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1. Einleitung und Bestimmung der bestimmungsgemalien
Verwendung des Gerats

1.1 Vorwort und Bestimmung der bestimmungsgemaRen Verwendung des
Gerats

Vielen Dank, dass Sie sich fiir Arteriograph entschieden haben.

Die bestimmungsgemalle Verwendung eines Arteriographen ist die nicht-invasive Untersuchung des
Brachialblutdrucks, der Herzfrequenz und der zentralen hamodynamischen Parameter in einer
Arztpraxis. Die bestimmungsgemdRe Verwendung des Instruments besteht auch darin, die
hamodynamischen Veranderungen zu beurteilen, die durch verschiedene Faktoren verursacht
werden, die die arterielle Zirkulation beeinflussen (therapeutische Wirkungen, physiologische
Veranderungen). Darliber hinaus kann der Arteriograph in allen Bereichen eingesetzt werden, in denen
der Arzt eine nicht-invasive Untersuchung zentraler hamodynamischer Parameter fir erforderlich halt.
Es ist ratsam, das Instrument bei Patienten zu verwenden, bei denen die Kenntnis des
Aortenblutdrucks und anderer zentralarterieller Funktionsparameter erwiinscht ist, der Arzt jedoch
der Ansicht ist, dass das Risiko einer Messung mit einem Katheter oder einer anderen invasiven
Methode den Nutzen der Kenntnis der Parameter iberwiegt.

Arteriograph ist frr eine Patientenpopulation von Erwachsenen bestimmt und validiert.
Arteriograph ist ein wiederverwendbares Gerdt. Das Arteriograph-Gerat kann nicht an andere
Instrumente angeschlossen werden.

Arteriograph ist ein professionelles medizinisches Instrument und kann nicht in einer hauslichen
Umgebung verwendet werden, d. h. Patienten kdnnen es nicht alleine verwenden.

Wenn der Patient einen Herzschrittmacher tragt, hat dies keinen Einfluss auf die Anwendbarkeit des
Arteriographen.

Werden die physiologischen Funktionen des Patienten mit anderen Instrumenten berwacht (z. B.
EKG, Atemfrequenz, Temperatur, Sauerstoffsattigung), hat dies keinen Einfluss auf die Anwendbarkeit
des Arteriographen. Verwenden Sie das Gerat nicht an Patienten, an denen elektrochirurgische
Hochfrequenzgerate angewendet werden.

Wenn sich der Patient in einer hyperbaren Sauerstoffkammer befindet, sollte Arteriograph nicht
verwendet werden.

Wenn der Patient eine Hauterkrankung oder Wunde am Oberarm hat, an dem die Manschette
angelegt werden soll, sollte die Arteriograph-Messung nicht durchgefiihrt werden.

Das Gerat darf nicht bei Vorhofflimmern und bei anderen Formen schwerer Herzrhythmusstérungen
(Bigeminie oder Trigeminus) oder bei schwerem Tremor (z. B. Morbus Parkinson) verwendet werden.
Auch in diesen Fallen besteht keine Gefahr fir die Gesundheit des Patienten bei der Anwendung des
Geraétes, allerdings wird das Gerat nun voraussichtlich keine Messergebnisse mehr liefern. Die weniger
schweren Formen der Arrhythmie haben keinen Einfluss auf die Genauigkeit des Gerits.

Bezlglich des brachialen Blutdrucks gelten die in den giltigen nationalen und internationalen
Methodenleitlinien zur Hypertonie formulierten Grenzwerte und Therapieempfehlungen.

Leider liegen die Grenzwerte und Anwendungsempfehlungen fir arterielle Funktionen (PWVao, Aix-
ao, SBPao, RT, SAI, DAI, DRA) in methodischen Leitlinien derzeit noch nicht vor, obwohl viele Studien
zur Bestimmung des klinischen Werts durchgefiihrt wurden dieser Parameter.

1.2. Inhalt der Bedienungsanleitung

Diese Bedienungsanleitung hilft Ihnen sowohl bei der Installation und Anwendung des Gerates
Arteriograph™ (Version:TL2) als auch bei der Installation, Einstellung und Anwendung der
dazugehorigen Software (Version 3.0.1.2.).
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Achtung!!! Lesen Sie bitte die Bedienungsanleitung vor der ersten Anwendung
sorgfaltig durch!

1.3. Allgemeine Informationen

e Die Funktionsweise des Messgerats Arteriograph™ basiert auf einer patentierten, innovativen
Losung. Das Wesen dieser Methode besteht darin, dass mithilfe von der am Oberarm
angelegten Manschette zuerst — mittels oszillometrischer Methode — der Blutdruck des
Patienten gemessen wird. In einigen Sekunden pumpt das Gerat die Manschette zuerst auf den
aktuell gemessenen diastolischen Wert, dann auf den sogenannten suprasystolischen Druck
auf, fur jeweils 4-10 Sekunden (diese Dauer kann eingestellt werden). Danach ldsst das Gerat
den Manschettendruck wieder ab, d.h. der Messvorgang ist beendet. Der ganze Vorgang
nimmt hoéchstens 2 Minuten in Anspruch. Wahrend des oben beschriebenen Messvorgangs
werden die Signale kontinuierlich an das, auf dem Computer laufende Programm Ubertragen.
Die oszillometrischen Kurven, die durch die Pulsation der GefaBwande entstehen, kbnnen in
einer Echtzeit-Abbildung auf dem Bildschirm beobachtet werden. Nach Vollendung der
Messung werden durch den Algorithmus des Computerprogramms die Signale analysiert bzw.
die Parameter des Blutdrucks und der arteriellen Funktion berechnet.

e Wenn das Gerat aktiv ist, verursacht es keine elektromagnetischen Stérungen und ist immun
gegen umweltbedingte Einwirkungen. Die Messergebnisse und Messdaten werden durch
funkbasierte Bluetooth-Kommunikation auf den PC Ubertragen. Die elektromagnetische
Kompatibilitat zwischen dem Arteriograph und dem PC ist garantiert. EMC-Einstufung: Klasse
A.

