolvidas ou minimizadas antes da continuagdo do exame.

Arranjo 1: Doze derivagdes convencionais do ECG de superficie, com
frequéncias de corte inferior de 0,03Hz e superior de 25Hz, filtros Notch
ligados, sensibilidade N e velocidade 25mm/s. Oito canais de ECG
intracavitario, com frequéncias de corte inferior de 30Hz e superior de
500Hz, sem filtros Notch, sensibilidade 2N e velocidade 25mm/Seg.

Este arranjo possibilita observar o tracado livre de interferéncias de tremor
muscular e rede, mas sem distor¢ao do segmento ST.

Observe que neste arranjo, para eliminar interferéncias de tremor muscular e
rede, os filtros FCS das doze derivagdes convencionais do ECG de superficie
sdo configurados para com valor baixo (25Hz) e os filtros de NOTCH sdo
ligados. Todavia, os filtros FCI sdo configurados numa escala baixa,
possibilitando uma leitura do segmento ST livre de distorgdes.

Arranjo 2: Doze derivagdes convencionais do ECG de superficie, com
frequéncias de corte inferior de 0,03Hz e superior de 25Hz, filtros Notch
ligados e sensibilidade N. Oito canais de ECG intracavitario com frequéncia
de corte inferior de 30Hz e superior de 500Hz, sensibilidade 2N, sem filtros
Notch e velocidade de 25mm/s. Dez canais SIE com frequéncia de corte
inferior de 30Hz e superior de 500Hz, sensibilidade 2N, sem filtros Notch e
velocidade de 25mm/s.

A configuragdo deste arranjo possibilita sua utilizagdo em procedimentos em
que o ECG de superficie apenas dé informacdo de ritmo.

Neste caso os filtros de ECG de superficie sdao configurados bem “fechados”
(FCS = 25HZ). Desta forma sdo eliminadas interferéncias de tremor
muscular, rede e oscilacdo de linha de base, porém, neste caso, pode haver
uma ligeira deformagdo do QRS, tornando-o impréprio para diagnéstico.

No caso dos filtros dos tragos de ECG intracavitario, a abertura é feita de
modo a evitar oscilacdo de linha de base (FCI = 30Hz) e captar frequéncias
altas (FCS = 500Hz).
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Bancos de Arranjos

Existe ainda, como um recurso adicional, a possibilidade de se fazer um “banco
de arranjos”, que é uma pasta do Windows onde os arranjos sdo salvos como
arquivos. Desta forma, em um servico onde trabalham varias equipes, cada uma
pode ter sua prépria colecdo de arranjos. Ou ainda, pode-se criar uma colegdo
de arranjos para cada tipo de exame. Cada arranjo, neste banco, recebe um
nome, o que facilita sua identificagao.

Os bancos de arranjos sdo acessados através das janelas de salvamento e de
leitura de arranjos (abertas pelos respectivos botdes “salva” e “I&”, da tela de
arranjo).

A janela de salvamento possui o botdo “Arquivar”, que permite que se salve um
arranjo em um banco.

ARBANJO: |3 v|

Arquivar | : X Cancelar

Para gravar um arranjo em disco, de modo que fique disponivel para préximos
exames, proceda da seguinte maneira:

1. Escolha o arranjo a ser salvo;

2. Clique no botao “salva”;

3. Coloque um titulo ao arranjo, se desejar;

4

Clique em “Arquivar”, aparece uma janela Windows, escolha o endereco
onde sera gravado o arranjo;

5. Dé um nome ao arranjo, salve;
6. Pressione o botio “OK”.

Por outro lado, a janela de leitura de arranjo proceda da seguinte maneira:

Dé um clique no botao “Lé&";

Escolha o ntimero do arranjo onde sera lido;

Clique em procurar, procure o arranjo salvo, e por Gltimo;
Clique em “OK”

N S
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el 3 - ECG filtrado §

Procurar | \/ 0K x Cancelarl

Detalhes

D | detalhes

Todas as caracteristicas de um arranjo estdo dispostas na forma de uma tabela
que pode ser acessada pressionando o botdo “detalhes” ou a tecla “D”. Esta
tabela ocupa a maior parte da tela secundaria do monitor de controle.

Espalha

= | espalha

|//

Cada trago possui uma posicao “natural” na tela, que corresponde a uma
distribuicdo de tragos com espacamentos iguais. Para ajustar a posi¢do do traco

na tela de sinais, utilize os botdes E e .21, Mantendo apertado qualquer um
dos botoes, o sinal ira deslizar continuamente, na diregdo indicada pelo botao.
Para um posicionamento automatico, clique no botdo “espalha”. Este botao faz
que todos os sinais fiquem com espacamentos iguais.

Grupo

ﬁl grupo

Num momento particular de um exame pode ser necessario modificar um grupo
de canais (ECG, P, IE, SIE, X). Este comando faz isso.

Podem-se modificar as propriedades de cor, sensibilidade e filtros. Através deste
comando, a construgao e/ou modificagdo de arranjos é mais facil e rapida,
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possibilitando a utilizagdo de arranjos mais homogéneos e apropriados a cada
momento do exame.

Os valores maximos e minimos dos filtros estdo dentro do intervalo de cada
grupo de canais.

S6 nos canais de ECG é possivel modificar o filtro Notch.

Velocidade

Vel |25 'l

A selecdo da velocidade é feita através do botao "Vel.". A velocidade de
apresentacdo dos sinais na tela pode ser de 12.5, 25, 50, 100 ou 200 mm/s. Esta
também é a velocidade dos tragados a serem impressos. Também é possivel
escolher a velocidade utilizando apenas o teclado: para escolher a velocidade
de 12.5mm/s, pressione a teclas “V” e em seguida “.”; para 25mm/s, pressione
“\V"e “2”; para 50mm/s pressione “V” e “5”; para 100mm/s pressione “V” e “1” e
finalmente, para 200mm/s, pressione “V" e “0".

Janela de Ritmos

Nesta janela é apresentado o tragcado de uma derivacdo, que foi escolhida no
canto inferior esquerdo da tela.

Clicando-se uma vez nesta janela, abre-se a janela de medidas, destacando a
regido do sinal apresentada pelo mouse, mas com memorizagdo dos 80
segundos imediatamente anteriores.

E oo Pl S Pl e B R e
e I B e [ 0 e BB e |G 18 110 10
SIS ISl BRIl o B Rl e Rl |
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Frequencimetro

O frequencimetro apresenta na tela a frequéncia cardiaca média dos Gltimos 8
segundos (aproximadamente) e o intervalo R-R do tltimo batimento captado.

RR [T

freq.: IDE 'l bip: ﬁl

O botao “bip” permite ligar ou desligar a emissdo de um sinal sonoro a cada
batimento detectado.

O botao "freq." permite a selecdo, através de um menu, do canal em que a
frequéncia é captada e mostrada na janela de ritmo.

A mudanga do canal é necessaria se a medida da frequéncia estiver variando
muito, ou se o frequencimetro estiver medindo o valor 0. Escolha uma derivacgao
que esteja sendo monitorada, com boa amplitude e limpa de interferéncias.

O canal escolhido para leitura de frequéncia deve ter um bom tracado, pois a
captacdo é fundamental na utilizacdo do mapeamento e do estimulador.

Pressoes

O campo de pressdes s6 € exibido se na tela de configuragado do sistema foi
ativada a opgao “pressao em Eletrofisiologia”. Neste caso, sdo apresentados os
valores de pressdes Sistélica (PS), Diastélica (PD) e Média (Pm), de dois canais
de pressao. Clicando no niimero que fica no canto superior esquerdo de cada
campo, os valores apresentados se alternam entre dois canais (1 se alterna com
1b e 2 com 2b), desta forma possibilitando a visualizagdo dos valore de todos os
quatro canais.

22
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Impressao e Gravacao de Registros

registra E imprime E

O botao E‘ ou a tecla "R" mostram na tela de sinais a mensagem
“REGISTRANDO” que permanece piscando até o usuario teclar novamente o

botao E ou a tecla “R”. Uma vez feito isto, os dados armazenados na
memodria sdo enviados a impressora e é feita a impressdo. Esses dados
armazenados sdo salvos no disco rigido como blocos.

Se o usuario esquecer-se de teclar o botdo E‘ ou a tecla “R”da segunda vez, o
sistema gravara na memoria e imprimira o nimero de folhas que foi configurado
na tela de Configuracdo Geral (veja o item sobre Configuracdo, neste Manual).

O botdo El ou a tecla “P” imprimem uma pégina no formato horizontal, com
o0s sinais presentes na tela naquele instante. Esses dados sao armazenados no
disco rigido como blocos.

Comandos para Gravacao

No canto inferior direito da tela existe uma area onde estdo os comandos de
gravacao retroativa e continua.
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GRAVACAOD
Retroativa: Continua:

| ]

NOME DO BLOCO
Anterior: Proximo:

TR

MARCAS (F1 a F12):

[

O primeiro modo de “Gravagdo Retroativa” esta associado ao botao ou a
letra “G”, que salva apenas blocos retroativos, ou seja, um evento que acabou
de acontecer. O tempo de “Gravagdo Retroativa” varia de 8 a 80 segundos e é
programada no inicio, na configuracao geral.

< ~ . . < [alt-G

O segundo modo é a “Gravagdo Continua”, acionada pelo botdo ou pelo
conjunto de teclas “Alt+G”. Neste caso, ao bloco de gravagio continua é
adicionado certo tempo retroativo, ou seja, no momento em que é solicitada a
gravacdo continua é como se ela ja estivesse comegado alguns segundos antes.
O tempo retroativo de “gravagdo continua” varia de 0 a 80 segundos e é
programado no inicio, na configuracdo geral.

Ao iniciar a gravagdo de bloco através do comando “Alt-G”, os valores dos
intervalos RR sdo armazenados até que a gravacgdo do bloco seja encerrada por
um novo comando “Alt-G”.

Encerrado o bloco, o valor médio do RR e seu desvio padrdo em ms sdo
apresentados na linha de status (abaixo da janela de ritmo). A janela de medidas
deve estar fechada para observagdo da informacao.

Junto aos arquivos da gravagao, sdo gravados arquivos com nome RR<ntGmero
do bloco>.TXT, contendo os valores coletados de RR em ms, podendo ser
facilmente importados pelo Excel para analise e documentagao.

Blocos gravados por outros meios (comandos “G”, “R” ou “Medidas”) ndo geram
esses arquivos. Mudancas de arranjo durante a gravagdo via “Alt-G” geram
mudancas de bloco, quebrando a série de RR em vérios arquivos (1 por bloco).

Também ha a possibilidade de atribuir um nome ao tltimo bloco gravado,
mediante o uso do botao ou nome para um futuro bloco mediante o uso

do botao .

Também € possivel inserir marcas nos blocos, através da lista ou acionando as
teclas F1 a F12. Os nomes atribuidos as marcas podem ser atribuidos na
configuragdo. Ao se inserir uma marca sem estar gravando, o sistema cria um
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novo bloco (como se a tecla “G” tivesse sido pressionada) e insere a marca no
bloco recém criado.

O canal do frequencimetro deve ser selecionado antes de iniciar a gravagdo do
bloco. Mudangas de canal de frequencimetro durante a gravacdo prejudicam a
coleta dos RR, invalidando os resultados.

A resolucdo da medida de RR é de 2.5 ms, portanto um desvio padrio de
aproximadamente 1 ms é inerente ao sistema (mesmo para sinal com RR
invariavel).

Cron6metro e Tempo de Exame

O tempo total de exame é medido desde o seu inicio até o momento atual.

St 00:00
o/ of [THD

O crondmetro permite a medicdo de intervalos de tempo no exame.

O botdo permite re-iniciar ou parar o crondmetro e o botdo permite

zerar o crondmetro.

Cadastro

Clicando no botdo “cadastro” abre-se uma tela onde sdo preenchidos os dados
do paciente, que é a mesma no inicio do exame, ao entrar na monitorizagao.

Estes dados sdo utilizados para que se imprima uma “capa” para o exame

As informacdes de nome do paciente e o nimero do exame sdo necessarios para
o salvamento de tragados.

Veja mais detalhes sobre esta tela no capitulo especifico sobre o Cadastro.
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Medidas

Clicando no botdo “medidas”, abre-se a janela de medidas no monitor de
controle, com os tragados visualizados na tela de sinais.

m medidas

A funcdo principal desta janela é a de se permitir observar os tracados
congelados em detalhe, enquanto se monitoriza o paciente na outra tela. Sobre
estes tracados podem-se fazer uma série de medidas diretamente na tela.

Existe uma descricdo completa desta janela mais adiante neste manual.

Congela

Os sinais podem ser congelados no monitor de sinais através do botao "Congela"
ou da tecla "C".

n congela

Este comando deve ser utilizado com cautela. Recomendamos que os tracados
fiqguem congelados apenas por periodos curtos de tempo, para observagdes
rapidas. Isto porque durante o congelamento perde-se a monitorizagcao dos
tragados na tela de sinais (as medidas numéricas de frequéncia, oximetria e das
pressdes ndo sdo interrompidas).

Para uma observagao mais detalhada e demorada dos tragados, deve-se utilizar
o recurso de Medidas.

Trigger

O botdo “Trigger” coloca o monitor de sinais no modo de Mapeamento, onde os
tracos sdo desenhados numa velocidade de 300mm/s. A cada batimento é
desenhado um novo sobre o anterior, dando a ilusdo de que eles estao parados
na tela. Veja mais detalhes sobre este modo de monitorizagdo mais adiante
neste manual.

n trigger
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Limita
A limitagdo da amplitude dos sinais em seu campo para apresentacao na tela
pode ser escolhida (ou desligada) através do botao "Limita".

40mm -~

Zera Pressoes

Se forem monitorados canais de pressao, no inicio do exame é necessario o
ajuste de zero dos transdutores. O botdo "zera pressoes" executa o ajuste
simultaneo de zero para os quatro canais de pressdo. Veja o procedimento de
zeramento dos canais de pressdo no Manual do Modo Hemodinamica.

n Z.pressoes

Eletrodos

Na parte inferior da tela e comandos possui um alarme visual de canal de ECG
inoperante. Para os canais de ECG periférico esta condigdo é determinada nas
situacdes de: eletrodo solto ou mal colocado no paciente, saturagao dos
amplificadores de captacdo de ECG, durante o restabelecimento de uma
sobrecarga provocada por descarga de desfibrilador ou polarizagdo excessiva
dos eletrodos de captacdo. Para os canais de ECG intracavitario esta condigdo é
determinada nas situagdes de: saturagdo dos amplificadores de captagdo de
ECG, provocada por polarizagdo excessiva nos cateteres.