e Um eine optimale Leistung und den prazisen Betrieb gewadhrleisten zu kdnnen, wird
empfohlen, das Gerdt mindestens alle 18 Monate, vom qualifizierten Fachservice des
Herstellers kalibrieren lassen. Zusatzlich sollte alle 3 Jahre die Uberpriifung und Wartung des
Herstellers durchgefiihrt werden.

o Die Desinfektion der Manschettenhiille, bzw. Die Reinigung des Gehauses erfolgt nach dem
Bedarf des Anwenders. Fir die Desinfektion der Manschettenhiille empfiehlt Tensiomed die
folgenden Mittel:

a., Alkohol basiertes Reinigungsmittel

b., Isopropanol (70 %)

Bitte folgen Sie die Herstellerangaben dieser Produkte. Bitte die gereinigten Oberflachen
restlos abtrocknen lassen. Die Manschettenblase und der angeschlossene Gummischlauch
dirfen nicht desinfiziert werden. Bitte entfernen Sie diese Teile vorher von der
Manschettenhiille, weil sie durch die Desinfektion beschadigt werden kénnen. Vermeiden Sie
die Verwendung von Desinfektionsmittel, die Rickstande hinterlassen, bzw. Hautirritation
verursachen konnen. Bei einigen Patienten kann Unvertraglichkeit gegen das
Desinfektionsmittel auftauchen. In diesem Fall sollten Riickstande durch vorsichtiges Waschen
entfernt werden. Die Manschettenhtlle kann in der Waschmaschine, beim schonenden
Waschprogram/ Waschmittel ohne Schleudern gewaschen werden. Bitte Desinfektionsmittel
vor Verwendung der Blutdruckmanschette komplett abwaschen, sowie vor dem 24stiindigen
Anlegen. Verwenden Sie keine Weichspiler und andere Hilfsmittel. Die Manschettenhiille darf
nicht im Waschetrockner getrocknet werden. Vor dem Waschen schliessen Sie bitte den
Reissverschluss.

e Die Produkte des Herstellers werden so gehandhabt, gelagert, verpackt, geschitzt und
transportiert, wie es in den allgemeinen Qualitdtsanforderungen vorgeschrieben ist.
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e Das Gerat erfillt den folgenden Standard:
o ISO 81060-2:2013-05: Nicht invasive Blutdruckmessgerate - Teil 2: Klinische Prifung
der automatisierten Bauart

Achtung!!! Das Bundesgesetz begrenzt die Anwendung dieses Gerites auf Arzte und
deren medizinisches Personal.

1.4. Garantie und Lebenszyklus

TensioMed Ltd. gewdhrt 2 Jahre Garantie auf ein fabrikneues Gerat. Alle Reparaturen und
Geratekalibrierungen innerhalb oder auRerhalb der Garantiezeit werden von TensioMed Ltd. in der
Servicestation des Unternehmens (Kossuth-Lajos-Stralle 97. Budapest H-1181) durchgefiihrt. Die
Lebensdauer des Gerats betrdgt 8 Jahre und die Haltbarkeit 10 Jahre.

Das Instrument erfordert wahrend des Gebrauchs keine regelmaRige Wartung. Es wird jedoch
empfohlen, das Instrument alle 18 Monate zur Kalibrierung und alle 3 Jahre zur Uberpriifung an die
Servicestation des Herstellers (TensioMed Ltd.) einzusenden.

Warnung! Die oben beschriebenen Verfahren dirfen nur vom Hersteller durchgefiihrt werden! Wenn
der Betrieb des Geréts in irgendeiner Weise gestort ist oder das Geréat eine Uberwachung fillig ist,
wenden Sie sich bitte an unseren Kundendienst (Kontaktdaten unten). Bitte versuchen Sie nicht, das
Gerat zu reparieren oder an einer anderen Servicestelle reparieren zu lassen!

Zentrales Biiro und Markenservice:

TensioMed GmbH.
Kossuth-Lajos-Str. 97
H-1181 Budapest

Ungarn

Telefon: (+36) 70 886 7337
(+36) 20 942 6049

Web: www.tensiomed.com

E-Mail: info@tensiomed.com
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1.5. Warnungen und Sicherheitsvorkehrungen

A Vorsicht!

Patientensicherheit

Das Gerat hat einen integrierten Sicherheitsmechanismus, der verhindert, dass der
Manschettendruck 300 mmHg Ubersteigt. Wenn (im unwahrscheinlichen Fall) dieser Druck
trotzdem einmal Uberschritten werden sollte, ziehen Sie den Luftschlauchanschluss aus dem
Gerat heraus und entfernen Sie die Manschette vom Oberarm des Patienten.

Zu haufige oder zu lange Messungen kdnnen zur gestoérten Blutzufuhr im jeweiligen Oberarm
fihren. Achten Sie darauf, dass sich die Durchblutung zwischen den einzelnen Messungen
normalisieren kann.

Achten Sie darauf, dass der Schlauch bei der Messung nicht geknickt wird, da dies zur gestorten
Blutzufuhr im Oberarm fiihren kann.

Mit dem Geréat darf nie wahrend einer intravendsen Infusion gemessen werden.
Verwenden Sie die Manschette nicht bei verbrannter, irritierter oder verletzter Haut!

Verwenden Sie das Gerdt nie bei Patienten mit einer Blutstillungsstorung, da dann der
Manschettendruck, der zur Kompression der Arterie erforderlich ist, zur Bildung von Petechien
fliihren kann.

Wenn sich ein(e) Patient(in) zuvor einer GefdRBoperation unterzogen hat (z. B. einem Shunt
zwischen der Arterie und der Vene) und/oder eine permanente oder temporéare Kaniile in die
Vene, oder in die Arterie eingefiihrt wurde, fir die Verabreichung von intravendsen
medikamenten, legen sie nicht die Manschette an dem betroffenen Arm, fiihren Sie die
Messung jedoch am anderen, intakten Arm durch.

Wenn bei einem Patienten(in) vorher eine ausgedehnte Mastektomie, an einer Seite des
Korpers durchgefiihrt wurde, legen Sie die Manschette nicht am Arm der betroffenen Seite an!

Verwenden Sie das Gerat nicht bei Neugeborenen oder Sauglingen! Ebenso kann das Gerat bei
Kindern unter 3 Jahren nicht verwendet werden!

Bei einer aktiven Hauterkrankung, oder bei jeder Art von Entziindung oder vorhandene Wunde
am Arm, fihren Sie bitte die Messung an dem intakten Arm durch. Um es zu erkennen Sie sollte
der Patient(in) vor der Untersuchung befragt bzw. inspiziert werden. Wenn beide Arme
betroffen sind, liegt es in der Verantwortung des Arztes zu entscheiden, ob trotz des bestenden
Risikos, die Durchfiihrung der Messung einen grosseren Gewinn bzgl. der Diagnose erbringt.

Es gibt keine Kontraindikation fiir die Verwendung des Arteriograph-Instruments bei
schwangeren Frauen.

Die Blutdruckmessung hat keine klinische Validierung bei praeklamptischen Patientinnen.
Trotzdem ist die prognostische Bedeutung von Arteriograph gemessenen arteriellen
Funktionsparametern bei schwangeren Frauen, durch eine unabhangige klinische Studie mit
Gber 6.000 Patienten durchgefiihrt wurde (Ultrasound Obstet Gynecol. 2012 Jul; 40 (1): 28-34).
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Gerdteanwendung

Die Mindesterwartungen, die an den Anwender des Gerats Arteriograph™ gestellt werden,
bestehen darin, dass der Anwender die Bedienungsanleitung lesen und verstehen bzw. deren Inhalt
sich aneignen kénnen soll. Bei der Anwendung der Software (SW) ist es eine physikalische
Anforderung, die Meldungen und Aufschriften der Software sehen und verstehen zu kdnnen.
Ebenso eine Mindestanforderung an den Anwender ist es, dass er physikalisch betrachtet in der
Lage ist, die Manschette anzulegen, die Distanz zwischen der Vertiefung des kranialen
Brustbeinrandes und dem oberen Rand des Schambeines sowie den Armumfang mit einem
Bandmal’ zu messen und die Computer-Software bedienen zu kénnen. Fir die richtige Durchfiihrung
der Arteriograph™-Messung ist an und fir sich keine fachspezifische und/oder abschlussbedingte
Ausbildung nétig.

Demgegeniiber stellt sowohl die Auswertung der Messergebnisse, die vom Gerat Arteriograph™
geliefert werden, als auch die Bestimmung der MaRRnahmen, die liber das weitere Schicksal des
Patienten entscheiden, sehr wohl eine Aufgabe dar, die nur vom Fachpersonal (von einem Arzt oder
von einem Fachassistenten, der tiber den hierzu erforderlichen speziellen Studienabschluss verfiigt)
dirchgefiuhrt werden darf.

Verwenden Sie nur Manschetten der Firma TensioMed GmbH. Andere Manschetten kénnen zu
fehlerhaften Messergebnissen fiihren.

Benutzen Sie wahrend des Messvorgangs keine Gerate, die Mikrowellen erzeugen (wie zum Beispiel
Mobiltelefone) und die Qualitdt der Messung beeinflussen kénnen.

Benutzen Sie das Gerat nicht, wenn es mechanischer Erschiitterung ausgesetzt ist (z.B. in
Fahrzeugen).

Vermeiden Sie, das Gerat direktem Sonnenlicht bzw. hohen Temperaturen auszusetzen.
Extreme Temperaturen, Feuchtigkeit und Hohe kdnnen die Gerateleistung beeintrachtigen.

Bitte auch beachten, dass das Gerat und dessen Zubehor nicht mit Flissigkeiten in Berlihrung
kommen und auch keine starke mechanische Einwirkung erleiden diirfen.

Die unter Druck stehende Manschette kann zum Signalverlust von anderen medizinischen
Elektrogeraten fiihren, wenn diese parallel, am gleichen Oberarm verwendet werden.

Das Gerat kann wahrend des Gebrauchs nicht repariert werden. Demontage oder Modifikation des
Gerates ist nicht gestattet! Siehe Abschnitt 1.4. Der Hersteller Gibernimmt keine Haftung fiir Schaden
oder Fehlfunktionen bei Nichtbeachtung.

Verbinden Sie das Gerat nicht mit einem Computernetzwerk, verwenden Sie es nur mit dem
Computer, worauf das Benuzersoftware installiert wurde! Andernfalls wird ein Fehler mit der
Beschreibung: ,Zugriffsverletzung” angezeigt.

Einschrdnkungen bei der Gerdteanwendung

Das Geréat kann nicht bei Vorhofflimmern und anderen Formen schwerer Herzrhythmusstérungen
verwendet werden (mehr als 2 ektopische Schldage wahrend der suprasystolischen Operation) oder
bei schwerem Tremor (z. B. Parkinson-Krankheit). Die weniger schweren Formen der Arrhythmie
haben keinen Einfluss auf die Genauigkeit der Messung.

Im Falle von Tremor kann die Methode nicht angewendet werden.
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2. Das Arteriograph Gerat

Dieser Absatz beinhaltet die detaillierte Beschreibung des Arteriographen und gibt lhnen
einen Uberblick Giber die Installation und die Anwendung des Messgerétes.

2.1. Das Gerat auf einen Blick
Die Abbildung 1 zeigt die Vorderansicht des

Gerats.
1. Der Name des Geréates
2. Druckluftbetriebener Anschluss
3. LCD-Anzeige
4. Bifunktionaler Druckknopf

(Beschreibung siehe unter 2.4)
5. Symbole fiir gewadhlte Funktionen

1. Abbildung
Das Gerateschild ist auf der Abbildung 2 zu sehen. Die Bedeutung der Symbole auf der Unterseite des
Gerates:
6. Bezeichnung des Gerates
7. Name des Herstellers
8. Bereich der angemessenen Betriebstemperatur
9. Fabrikationsnummer

10. Nominale Spannung (Batteriebetrieb)

11. Herstellungsjahr

12. Elektrische Sicherheitsstufe auf der Patientenseite: BF

13. Aufforderung, diese Bedienungsanleitung sorgfaltig zu lesen

14. CE-Kennzeichen: dieses Gerat erfiillt die Anforderungen der EU-Richtlinien

15. Die Typbezeichnung des Gerates

16. Sitz des Herstellers

17. Produkte, die endgiiltig entsorgt werden, sollten selektiv gesammelt werden, um
Komponenten so effizient wie moglich wiederzuverwenden und zu recyceln und die
Auswirkungen auf die menschliche Gesundheit und die Umwelt zu verringern.