Eletrodos OK

Eletrodo Inoperante

27



TEB Tecnologia Eletronica Brasileira Ltda.

Fim

Este botdo finaliza o exame.

fim

Se forem salvos blocos de tragado durante o exame, o programa da a opgdo ao
usuério de manté-los gravados no disco rigido.

Para gravar um exame, o programa necessita dos dados do Cadastro do paciente
(no minimo, seu nome e o niimero do exame). Se estes dados ndo foram ainda
digitados, o programa os pede, apresentando a seguinte janela:

Faltam dados no cadastro. O exame ndo podera ser salvo.

X Desprezar 0 eXame e encerrar

Neste caso, para salvar o exame, o usuério deve escolher a opcao “Completar
cadastro". O programa apresentara a janela de cadastro para que o usudrio digite
os dados que estiverem faltando. A opgao "Desprezar o exame e encerrar",
finaliza o programa sem salvar o exame.

Com o Cadastro completo, o programa apresenta uma janela ao usuario, onde
este pode escolher manter o exame salvo no disco rigido, ou permitir que estes
blocos sejam apagados no inicio de um novo exame.

0 que deseja fazer com este exame

Salvar como |1 234_Flisaldo

X Permitir que seja apagado

Para copiar o exame para outro disco use o Yindows Explorer.

Para manter os blocos salvos no disco deve-se dar um nome para a pasta onde
estes blocos ficardo gravados. O programa sugere automaticamente este nome
como o nimero do exame, porém, o usuario pode altera-lo, se desejar.

28 RVO1 - Jun/15



Capitulo 3 - Cadastro

3 Cadastro

Esta janela é exibida automaticamente ao inicio do exame ou através do botao
“cadastro” na tela de controle. Nesta janela € feita a entrada dos dados gerais
do paciente e do exame. Os dados podem ser impressos e salvos em disco.

Estas informacdes podem ser editadas e/ou impressas em qualquer instante do

exame.

Nome:

Exame Nimero:
Peso:

Diata:

Prée-avaliacio:

Erquipe Médica:

Tipo de Exame:

IGersun André de Ciro Haddad

|D1234 Prontuario: IENGIJD1—TEI

|34 kg Idade: | 54_  anos  Altura: [1.54 m

|12,."1 2/14 Hara: |1B:4B

Tacuicardia Atrial Polimarfica

IDr. Wilson Manba
Dr. Eduardo Girardi
DOr. Leandro Otani

Estudo Eletrofisiolagico e Ablagio
por BF)

Imprimir | o OK I % Cancelal

O cadastro é formado por campos. A tecla “Tab” serve para avangar entre os
campos e “Shift+Tab” para voltar ao campo anterior.

Os campos que compdem o cadastro sdo:

e Nome campo livre para até 40 caracteres para digitacdo do nome do
paciente. O preenchimento deste campo é obrigatério.

e Exame Numero: campo para digitacdo do nimero do exame. O
preenchimento deste campo é obrigatério.
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e Prontuario: campo de digitacdo livre para o niimero do prontuario do
paciente.

¢ Peso: campo numérico inteiro com até 3 digitos para digitacdo do peso do
paciente em quilogramas.

e Altura: campo numérico com um digito na parte inteira e dois na parte
fracionaria, para digitacdo da altura do paciente em metros.

¢ Idade: campo numérico para digitacdo da idade do paciente. Para pacientes
com menos que um ano de idade, utilize virgula e uma casa decimal (assim,
por exemplo, para um paciente com idade de 6 meses, digite 0,5 neste
campo).

e Data: campo no formato dd/mm/aa para digitagdo da data. Este campo é
preenchido automaticamente com a data do sistema.

¢ Hora: campo no formato hh:mm para digitacdo do horério. Este campo é
preenchido automaticamente com a hora do sistema.

e Pré-avaliacao: campo de texto para o diagndstico prévio do paciente.

¢ Equipe Médica: campo de texto para digitagdo dos nomes dos membros da
equipe médica.

¢ Tipo de Exame: campo de texto para digitacdo do tipo de exame.

O botdo “Imprime” possibilita a impressao do cadastro ap6s a checagem dos
dados. O botao “Salva” faz o salvamento do cadastro no disco rigido. O botao
“OK” faz a checagem dos dados e fecha a janela de cadastro. O botao
“Cancela” fecha a janela de cadastro sem alterar os dados previamente na
memoria e sem efetuar a checagem nos dados.
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4 A Janela de Medidas

A janela de medidas pode ser aberta através do botdo "medidas" da tela de
exame (ou tecla “M”).

A janela, aberta desta forma, permite visualizar os Gltimos 80 segundos
(contados até o instante em que se apertou a tecla) dos sinais do arranjo atual e
efetuar medicdes sobre os tracados. Esta janela também tem a funcao de rever
tracados salvos previamente (e, neste caso, pode-se rever toda a por¢ao gravada
de tracado, qualquer que tenha sido sua duragdo).

Existem varias formas de salvar registros: mediante o uso dos comandos “G” e
“Alt-G”, ou através da opgado “Salvar bloco” da janela de medidas aberta através
do botao “Medidas”. Veja mais detalhes sobre salvamento de tragados no
Manual de Gravacao.

Veja um detalhe da janela de medidas na figura a seguir.

EEMedidas
Arguivo ¥(25mmyfs)  Y(1:1) Barras  Atualiza  Arranjo  Limitador  Escolbe Canal

S NSV VDN | URY GO S Y S

T=13%0
- ﬂﬂ \—A—ﬂ_f\—/‘—n/
D2, N

Y Y [ RN, [P (S e

- b L

T e U"H M U“|[ WT” "“-«-"""-"] Bl 'ﬁl“][ S “\'1[ T
aVF!U,N
N L S e P L L. P .

A janela de medidas possui, na sua barra de menu, as seguintes opcdes:

Arquivo
Através de seus subcomandos, permite:

¢ Salvar os tragados na tela, com seu rodapé, titulo e barras de medidas na
forma de um trecho;
e Criar um titulo e um rodapé, para preparar o salvamento de um trecho;

e Salvar os tragados memorizados na janela de medidas na forma de bloco;
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Ler um bloco salvo em um momento anterior do exame;
Ler o préximo bloco, ou o bloco anterior;

Ler um bloco de referéncia;

Abrir um trecho de referéncia;

Fechar a area de referéncia;

Imprimir a tela na impressora.

X (mm/s)

Permite selecionar a escala X (horizontal) de visualizacdo dos sinais.

As opgoes disponiveis sdo: 12.5, 25, 50, 100, 200 e 400 mm/s.

Y (m:n)

Permite selecionar a escala Y (vertical) de visualizagdo dos sinais.

As opgoes disponiveis sdo: 1:2, 1:1, 2:1, 4:1.

Barras

Permite definir e remover as barras de medidas. Os subcomandos disponiveis
sdo os seguintes:

Barras verticais: inicia a colocacdo de barras verticais na area da janela. Para
a medida de intervalos de tempo e pressdoes médias. O item “Verticais”
aparece com uma pequena marca “#”, indicando que o programa ja esta
esperando que o usuario coloque e posicione barras verticais sobre o
tracado.

Barras compasso: primeiramente precisam-se ter no minimo duas barras
verticais. Clicando no item “Compasso”, aparece um par de setas com o
intervalo de tempo no primeiro par de barras colocadas na tela. Este recurso
facilita a comparagao entre tragados obtidos em condicdes diferentes ou
comparacdo de intervalos de tempo.

Barras horizontais. Pressdes: transfere-se a marca “®” para este item e o
programa assume que o usuario vai posicionar barras horizontais. Porém, s6
sera possivel definir barras horizontais caso o arranjo mostrado na tela de
medidas possua canais de pressdo. Este recurso facilita a medida de valores
ou de diferengas de pressoes.

Barras horizontais mm: a mesma funcdo que a barra horizontal s6 que as
medidas sdo em milimetros.
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Se houverem canais de pressdo na tela, para cada par de barras verticais
colocado, o programa calcula e exibe a pressdo média no intervalo delimitado
pelas barras.

Veja, no texto mais adiante, como posicionar as barras no tracado para efetuar
as medidas.

Atualiza

O comando “Atualiza” renova os tragados da janela de medidas, substituindo-os
por dados mais recentes. Esta operacdo também pode ser realizada digitando-se
a combinagdo de teclas “Alt-M".

Se o usudrio alterou o arranjo da janela de medidas (veja item seguinte), este
comando faz com que o arranjo da tela de medidas volte a ser o mesmo da tela
de sinais. As alteragdes eventualmente feitas no arranjo sao perdidas.

Arranjo

Permite mudar os canais exibidos na janela de medidas. Com este comando
podem-se escolher quais os canais a serem exibidos na janela e quais deverao
ser apagados, permite mudar a cor, a sensibilidade, a posicdo e a identificacdo
de cada um.
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+ Espalha

Este comando € util quando existem canais com uma interferéncia grande, para
apaga-los antes de se salvar trechos ou de se imprimir a janela.

Este comando também permite que se alterne entre os sinais exibidos no arranjo
corrente e o tracado das 12 derivacgdes periféricas, captadas no mesmo instante.

Limitador

Sua funcdo é escolher o tamanho do campo destinado para a apresentagdo de
cada um dos canais. Também é possivel, utilizando este comando, deixar os
canais sem limitacdo. Neste caso, os tragados podem ser desenhados utilizando
todo o espago da janela.
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Capitulo 4 — A Janela de Medidas

Posicionamento das Barras de Medidas

Barras Horizontais

As barras de medidas horizontais podem ser movimentadas através do mouse da
seguinte forma: mantendo-se o botdo esquerdo do mouse pressionado, passa-se
lentamente sobre a barra e é atraida pelo cursor; move-se a barra para o ponto
desejado e se solta o botdao do mouse.

Barras Verticais

As barras de medidas verticais podem ser posicionadas de duas maneiras
diferentes:

® Primeira maneira: pressione o botdo esquerdo do mouse e mantenha-o
pressionado. Mova o mouse e entdo uma barra vertical aparecera na ponta
do cursor. Posicione a barra sobre o ponto a medir, arrastando o mouse
(sempre com seu botdo pressionado). Quando a barra estiver posicionada,
solte o botdo do mouse, com o cuidado de ndo mové-lo de lugar.

¢ Segunda maneira: simplesmente aponte com o mouse o ponto desejado do
tracado e pressione seu botao momentaneamente (dé um “click”).

Podem ser colocadas até quatro pares de barras verticais simultaneamente. Para
apagar a ultima barra posicionada, digite “Esc”. Digitando-se “Esc” repetidas
vezes, vao se apagando as barras colocadas na ordem inversa de sua colocagao.

Para reposicionar uma barra que jé tenha sido colocada, aproxime o cursor do
mouse da barra, pressione a tecla “Ctrl” e, com a tecla pressionada, pressione o
botdo esquerdo do mouse e passe o cursor lentamente sobre a barra. A barra
entdo ird mudar de cor. A partir daf, movendo-se o mouse, a barra se movera
junto com ele. Para fixar a posi¢do da barra, solte o botdo do mouse.

As barras verticais, que sdo usadas principalmente para a medida de tempos,
também sdo usadas para calcular as pressdes médias. Para isto, as barras devem
ser colocadas delimitando uma regido de tragado contendo canais de pressao
(normalmente, um trecho com um ndmero inteiro de batimentos). O programa,
entdo, por planimetria, calcula a média da pressao exibida, dentro do intervalo
delimitado. Serdo apresentadas as médias correspondentes aos canais de pressdo
que estiverem sendo monitorados, com cada valor na mesma cor do tragado de
pressdo correspondente.

Barras “Compasso”

Para fazer o primeiro par de barras passar para o0 modo “Compasso”, escolha o
comando “Barras” do menu da Janela e escolha o sub-comando “Compasso”.
Outra maneira de se executar esta func¢ao é clicar com o botdo direito do mouse
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em uma regido vazia da Janela de Medidas e, no quadro que aparece, escolher o
item “Compasso”.

Compasso
Hiriz, pressan

Horizontais mm

Apenas um par de barras pode estar no modo “Compasso”, ndo é possivel ter
dois pares simultaneamente em modo Compasso, porém, é possivel trocar o par
definido como “Compasso”. Para isto, clique com o botdo da direita do mouse
sobre o valor da medida do par de barras que se deseja transformar em
Compasso.

|~ |
K

T=1 29n/|
L Compasso
T/F

Apaga

] —

Na lista de opgdes que é exibida, escolha “Compasso”. O par escolhido se
transformarad em modo compasso. Se, até este momento, havia um outro par
neste modo, aquele par se transformard em modo Vertical normal.

Para posicionar o par de barras compasso, leve o cursor do mouse até o
intervalo entre as barras, pressione o botdo da esquerda e arraste o cursor
horizontalmente pela tela. O par de barras se movera junto com o cursor,
sempre mantendo a mesma distancia entre as duas barras do compasso. Este
recurso possui rolagem automatica nas bordas laterais da tela.
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Outros Recursos da Janela de Medidas

A janela de medidas possui barras de rolamento vertical e horizontal, que
permitem percorrer os sinais nessas direcoes.

Existe a possibilidade de abertura de area para visualizagao de tragado de
referéncia na janela de medidas. Este recurso facilita a comparacio entre o
tracado atual, e um outro obtido em um momento anterior do exame. A area de
referéncia pode ser preenchida com os sinais lidos de um bloco ou de um
trecho de exame.

Como ja foi visto, clicando com o botdo direito do mouse sobre o valor da
medida de um par de barras, abre-se um quadro com os comandos “Compasso”,
“T/F” e “Apaga”. A opcdo “Compasso” transforma o par em modo compasso
(como ja foi visto). A opgdo “T/F” permite alternar a exibicdo da medida em
unidades de tempo (milissegundos) ou de frequéncia (BPM). A opcdo “Apaga”
apaga o par de barras, conservando todos os outros pares que estejam na tela.