18. Schutzgrad gegen das Eindringen von Wasser oder Partikeln (IP N1IN2):
N1 =2:12,5 mm @ oder gréRer diirfen keine festen Fremdkérper eindringen
N2 = 0: nicht gegen Wasser geschiitzt

10 18

_\ . 11
15 —\ N T

TensnoCIlmc o Ve

c TL2 (OB (R | wdromsovion o S 17
» 01 97-T 1181 Budapegt, Kossuth L. u. 97,
13 [ 12 7
16
2. Abbildung

B
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2.2. Das Zubehor des Gerates

Das Zubehor des TensioMed Arteriographen beinhaltet:

e 3 Bigelmanschetten in verschiedenen Grofien (s.u.)
e Installations-CD fir die TensioMed Arteriograph Software
e Bedienungsanleitung

Die Manschette ist der Teil des Gerdits, das wdhrend der Messung (Verwendung des Geriits)
zwangsléufig in physischen Kontakt mit dem Patienten kommt, um seine Funktion zu erfiillen (siehe
Abschnitt 5.3 fiir weitere Informationen).

Die drei verschiedenen Manschettengrofien:

Abmessungen der | Abmessungen der Oberarmumfan
Manschettenblase | Manschettenhiille g
Manschette
S 20x 8 cm 41,5x10cm 20—-24 cm
Manschette
M 23x11,5cm 57x14 cm 24-32cm
Manschette
L 28x11,5cm 64 x 14 cm 32-38cm

Hersteller der Manschette, als Zubehor:

ERKA. Kallmeyer Medizintechnik GmbH & Co. KG
Im Farchet 15, 83646 Bad Tolz, Germany

2.3. Inbetriebsetzung des Gerates

Der TensioMed® Arteriograph™ funktioniert mit Batterien.

e Setzen Sie 4 Alkali Langzeit-Batterien in das Gerat ein, achten Sie dabei auf die richtige Polaritat
(siehe Abbildung 3);

@ LrRe1.5v(A8) O

© LR6 1.5V (AA) P

@ Lre1svan) O

© LRe 1.5V (AA) P

3. Abbildung

Ja_
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Beachten Sie, dass die Uhrschaltung des Gerats durch integrierte Lithium CR2032 Batterien
betrieben wird. Daher ist die Funktion der Uhrschaltung von der AA Batterieleistung unabhadngig.

Falls Sie das Gerat fiir eine langere Zeit auBer Betrieb setzen wollen, sollten Sie die
Batterien aus dem Gerat nehmen. Falls Sie das Gerat nicht benutzen, sollten Sie es
an einem sicheren, fir Kinder unzuganglichen Ort aufbewahren.

Das Gerat bzw. die Batterien sollten an einem kihlen, trockenen Platz gelagert
werden, um sie vor Einwirkung starker Hitze zu schiitzen, weil dies sonst zum
Kurzschluss fiihren kann. Es gibt spezielle Vorschriften fir Umweltschutz und
Gefahrenschutz, die sich auf die Benutzung der verschiedenen Batterien und auf die
Sammlung derer Abfille beziehen. Der Benutzer muss diese Vorschriften beachten.

Wenn die Batterien in das Gerat eingelegt werden, fihrt das Gerat folgende Kontrollschritte
automatisch durch:

Es prift die Spannung der Batterien. Die gemessene Spannung erscheint auf
der Flissigkristallanzeige. Die angemessene Spannung fir das Gerat mit 5 6V
alkalischen Batterien liegt zwischen 6,0V und 5,4 V. .

Wenn die Spannung niedriger als 4,4 V ist, sollten die Batterien
ausgetauscht werden. Ein Warnhinweis erscheint auf der LCD-Anzeige. I-OW Batt

Wenn die Spannung ausreichend ist, ist das Gerat zur Messung bereit.
Dieser Zustand wird damit angezeigt, dass dieselbe aktuelle Zeit auf D 09 39
dem Computer und auf der LCD-Anzeige erscheint und sichtbar bleibt. -

2.4. Anwendungshinweise

Die manuelle Steuerung des Messgerats erfolgt durch die Betatigung eines einzelnen Knopfs (siehe
2.1). Durch die entsprechende Betatigung des Knopfes konnen dem Gerat folgende zwei Anweisungen
gegeben werden:

1. Ein kurzer Druck auf den Knopf startet die manuelle Blutdruckmessung.
Achtung! In diesem Fall misst das Gerat nur den Blutdruck, ohne Berechnung des Aix und PWV!

2. Durch zweifaches Driicken des Knopfes wird das Gerat abgeschaltet o FF
und die Aufschrift OFF ist auf der Anzeige sichtbar. Wenn das Gerat
ausgeschaltet ist, kann weder manuell noch vom Computer eine
Messung gestartet werden. Wollen Sie das Gerat wieder benutzen,
driicken Sie wieder zweimal kurz auf den Knopf.

2.5. Systemeinstellungen fur die Bluetooth-Kommunikation

Falls Thr Computer Uber kein integriertes Bluetooth-Gerat verfligt (mindestens v2.0), installieren Sie
bitte den beigefligten Adapter fiir die Bluetooth-Kommunikation gemafl den Instruktionen im
beigefligten Bluetooth-Handbuch. Falls erforderlich, bitten Sie den Systemadministrator um Hilfe.
Nach der erfolgreichen Installation wird auf der Taskleiste das Symbol fiir Bluetooth-Gerate angezeigt.
Uber dieses Symbol erhalten Sie schnell und einfach den Zugriff auf alle Bluetooth-Anwendungen.
Um den Arteriograph mit dem PC zu verbinden, lesen Sie Abschnitt 5.2.