O fechamento da janela de medidas pode ser efetuado pressionando a tecla “M”
ou através de um click no botdo “X” situado no canto superior esquerdo da
janela.
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5 Estimulador

Esta fungdo permite que se faga todo o trabalho de estimulagdo cardfaca através
do Poligrafo TEB SP12+, eliminando a necessidade da utilizagdo de um
aparelho em separado para isto.

Preparacao para a Estimulacao

Caixa de Cateteres

A ligagdo elétrica do Estimulador ao cateter escolhido para fazer a estimulagao é
feita na caixa de cateteres. Esta escolha é feita através dos botdes da caixa. Para
escolher o canal onde deve ser feita a estimulagado, pressione o botao
correspondente ao canal desejado. Uma luz verde, acesa no painel da caixa,
indica o canal escolhido para estimulagao.

Se nenhuma luz estiver acesa no painel da caixa, isto indica que nenhum canal
esta selecionado para estimulagdo e o paciente ndo recebera nenhum estimulo,
mesmo que o estimulador esteja habilitado na tela do programa.

Para desligar o estimulador de todos os cateteres (e, portanto, apagar a luz verde
do painel) pressione o botao “desl.” no painel da caixa.

Abertura da Janela do Estimulador

A janela do “Estimulador” esté situada na parte superior esquerda da tela de
controle de exame. Quando a janela de medidas est4 aberta, ndo é necessario
fecha-la para ir para a tela do “Estimulador”: vocé pode minimizar esta janela e
fazer uso do Estimulador.

Estimulador I habilita Alta Freqiiéncia—
B seqiléncia

S1 - ms{ppm} 52 - ms —— S3-ms S4-ms ——Sb-ms ——
Frsoioo) i1 200 o) Beoo ) Beoo o) Bowo o

Fungdo ———— r Modo ————— - Seqiiéncia ———————
. = - N reqistra
Estimulador ~ Est. Inicio Sincrono ~ # Medidas
Espera - - Pausa —  Programa —————  Largqura — - Amplitude —
B Tl
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Energia do Pulso de Estimulacao

Pode ser necessario ajustar a energia do pulso de estimulagdo. Esta energia é
ajustavel através de dois parametros: a largura e a amplitude do pulso. Devem-se
encontrar os minimos valores capazes de comandar os batimentos de uma forma
segura. A selecdo dos valores da “Largura” e “Amplitude” do pulso é feita nos
campos correspondentes, localizados na parte inferior direita da janela do
Estimulador. Na primeira tentativa de estimulagao em uma regiao especifica,
quando ndo se tem idéia da energia necessaria, uma boa idéia é usar os valores
iniciais de 1.4 ms de largura e 5 mA de amplitude.

Largura — - Amplitude —
I s | S

A Funcao “Marcapasso”

Fungdo —  Modo

Marcapasso ~ Assincrono v

Na parte central esquerda da janela do “Estimulador” encontram-se duas
janelas: “Fungdo” e “Modo”. Na primeira janela, “Fungdo”, pode-se escolher
entre a fungdo “Estimulador” e a funcdo “Marcapasso”. Esta escolha é feita com
o mouse, clicando-se no botdo ao lado da fungdo desejada.

Na opg¢do “Marcapasso” ndo existem extraestimulos. A frequéncia para o “pace”
do paciente é determinada em uma outra janela, situada logo acima, marcada
com S1. O valor indicado é o do intervalo de tempo (em milissegundos) entre
dois estimulos consecutivos; entre paréntesis indica-se o valor da frequéncia de
“pace”, em pulsos por minuto. Pode-se alterar este valor, pelo mouse, da
maneira usual, ou pelo teclado, utilizando-se as teclas de setas para cima e para
baixo.

Uma vez escolhida a fungdao Marcapasso, pode-se ainda escolher o Modo de
funcionamento. Este Modo pode ser “Demanda” ou “Assincrono”. Clique com o
mouse para fazer a selegdo.

¢ Modo Assincrono: no modo “Assincrono”, o estimulador comeca a liberar
estimulos assim que for ligado, independentemente da frequéncia
espontanea do paciente.
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¢  Modo Demanda: no modo “Demanda”, o estimulador sé liberara estimulos
se ndo houver nenhum batimento natural do paciente antes do préximo
instante de estimulagdo. Ou seja, se a frequéncia prépria do paciente estiver
menor que a frequéncia ajustada para a estimulagao.

Para iniciar a estimulacdo, clique dentro do quadrado il junto a palavra
“habilita”, ou digite a letra “H”. Vai aparecer destacada a palavra “habilita”,
indicando que a estimulagdo esta habilitada. Para desabilitar a estimulagdo (ou a
captacdo), clique novamente sobre o quadrado, ou digite “H” novamente.

Se desejado, pode-se fazer o equipamento ndo emitir um sinal sonoro a cada
estimulagdo, clicando-se o pequeno quadrado junto a palavra “bip”, no canto
inferior direito da janela.

No modo “Demanda”, é extremamente importante que o frequencimetro esteja
captando os batimentos. Para isto, ele deve ser apontado para um canal cujo
sinal esteja livre de interferéncias e com amplitude suficiente para nao haver
perdas de deteccdo, ou deteccdes falsas.

Para apontar o canal do frequencimetro, clique o botdo onde esta escrito “freq.”.
Feito isto, clique sobre o canal (ou a derivagao) a ser usada.

A Funcao “Estimulador”

Para a escolha desta fungdo clique na janela Fun¢do e com ajuda do mouse
escolha “Estimulador”.

Fungdo —— - Modo

Estimulador - Est. Inicio Sincrono ~

Modos de Funcionamento da Fungao “Estimulador”

Podemos escolher o modo de funcionamento do Estimulador. As opgdes sao:
“Estimulagdo com Inicio Sincrono”, “Estimulagdo com Inicio Assincrono” e o
modo “Captacao”.

No modo “Captagdo”, ndo existe a estimulacdo do S1 (o “pace”), e os
extraestimulos sdo liberados a partir da deteccao de um batimento natural do
paciente.

Nos modos de Estimulagdo “Sincrono” e “Assincrono” existe o “pace” do
estimulo S1. Os extraestimulos sdo liberados a partir de uma estimulagdo do S1.
A diferenga entre os modos de Inicio Sincrono e Assincrono esta no primeiro
estimulo S1 liberado assim que se habilita o estimulador.

40

RVO1 - Jun/15




Capitulo 5 - Estimulador

Modo de estimulagio Assincrono

No Inicio “Assincrono” (marcado na tela como “Est. Inicio Assincrono”), os
estimulos S1 iniciam-se imediatamente. Em particular, o primeiro estimulo S1
é liberado no instante em que se clica no quadrado marcado com a palavra
habilita.

Modo de estimulagdo com Inicio Sincrono

No Inicio “Sincrono” (na tela como “Est. Inicio Sincrono”), quando o
estimulador é habilitado, o sistema ainda espera a deteccdo de um batimento
natural do paciente. E a partir deste batimento ele conta um intervalo de
tempo igual ao acoplamento programado entre os estimulos S1 e s6 ai libera
o primeiro S1.

Ap6s o primeiro estimulo S1 os dois modos funcionam de forma totalmente
idéntica.

No modo de inicio sincrono, é extremamente importante que o
frequencimetro esteja captando os batimentos. Para isto, ele deve ser
apontado para um canal cujo sinal esteja livre de interferéncias e com
amplitude suficiente para ndo haver perdas de deteccado, ou deteccdes falsas.

Sequéncia de Estimulacao e Extraestimulos

O uso do Estimulador é feito através das chamadas “Sequéncias de
Estimulacdo”. Uma sequéncia de estimulagdo é uma sucessdo de fases e eventos
que consiste no seguinte:

1. Fase da Espera: é liberado certo nimero de estimulos de marcapasso (S1) a
uma frequéncia programada pelo usuario; ou, no modo “Captagao”, é
sentido certo nimero de batimentos naturais.;

O nimero de estimulos liberados (ou batimentos sentidos) antes da liberacao
dos extraestimulos é chamado de “Espera” e é programavel.

2. Liberagdo dos Extraestimulos programados e ligados pelo usuério. A forma
de ligar Extraestimulos e definir seus acoplamentos sera descrita adiante;

3. Fase da “Pausa”. Durante esta fase, o estimulador se desliga por alguns
segundos para que seja observada a resposta do coragdo do paciente aos
Extraestimulos liberados. A duracdo desta “Pausa” também é definida pelo
usuario.
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Abaixo apresentamos de forma grafica um exemplo de funcionamento do
estimulador com a seguinte configuragao:

e Estimulagcdo no Modo Assincrono.

e Com espera de 7 estimulos S1 com acoplamento de 1 segundo (60ppm).
e Trés extraestimulos (52, S3, S4), todos com acoplamento de 400ms.

e Com pausa de 4 segundos.

e Com sequéncia configurada para Retorno a S1.

EXTRA-ESTiMULOS
S1 S1 St S1 S1 S1 Si.. 4 S$1 S1 S1 S1 S1 S1
« ESPERA |

. PAUSA
P SEQUENCIA 4

Quando se habilita o Estimulador (clicando sobre o quadrado marcado com a
palavra “habilita”, ou, pelo teclado, digitando-se a letra “H”), este comeca a
liberar os estimulos S1 (ou, se no modo captacdo, a sentir os batimentos do
paciente). Quando se digita a letra “S” ou se clica sobre o quadrado marcado
com inicia “sequéncia”, é iniciada uma sequéncia de estimulacdo, com sua
“Espera”, os “Extraestimulos” e a “Pausa”. Se, durante a sequéncia, o usuario
desejar interrompé-la, isto pode ser feito pressionando a barra de espaco, no
teclado do micro.

Os Extraestimulos sdo definidos em uma tabela cujas colunas estao marcadas de
S2 a S5. O acoplamento entre estimulos S1 (e, consequentemente, a frequéncia
de “pace”) é definido na primeira coluna da tabela. Nas colunas seguintes
define-se cada um dos extraestimulos: pode-se ligar ou desligar e escolher o
acoplamento de cada um. O acoplamento de um extraestimulo é definido como
o intervalo de tempo entre ele e o extraestimulo anterior, caso exista algum
ligado, ou ao estimulo S1, caso contrario.

S1 - ms(ppm) - 52 -ms —— S3-ms S4-ms —— S5-ms
Voo dff B0 ) B0 ) 00 o] Beoo o
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Para este controle, pode-se usar tanto o mouse como o teclado. Com o mouse,
escolha os tempos da maneira usual. Para ligar ou desligar um extraestimulo,
clique o pequeno quadrado branco junto ao valor do acoplamento; um “X”
neste quadrado indica que o extraestimulo correspondente foi ligado e sera
liberado na préxima sequéncia. Com o teclado, use as teclas “Tab” e “Shift-Tab”
para selecionar o Estimulo a ser configurado. Para ajustar seu acoplamento, use
as teclas de setas para cima e para baixo. Para ligar ou desligar um
Extraestimulo, pressione a tecla “X”.

Tipos de Sequéncias de Estimulagao

Na parte central direita, marcada com a palavra “Sequéncia”, define-se o tipo de
sequéncia de estimulagdo a ser usada:

Sequéncia

o H registra
i Medidas

 Unica: depois de liberada a sequéncia programada, o Estimulador é
desabilitado (cessa de gerar estimulos).

e Retorna a S1: depois de liberado o Gltimo extraestimulo e decorrida a Pausa
programada, o Estimulador volta a marcapassar com S1, em sua frequéncia
programada.

¢ Varredura: sdo liberadas umas séries de sequéncias com um extraestimulo
cada uma, sendo que o intervalo de tempo entre o S1 e o extraestimulo fica
sucessivamente mais curto, a cada nova sequéncia. Podem-se escolher os
valores inicial e final para o acoplamento do extraestimulo e de quanto este
acoplamento vai ser diminuido a cada sequéncia através de campos
especificos que aparecem na tela assim que se escolhe este tipo de
Sequéncia.

Inicial

Em qualquer tipo de sequéncia, clicando-se no quadrado marcado com a
palavra “registra”, liga-se a opgdo de registro automético de sequéncias de
estimulagdo. Com esta opcdo ligada, toda vez que se inicia uma sequéncia de
estimulacdo, é gravado em disco desde os estimulos (ou a captagdo) da espera,
os extraestimulos e até o fim da pausa programada. Ao final do intervalo de
tempo da pausa, o salvamento é desligado automaticamente e o tragado é
enviado a impressora para sua impressao.
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A opcdo “Medidas”, se habilitada, faz com que a janela de medidas seja aberta
automaticamente, no fim de cada sequéncia de estimulagao.

A opgao “Alta Frequéncia” permite estimular de 300 a 800ppm. Isso é feito, por
segurancga, apenas enquanto o botdao “ESTIMULA” for mantido pressionado
(através do mouse).

Alta Frequéncia—

. ESTIMULA

E possivel salvar programas de estimulagao em disco, para uso posterior, desde
que ndo se use a opgdo varredura.

Para salvar, escolha um nimero na lista, confirme todas as informacdes de
estimulacdo, digite um nome para ele e acione o botao “salva”.

Para ler um programa de estimulagdo, selecione o programa desejado na lista e
acione o botao “1&”.

’, Programa ———

| e | sam
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6 Mapeamento

Para ativar o modo mapeamento, pressione a tecla “T”, ou clique sobre o botao
“trigger”.

O modo “Mapeamento” é um modo especial de monitoragao dos sinais. A
velocidade de desenho na tela é fixada em 300mm/s, e cada batimento é
desenhado sobre o batimento anterior. Desta forma, pode-se acompanhar
facilmente as posicdes relativas dos sinais dos diversos canais sendo
monitorados, e como elas se alteram com o tempo.

Neste modo, a impressdo dos sinais sempre € feita na velocidade em que se
estava monitorizando anteriormente. Por exemplo, se ao entrar no modo
“Mapeamento” a monitorizagdo estava sendo feita a uma velocidade de
100mm/s, entdo os sinais serdo impressos nessa velocidade, também no modo
“Mapeamento”.