Der Datentransfer kann nur mithilfe des Arteriograph Software erfolgen.
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3. Die Software

3.1. Installation und Einstellung der Arteriograph Software

3.1.1. Vorlaufige Informationen tber die Software

Die Software Arteriograph™ ist eine Windows-basierte Software. Um die Software zu betreiben,
werden die Ublichen Maus-Funktionen genutzt (linke Maustaste, Doppelklick usw.)

Werden Befehle und Schaltflachen, die mit ... Enden, angeklickt, 6ffnet sich das aktuelle Dialogfenster.

Die Arteriograph Software ermoglicht es, die Parameter der arteriellen Funktion zu messen, die
Befunde zu drucken oder weiterzuleiten, sowie die Messeinstellungen zu d@ndern.

3.1.2. Rekommandierte Systemanforderungen

e Minimale Konfiguration: Pentium IV; Speicher von 256 MB; freie Festplatten-Kapazitat von 2
GB; CD-ROM Laufwerk, Bildschirm mit Auflésung von 1024*768,

e Betriebssystem Windows 10 (oder neuer).
e Aktiver Bluetooth® v2.0 Kommunikationsport

Das Programm lauft auch auf Computern mit geringerer Ausstattung. Fir eine schnellere und
zuverldssige Funktion Gbernehmen wir in diesem Fall keine Verantwortung.

N
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3.1.3. Software-Installation

Um die Arteriograph Software installieren zu kdnnen, muss sich der Anwender als
Systemadministrator anmelden. Nach der erfolgreichen Installation besuchen Sie bitte unsere
Webseite (www.tensiomed.com), um sich tber die aktuellen Software-Updates informieren zu

konnen.

Schritt 1. Legen Sie die CD ins Laufwerk des Computers. Das Setup-Programm startet
automatisch. Ist dies nicht der Fall, klicken Sie doppelt mit der Maus auf die Datei
setup.exe auf der CD, und der Installationsvorgang startet. Falls sich ein Fenster mit
Sicherheitswarnung o6ffnet, klicken Sie auf ,Ausfiihren” (,,Run”).

Schritt 2. Um der Installations-Assistent in Gang zu setzen, wahlen Sie Ihre Sprache aus und
bestatigen Sie mit ,,0K"“.

Select Setup Language x

__|Z|. Select the language to use during the
I .Z‘%_-‘ installation:

Deutsch w

Schritt 3. Im nachsten Fenster missen Sie im aufgeklappten Menl diejenigen Elemente
auswahlen, die installiert werden sollen. Es stehen zwei Installations-Optionen zur
Wahl: vollstandige Installation oder Update.
Nachdem Sie die Auswahl getétigt haben, klicken Sie auf ,Weiter” (,,Next”).

ﬁ' Setup - Arteriograph —

Komponenten auswihlen
Welche Komponenten sollen installiert werden?

Achtung: falls Sie sich fir die Option vollstindige Installation entscheiden, wird Ihre
aktuell bestehende Datenbank geldscht. Wenn Sie Thre vorhandenen Daten behalten
méchten, wahlen Sie bitte die Option Fortschreibung der Installation.

Fortschreibung der Installation w

TensioMed Software

e

'
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http://www.tensiomed.com/

Im nachsten Fenster wird lhnen ermdglicht, ein Icon auf dem Desktop zu erstellen.

Schritt 4.
Wenn Sie kein Icon auf Ihrem Desktop erstellen mochten, klicken Sie das Hakchen
weg und dricken Sie auf , Weiter”.
ﬁ' Setup - Arteriograph —
Fusitzliche Aufgaben auswihlen

Welche zusétzlichen Aufgaben sollen ausgefiihrt werden?
Wahlen Sie die zusatzlichen Aufgaben aus, die das Setup wahrend der Installation von
Arteriograph ausfithren soll, und Kicken Sie danach auf "Weiter™,
Zusatzliche Symbole:
Desktop-Symbol erstellen

TensioMed Software

< Zuriick Abbrechen
Schritt 5. Im ndchsten Fenster kdnnen Sie den Fortschritt der Installation verfolgen. Falls Sie
den Installationsvorgang abbrechen moéchten, klicken Sie auf ,,Abbrechen”
ﬁ! Setup - Arteriograph -
Installiere ...

‘Warten Sie bitte wahrend Arteriograph auf Threm Computer installiert wird.
Dateien werden entpackt ...
C:\Program Files (x86)\TensioMed\Arteriograph\Database \dbarteriograph.mdb
I

TensioMed Software

Schritt 6. Ist die automatische Installation beendet, erscheint folgendes Fenster:

ﬂ Setup - Artericgraph

Arteriograph starten

Beenden des Arteriograph
Setup-Assistenten

Das Setup hat die Installation von Arteriograph auf Threm
Computer abgeschlossen, Die Anwendung kann Uber die
installierten Programm-Verknipfungen gestartet werden,

Klicken Sie auf "Fertigstellen”, um das Setup zu beenden.

Fertigstellen

Jo__
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3.2. Die Software starten

Um das Programm zu starten, klicken Sie zweimal (Doppelklick) auf die Arteriograph™-Ikon, "
oder benutzen Sie das Windows-Startment, um das Programm auszuwahlen und zu starten. L

Das Programm wird gestartet: es 6ffnet sich eine Willkommen-Maske mit einem Dialogfenster zur
Anmeldung.

T

I Version: 3.0.0.4

Herausgegeben von der TensioMed GmbH.

Bei der ersten Anwendung klicken Sie — ohne einen Login-Namen eingegeben zu haben — einfach auf
,Ok“. Somit erfolgt die Anmeldung unter dem grundeingestellten Namen ,ARTERIOGRAM”. Sie
konnen spéater einen anderen Benutzernamen festlegen.

Bei allen weiteren Anmeldungen soll der Benutzer immer mit angegeben werden.

Das Programmfenster erscheint mit den folgenden Komponenten: (Die untere Abbildung zeigt das
Programm nach einer beendeten Messung)

Mendileiste
Symbolleiste
Untersuchungsfenster
Ergebnisfeld

Feld fiir Patientendaten
Datenfenster

SSIE S

N

®
TIE[N]SI]@[ME TensioMed® Arteriograph-02 v5-02



B8 Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM - X

1 — P |Detei Ansicht Werlaeuge Information
NEEREE RS
/ hchsenSkala ‘V-hchsenKompression: Posiion der Guundiie: [0 |2 Lischen | [] Automat Analyse 535 D | T Cusar

Urtersuchungen
Datum / Zeit
20 204

PATIENTENDATEN Familienname Normal <— 5

Womame Parameters 2 Geburtsdatum 1967.08.20

Sps
Aix brachial: 120
-28.3 [%]
Aorta-Abc | D
233[%] |89

ED
320 [ms] AP

RT 86
155 [ms]

JUG-SY
53 [cm] 51

0.00 [ms]

PPao e
44.3 [mmHg]

SBPao < >
113.3 [mmHg]
Pulswelle Amplituden - Druckwerte  Bestimmung des Gefahaliers

3.2.1. Das Menu des Programms

Die Menduleiste der Software konnen Sie direkt unter der Titelleiste finden. Sie beinhaltet die
Mentlpunkte, mit denen Sie alle Funktionen der Software bedienen kdnnen.

Das Meni Datei

Mit Hilfe des Menus ,Datei” konnen Sie auf die Basisfunktionen des fat';““ﬂ::t“'xj;“:f:‘j‘"‘f':ﬁ'jf“““"
Programms Arteriograph™ zugreifen. Sie kdnnen einen neuen Never Ptient coieN | B srant
Patienten aufnehmen, bereits vorhandene Daten in der Datenbank o ehan, con femesin [2
andern oder I6schen, neue Messergebnisse speichern. Sie kdnnen Befund bearbeiten
einen Befund bearbeiten, ausdrucken, in E-Mail oder in PDF-Format ke
senden, und Sie kénnen sich vom Programm abmelden. | Aomelden

|

Das Menu Ansicht

n B Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM

Das Meni ,Ansicht” ermoglicht, die bei der Messung erfasste
oszillometrischen  Pulswellen, die maximalen Amplituden der [[¥ T e con
oszillierenden Signale auf der jeweiligen Druckstufe oder das geschatzte =™ ssimmnssecasiies cii-R
biologische GefdlRalter anzuzeigen. Sie konnen auf der mit Millimeternetz p=r

versehenen graphischen Oberflache die vertikale und horizontale Skala
einstellen, die Symbolleiste ausblenden oder sich die Daten des
Patienten, dessen Datei Sie gedffnet haben, ansehen.

Datei  Ansicht Werkzeuge Information

Rebchs

Horizontale Achse >

Kompression der senkrechten Achse >
Symbolleiste

Patientendaten.

N
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Das Meni(i Werkzeuge

BB Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM

Das Menl ,Werkzeuge” ermdglicht die automatisierte Pulswellen- "7 ™ w0 e
Datensammlung mit dem Geréat Arteriograph®. Sie konnen die Messung | [][[®=  pwenieen

. Abbrechen
oder Datensammlung auch wahrend des Messvorgangs unterbrechen. Es | #asteensida
Untersuchungen :

besteht auch die Moglichkeit, friihere Datenbanken zu konvertieren oder |pamiz—  ostenepor
in eine neue Datenbank zu importieren. Das Sicherungs- und [ scencsiope
Einstellungen...

Import fraherer Datenbank

SEL

Wiederherstellungsverfahren fiir die aktuelle Datenbank bzw. die I
programm- und geratspezifischen Einstellungen sind auch aus diesem
Meni zuganglich.

Das Meni Information

ph - Angemeldet als ARTERIOGRAM

Die wichtigsten Informationen Uber den Hersteller und die Software |, .~ o ..
konnen Uber das Menl , Informationen” erlangt werden. Aus diesem = [F|  eemgmninns ’

Herausgeber- und Versionsangaben
Menii kann auch die Bedienungsanleitung gedffnet werden. = ”

PATIENTENDATEN Familienname.

en
204 ‘

3.2.2. Die Symbolleiste des Programms

Die Symbolleiste befindet sich direkt unter der Mendiileiste und beinhaltet die Symbole, liber die man
direkten Zugriff auf die Hauptfunktionen des Programms hat. Die Symbolleiste kann mit dem Befehl
Symbolleiste des Menis Ansicht eingeblendet oder ausgeblendet werden.

3.2.3. Das Untersuchungsfenster
Hier werden alle, zu einem bestimmten Patienten gehorenden friilheren Untersuchungen — falls es

solche gibt — nach Datum sortiert aufgelistet.

3.2.4. Das Ergebnisfeld

Hier werden die berechneten hamodynamischen Parameter angezeigt, sobald die Analyse der
Messergebnisse (automatisch oder manuell) durchgefiihrt wurde.

3.2.5. Patientendaten

Die persénlichen Daten des Patienten, der Name und der Geburtstag, werden in diesem Feld angezeigt.
3.2.6. Das Fenster flir Messdaten

Wahrend der Messung werden die Daten in Echtzeit Ubertragen. Sie werden in Form von
nichtkalibrierten Druckkurven (Oszillationen) dargestellt. Die aufgenommen Druckkurven kénnen Sie
spater jederzeit offnen und betrachten. Der Anwender kann auRerdem Amplituden der
oszillometrischen Kurven, die wahrend der Blutdruckmessung aufgenommen wurden, aber auch das
geschétzte vaskulare Alter des Patienten betrachten.
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3.3. Anwender anlegen

Wenn mehrere Benutzer mit verschiedenen Patienten(gruppen) das Programm anwenden, kann es
notwendig sein, dass jeder Benutzer nur auf die Daten seiner eigenen Patienten zugreifen kann. Dafir
soll der neue Benutzer durch Eingabe des Namens und des ldentitdtszeichens in der Datenbank
registriert werden. Die Registrierung ist aus dem Meni Werkzeuge durch den Befehl Einstellungen
zuganglich, wenn man auf den Button Benutzer im erscheinenden Dialogfenster klickt.