Finalidade

Este modo é muito (til quando se deseja avaliar a posi¢do do sinal de um canal,
ou de um conjunto de canais, em relacdo a um sinal de referéncia. Esta situacdo
€ muito comum em estudos de mapeamento de taquicardias, onde se deseja
encontrar a posicao do cateter que tenha um sinal com a maior precocidade
possivel, em relagdo a um eletrograma (o sinal correspondente a sistole
ventricular, por exemplo).

Outra situagdo é quando se deseja encontrar, no cateter explorador, o chamado
“eletrograma de fusdo” ou “eletrograma fracionado”, no espaco entre os
eletrogramas do étrio e do ventriculo.

Canal para Referéncia

Deve-se utilizar o sinal de um cateter fixo como referéncia e observar o sinal
captado por um cateter explorador. O sinal escolhido como referéncia é
observado sendo desenhado sempre na mesma posicdo da tela, dando a ilusdo
de um sinal estatico, enquanto que o sinal do cateter explorador vai se
modificando, a medida em que o cateter é movido de posicao.
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Para escolher o canal a ser usado como referéncia, utilize o botdo “freq.”. Em
seguida, escolha o canal cujo eletrograma sera a referéncia. A monitoragao
ficara mais confortavel se o sinal de referéncia for o primeiro da sequéncia que
se deseja observar. Assim, na maioria das situagdes, em ritmo sinusal, obtém-se
a melhor monitoragdo escolhendo-se o eletrograma do atrio como referéncia,
pois €é este o sinal que ocorre em primeiro lugar, em uma sequéncia normal de
ativacdo e serd este sinal que ficaréa fixo na borda esquerda da tela, enquanto
que o desenho de todos os outros o seguirdo.

Para medidas mais precisas, ndo é aconselhavel utilizar uma derivacédo periférica
como referéncia, pois nelas o ponto de detecdo de batimento pode variar
ligeiramente, de um para outro batimento. Isto é devido ao eletrograma
periférico ser mais arredondado do que um intracavitario. Além disto, neste
caso, o ponto de captacdo € feito proximo ao batimento ventricular (na onda R,
geralmente), o que pode fazer com que a sequéncia de ativagdo aparega
interrompida na tela ou muito proxima da borda esquerda da tela.

Barra de Alinhamento

Ao entrar no modo “Mapeamento”, uma barra vertical é desenhada na tela de
sinais. Esta barra indica o ponto de detecdo e alinhamento dos batimentos.

Para reposicionar esta barra (e como consequéncia, fazer com que os tragados
sejam desenhados mais para a direita ou para a esquerda), aponte com o mouse
a nova posigao desejada e clique com o botdo da direita. Mantendo o botdo da
direita pressionado, pode-se mover continuamente a posi¢do desta barra, ao se
movimentar o cursor do mouse horizontalmente pela tela.

Barras de Medidas

O programa permite definir barras de medidas diretamente no monitor de sinais
(além da “Barra de Referéncia”), no modo mapeamento.

Para definir uma barra utilizam-se os mesmos métodos da Janela de “Medidas”.
Estando no modo “Trigger”, va com o cursor do mouse até a tela de sinais.
Pressionando o botdo da esquerda do mouse e movendo-o horizontalmente, é
desenhada uma barra que acompanha seu movimento. Para posicionar a barra,
simplesmente solte o botdo do mouse com a barra na posicdo desejada. Outra
maneira é apontar com o cursor o local onde se deseja a barra e clicar com o
botdo da esquerda do mouse.

E possivel medir intervalos de tempo em relacio a primeira barra posicionada.
Para isto, pressione a tecla “Alt” junto com a 1?2 ou 22 barra. Desta maneira, a
medida que acompanha cada barra é a duragao do intervalo de tempo até a
primeira barra, que, desta forma, serve de referéncia para todas as outras.
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7 Comparacao Automatica

O principal objetivo deste recurso é orientar a busca do local de ablacdo em
procedimentos de “pace mapping”, no tratamento de taquicardias ou extra-
sistoles ventriculares.

O tragado da taquicardia ou da extrassistole espontanea do paciente deve ser
gravado e em seguida aberto em uma area destinada ao tracado de referéncia.
Deve-se demarcar o trecho de tragado a ser comparado (um ciclo da taquicardia
ou a extrassistole). Feito isto, o programa passa a comparar automaticamente o
trecho selecionado com o tracado do Paciente.

O resultado da comparacdo é exibido na tela utilizando marcadores coloridos:
se as formas sao diferentes o marcador permanece na cor vermelha, para formas
razoavelmente parecidas o marcador fica amarelo, e fica verde para tracados
iguais. Esta comparagdo € feita em cada uma das 12 derivagdes periféricas
(existe um marcador para cada derivacgdo).

O programa pode comparar o trecho selecionado na 4rea de Referéncia com o
tragcado monitorizado em tempo real ou com um tragado congelado na janela de
Medidas.

Quando comparando com a monitorizagdo em tempo real, a comparagao é feita
entre o tragado demarcado na area de Referéncia e a média dos ultimos quatro
batimentos do Paciente. Os marcadores sdo atualizados a cada batimento.

Quando comparando com medidas, a comparacdo é feita entre o tracado
demarcado na area de Referéncia e um tragado correspondente demarcado na
janela de Medidas.

Para utilizar este recurso, siga a seguinte sequéncia:

Grave o tragado de referéncia a ser comparado;
Abra o tragado gravado na area de Referéncia;

Delimite a por¢do de tragcado a ser comparado;

1
2
3
4. Escolha a origem do sinal de comparagao;
5. Ajuste os limiares de comparagao.

A

seguir descreveremos cada um destes passos.
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Gravacao do Tracado de Referéncia

Monitorize o Paciente utilizando um Arranjo de tela com as 12 derivagdes
periféricas.

Se o Paciente exibe extrassistoles espontaneas frequentes, é suficiente observar o
tracado na tela de monitorizagdo. Quando o tracado estiver estavel e exibindo
uma ou mais extrassistoles, pressione a tecla “G” para gravar um bloco com este
tracado.

Se, por outro lado, o diagnéstico do Paciente é taquicardia ventricular, deve-se
provocar esta taquicardia por estimulagdo. Para facilitar, monitorize o Paciente
em um arranjo de 12 derivagdes periféricas durante a estimulacdo. Assim que
conseguir provocar a taquicardia, pressione a tecla “G” para gravar um bloco
com o seu tragado.

Abertura do Tracado na Area de Referéncia

O tragado que servira para ser comparado deve ser aberto em uma janela do
programa denominada “Area de Referéncia”. Para isto, pode-se clicar no botdo
“ref.” ou escolher o bloco desejado na lista proxima a este botdo. Veja a figura:

WAl SRR

Estimulador [ habilita
H seqiibncia

51 - ms(ppm) S2-ms 33-ms r S4-ms S5-ms

- e |

o ragista

Tanto clicando no botao “ref.” como no botdo “seta para baixo” ao seu lado, o
programa exibe uma lista de todos os blocos gravados até o momento. Escolha o
bloco que contém o tragado a ser comparado (extrassistole ou taquicardia) e ele
sera aberto na area de Referéncia, como pode ser visto na figura abaixo.
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% Febertnca - Comprranda com Tewpo!
drysive  BR3menis) - Y03) Lmmiteder - Lompares-

Delimitacao do Tracado a Ser Comparado

Utilize as barras verticais para delimitar a por¢do do tragado a ser comparado.