Sie kénnen sich unter dem grundeingestellten Namen ,ARTEROGRAM“ anmelden, aber es empfiehlt
sich auf jeden Fall, ein eigenes Benutzerkonto anzulegen.

Registrierung eines neuen Anwenders

Um einen neuen Anwender zu registrieren, 6ffnen Sie das Fenster Einstellungen (Options) in
der Meniileiste unter Werkzeuge (Tools) und im daraufhin gedffneten Dialogfenster klicken
Sie auf den Reiter Benutzer (Users). Um einen neuen Benutzer einzutragen, klicken Sie auf
Neue Benutzer hinzufiigen (Add New) und geben Sie den Namen des Anwenders ein. Wahlen
Sie einen bestimmten Login-Namen (User ID) aus, damit sich die Nutzernamen unterscheiden.
Klicken Sie auf Hinzufiigen (Add), dann auf Ok, damit der neue Benutzer in der Datenbank
registriert werden kann. Wenn Sie den Registrierungsvorgang unterbrechen mochten, klicken
Sie auf Abbrechen (Cancel). Der neue Anwender kann sich nun mit dem angegebenen Login-
Namen ins Programm einloggen.

Beachten Sie, dass die registrierten Daten eines Benutzers nicht geandert werden kénnen.

Einstellungen... X

Spstem  Benutzer  Gedruckter Befund

Benutzemarne; ARTERIOGRAM

Worname ARTERIDGRAM

Faniligrname

Login Name [Benutzer D] aiteriogiam

Loschen eines registrierten Benutzers

Wollen Sie einen Benutzer aus der Datenbank I6schen, missen Sie den Befehl Einstellungen
des Menls Werkzeuge wahlen und auf den Reiter Benutzer im erscheinenden Dialogfenster
klicken. Das aus der Liste der Benutzer ausgewahlte Element kann mit Klicken auf den Button
Loschen entfernt werden. Ist nur ein Benutzer in der Liste, ist diese Funktion nicht verfligbar.

Js_
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4. Durchfiihrung einer einfachen Blutdruckmessung mit
Arteriograph

Arteriograph kann auch als simples automatisches Blutdruckmessgerat verwendet werden. Hierzu ist
kein Computer notwendig.

4.1. Vorbereitung des Patienten

Fir eine standardisierte Blutdruckmessung wird die Sitzposition empfohlen. Der Patient sollte bequem
sitzen, die Beine nicht Uberkreuzen, den Riicken und die Armen gestitzt haben. Die Manschette soll
am Oberarm angelegt werden, dabei soll sich der untere Rand der Manschette etwa 2 cm Uber der
Ellenbogenbeuge des Patienten befinden. Achten Sie darauf, dass sich die Manschette in der Hohe des
Herzens befindet (parallel zum Herzen liegt).

Der Patient sollte 5 Minuten vor der Messung ruhen, damit sich der Blutdruck normalisieren kann.
Sorgen Sie fiir eine optimale Zimmertemperatur und vermeiden Sie eine exzessive Gerauschkulisse.

o Die Lange des aufblasbaren Teils der Manschette (Blase) sollte mindestens 80% des Umfangs
des Oberarms lang sein.
o Die Breite des aufblasbaren Teils der Manschette sollte mindestens 40% der Lange des
Oberarms lang sein.
(Es wird vorgeschlagen, die neuesten Richtlinien der Blutdruckmessung einzuhalten.)

Achtung: Die Genauigkeit und der Wert der Blutdruckmessung kénnen durch die Kérperhaltung,
Bewegung und den physiologischen Zustand des Patienten beeinflusst werden bzw. auch durch
den Umstand, an welchem Arm der Blutdruck gemessen wird.

4.2. Durchfihrung der Messung mit dem Arteriographen

Vor der ersten Anwendung des Arteriographen mussen Sie das Gerat in Betrieb nehmen (siehe
Abschnitt 2.3.). Es gibt einen einzigen Knopf auf dem Gerat, mit welchem Sie das Gerat bedienen
kénnen (siehe Abschnitt 2.1). Die gemessenen Daten und der Status des Gerats werden auf der LCD-
Anzeige dargestellt.

e Der Arteriograph ist bereit zur Messung, wenn auf der LCD- D 09-39
Anzeige die aktuelle Uhrzeit erscheint.

Ein kurzer Druck auf den Knopf startet die manuelle Blutdruckmessung.

Achtung! In diesem Fall misst das Geradt nur den Blutdruck, ohne Ermittlung der arteriellen
Funktion (keine Berechnung des Aix und der PWV)!

Beim Start des Messvorgangs verschwindet die Zeitangabe und:

e auf der LCD-Anzeige erscheint das Testbild, 88888888
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e dann wird die Batteriespannung erneut Gberprift 5 6V
e und die Kalibrierung durch Einstellung des Zerodrucks
durchgefuhrt. CAL 0

Dann beginnt die Messung mit Aufpumpen der Manschette.
Das wird mit einem Dreieck (mit der Spitze aufwarts) auf der A 87
LCD-Anzeige angezeigt.

Wahrend die Luft in der Manschette abgelassen wird, ist ein Dreieck \ 69
(mit Spitze abwarts) auf der LCD-Anzeige sichtbar.
Nach Beendung der Messung zeigt das Gerdt die Werte des 128/96

systolischen bzw. diastolischen Blutdruckes an,

PUL 68

danach erscheint die Pulszahl (pro Minute) auf der LCD-Anzeige.

Wahrend der Messung kénnen Sie den Messprozess jederzeit mit

einem kurzen Knopfdruck unterbrechen. Dann erscheint die Aufschrift

"OFF" auf der LCD-Anzeige, und sie ist etwa 5 Sekunden lang sichtbar OFF
(siehe Abbildung rechts), dann erscheint wieder die Zeitanzeige. Dies

zeigt an, dass das Gerat fir die manuelle oder programmierte Messung

bereit ist.

4.3. Akustische Signale

Wahrend des aktiven Betriebs des Geréts wird jeder Knopfdruck von einem leisen Horsignal begleitet.