Pode ser necessério “escorregar” o tragado utilizando a barra de rolagem
horizontal para fazer o tracado de interesse aparecer na area de Referéncia.
Neste caso, as barras podem ter desaparecido da tela. Utilize o comando
“Comparar” do menu e escolha a opgado “Atrair barra”, para fazer as barras

reaparecerem.
A Referéncia - Comparando com Tempo Real  [i=il=h
Arguive  X(25mm/s) ¥(l:1) Limitador [Comparar] |

Tempo real ‘
Medidas
Atrair barra

-

Para delimitar o tracado posicione o cursor do mouse préximo a uma das barras
da tela, pressione o botao da esquerda e movimente o cursor lentamente em
direcdo a barra. Quando o mouse passar sobre a barra, esta sera “capturada” por
ele, e passara a se mover junto com a seta do mouse. Posicione uma barra no
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inicio do trecho (inicio da extrassistole ou de um ciclo de taquicardia) e outra
barra no seu final.

S G e L
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Escolha da Origem do Sinal de Comparacao

Note que ao abrir a janela com a area de Referéncia, no topo da janela esta
escrito:

A Referéncia - Comparando com Tempo Real

| frmiinem R e A | Wil h | irmidadmr (T Armmarar

Nesta situacdo, o tragado delimitado na area de Referéncia é continuamente
comparado com a média dos ultimos quatro batimentos do Paciente.

Pode-se também comparar o tragado de Referéncia com um outro tragado
congelado na Janela de Medidas, adquirido no decorrer do exame. Este tipo de
comparagao € (til no “pace mapping”, quando ndo se consegue uma sequéncia
uniforme de batimentos estimulados ou, quando se deseja fazer a comparacao
com um Gnico batimento isolado. Isso ocorre, por exemplo, quando ha um
extraestimulo acoplado a um batimento espontaneo.

Para isto, primeiramente abra a Janela de Medidas (pela tecla “M” ou pelo botao
“medidas”) quando um batimento de interesse tiver ocorrido. Delimite o a
porgdo de tragado a ser comparado com o primeiro par de barras verticais (na
cor azul).
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Em seguida, no menu da area de Referéncia, clique em “Comparar” e escolha a
opcao “Medidas”.

™ Referéncia - Comparando com Tempo Real Eliul

i Arquive  X(25mm/s) ¥(1:1) Limitador ECﬂmparar] |
Tempo real
Medidas |
Atrair barra

Fazendo isso, no topo da area de Referéncia aparece “Comparando com
Medidas”.

Referéncia - Comparando com Medidas

Araviaen ¥l YWY Dienitador Cor

A figura a seguir mostra o resultado da comparagao entre os tragados
delimitados na area de Referéncia e na Janela de Medidas.
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Ajuste dos Limiares de Comparacao

E possivel ajustar o critério de comparacdo, deixando-o mais ou menos exigente.
Em outras palavras, podem-se ajustar os niveis de semelhanga necessarios para
que os marcadores passem de vermelho para amarelo e de amarelo para verde.

No canto superior direito da area de Referéncia existem dois campos numéricos.

O primeiro da o nivel de semelhanca necessario para o marcador ficar amarelo.
O segundo, o nivel para ele ficar verde. Assim, diminuindo estes nimeros, o
programa ficard menos exigente. Aumentando-os, o programa fica mais
exigente. Tenha em mente que um nivel de semelhanga menor que o primeiro
ndmero sera indicado por um marcador vermelho; um nivel maior que o
primeiro nimero, porém menor que o segundo, dara origem a um marcador
amarelo; se o nivel de semelhanca for maior do que o segundo nimero, o
programa exibira um marcador verde.

Para sinais de amplitude muito pequena, ndo é possivel nunca fazer uma
comparagdo confiavel. Neste caso, o marcador é sempre amarelo,
independentemente dos limiares ajustados.
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8 Deteccao de Extrassistoles

O Poligrafo TEB dispde de um detector automatico de extrassistoles.

Este recurso € til, por exemplo, no tratamento de extrassistoles ventriculares
frequentes, para a busca do local de ablacdo pelo método de precocidade.
Pode-se observar facilmente como varia a precocidade do eletrograma captado
pelo cateter explorador, conforme ele percorre a superficie endocavitaria.

Ao ativar este recurso o tragado exibido na tela é atualizado automaticamente a
cada nova extrassistole. Existem duas maneiras de utilizar este recurso,
dependendo de onde se deseja que o tragado da extrassistole seja exibido:

e Na Janela de Medidas;

¢ Na tela de Monitorizagdo (no modo “trigger”).

A seguir descreveremos cada uma destas maneiras.

Exibicao na Janela de Medidas

O Poligrafo pode atualizar automaticamente o tragado exibido na Janela de
Medidas a cada ocorréncia de extrassistole. Esta atualizacao é feita de tal
maneira que cada nova extrassistole é desenhada precisamente na mesma
posicao da anterior. Veja um exemplo na figura seguinte.
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Este tracado ficara na Janela de Medidas até que ocorra uma nova extrassistole.
Neste momento, o programa trocara automaticamente o tragado antigo pelo
novo, mantendo as barras de medida na mesma posigdo. Pode-se, entdo,
comparar a posicao do sinal captado pelo cateter explorador do sinal novo com
aquela que ele tinha no sinal antigo (marcado pela posicao da barra).

Para ativar este recurso, abra a Janela de Medidas (tecla “M” ou botao
“medidas”) e clique dentro dela com o botao direito do mouse. Um pequeno
menu de comandos aparecera:
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U= Medidas
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Neste menu, ative a opgao “Extrassistoles” (conforme mostrado na figura acima).
Se o comando ja estiver ativado, desativando-o o tracado da Janela deixara de
ser atualizado automaticamente.

Note que a ativacdo deste recurso ndo afeta a monitorizagdo do Paciente em
tempo real nem qualquer outra fungdo do equipamento, mas exige que a Janela
de Medidas permaneca aberta.

Exibicao na tela de Monitorizacao

Esta é outra forma de exibir as extrassistoles do Paciente. Para ativar esta fungao,
clique com o botao direito do mouse no botao “trigger”. No menu que aparece
escolha a opgdo “Extrassistole”.
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A tela de monitorizagdo entrard no modo “Trigger”, porém o tracado ndo sera
atualizado a cada batimento (este seria 0 modo “Normal”), e sim apenas nas
ocorréncias de extrassistoles. Cada nova extrassistole é desenhada na mesma
posicao da anterior, facilitando a comparagdo da posicdo relativa entre os varios
canais do arranjo.

Nesta condi¢do, a monitorizagdo em tempo real fica restrita a janela do
“miniholter”.

Para desativar esta funcdo e retornar a monitorizagao normal do Paciente pode-
se sair do modo “trigger” (clicando no botdo “T” ou pressionando a tecla “t”), ou
clicar no botdo “T” com o botdo da direita do mouse e mudar a opgdo para
“Normal”.
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