N
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5. Durchfiihrung der Pulswellenanalyse

Eine Pulswellen-Analyse kann nur mit der Arteriograph Software initialisiert bzw. durchgefiihrt
werden. Das Programm wird auf einem PC ausgefiihrt, der via Bluetooth-Kommunikation mit dem
Gerat verbunden wird (in diesem Fall den Druckknopf des Geréts bitte nicht betatigen).

Die wahrend der Blutdruckmessung und der Pulswellenanalyse aufgezeichneten oszillierenden Signale
werden auf dem Bildschirm des PCs ohne Zeitverschiebung (in Echtzeit) wiedergegeben.

5.1. Gemessene und berechnete hamodynamische Parameter

Die Parameter, die mit dem Arteriographen gemessen bzw. berechnet werden:
Sys — Brachialer systolischer Blutdruck (mmHg)

Dia — Brachialer diastolischer Blutdruck (mmHg)

HR — Herzfrequenz (Schlag/min)

MAP — Arterieller Mitteldruck (mmHg)
Aus den systolischen und diastolischen Blutdruckwerten errechneter Parameter.
MAP = diastolischer Blutdruck + (systolischer — diastolischer Blutdruck) / 3

PP — Brachialer Pulsdruck (mmHg)
Der PP ist die in mmHg bestimmte Differenz der systolischen und diastolischen Blutdruckwerte.

ABI — Kn6chel-Arm-Index (Index ohne Dimension)

Der Index stellt den Quotienten der an den Ful3- und Oberarmarterien gemessenen systolischen
Blutdruckwerte dar.

Die Ermittlung des Kndchel-Arm-Indexes erfolgt um eine periphere arterielle Verschlusskrankheit
(pAVK) nachweisen zu kdnnen. Bei Patienten mit arterieller Verschlusskrankheit dient die Messung zur
Beurteilung der hamodynamischen Kompensation und zur Verlaufsbeurteilung.

Alx brachial — Brachialer Augmentationsindex

Der Augmentationsindex bezeichnet die — auf den Pulsdruck (PP) bezogene, in Prozentzahl
ausgedriickte — Amplitudendifferenz zwischen dem ersten, vom BlutausstoR verursachten, direkten,
frihen Gipfel (P1) und dem zweiten, reflektierten, spaten Wellengipfel (P2) der systolischen arteriellen
Pulswelle.

In einer Formel ausgedrickt: Alx = (P,-P1)/PP*100

Der Augmentationsindex beschreibt die Funktionsstérungen des Endothels/die vaskuldren
Funktionsstorungen.

Alx aortic — aortaler/zentraler Augmentationsindex (%)
Dieser wird auf der Basis einer sehr starken linearen Korrelation (R>0,9) zwischen dem brachialem und
dem zentralem Alx berechnet.

ED — Ausstof3zeit aus der linken Herzkammer (ms)
Die Dauer der mechanischen Systole: der Zeitraum zwischen dem Offnen und SchlieBen der
Aortenklappe.

TIE[N]@U@[ME TensioMed® Arteriograph-02 v5-02


http://www.gesundheits-lexikon.com/index.php?artid=2693&mode=showarticle&PHPSESSID=
http://de.wikipedia.org/wiki/Arterielle_Verschlusskrankheit

1 1r 1 11 +r 11 fr 1r +t+ 1t 1r _t+ 1 + 1 1 | 1 | |

RT — Riicklaufzeit (ms)
Die Riicklaufzeit ist die Laufzeit der Pulswelle von der Aortenwurzel bis zur Bifurkation und zurdiick.
Sie fallt umso kiirzer aus, je steifer die Aortenwande sind.

PWVao - Pulswellengeschwindigkeit in der Aorta (m/s)

Die Lédnge der Distanz in der Aorte, die von der Pulswelle zurlickgelegt wird (die Distanz von Jugulum
und Symphyse), geteilt durch die Transitzeit (RT/2).

Beschreibt die Steifigkeit der Aortenwande.

SD PWVao (m/s) — Standardabweichung

Dieser Parameter informiert uns Uber die Qualitdt der Messung, d.h. Uber die Genauigkeit ihrer
Durchfiihrung. Er beschreibt die Streuung der PWVao-Werte der Pulswellen, die vom Arteriographen
unter suprasystolischen Konditionen registriert wurden.

Bei SD-Werten Uber 1,1 m/s muss die Messung unter strenger Einhaltung der Vorschriften wiederholt
werden.

SBPao — der zentrale systolische Blutdruck an der Aortenwurzel

Berechnet aufgrund des physiologischen Zusammenhangs zwischen dem diastolischen Blutdruck, dem
arteriellen Mitteldruck, dem peripheren und zentralen Aix, sowie dem zentralen systolischen
Blutdruck.

PPao — zentraler Pulsdruck (mmHg)
Die Differenz zwischen den in der Aorta gemessenen systolischen und diastolischen Blutdruckwerten.

DRA — Diastolischer Reflexionsbereich (Index ohne Dimension)

Der DRA-Index gibt uns Uber die diastolische Reperfusion der Koronarien Aufschluss. Sein Wert wird
mit Hilfe eines mathematischen Modells bestimmt. Der DRA-Index bezeichnet — in Bezug auf das
Verhaltnis der Diastole zum kompletten Herzzyklus — die ohne und die mit Reflexion berechneten
Kurvenabschnitte. Je groBer der DRA ausfallt, desto besser ist die Reperfusion der Koronarien.

SAI — systolischer (SAl) Bereichsindex (%)
Der SAl-Index beschreibt den Bereich unter der Pulskurve, welcher der systolischen Phase des vollen
Herzzyklus entspricht.

DAI - diastolischer (DAI) Bereichsindex (%)
Der DAI-Index bezeichnet den diastolischen Bereich unter der Pulskurve.

5.2. Bluetooth-Einstellungen

Nach Beendigung der Installation bauen Sie die Verbindung — indem Sie den Instruktionen im
Handbuch des beigefiigten Bluetooth-Gerdts folgen — zwischen dem Arteriographen und dem
Computer auf. Der Pairing-Code fiir das Gerat: 0000.

Um den optimalen Betrieb sicherzustellen, platzieren Sie das Messgerat innerhalb der Reichweite von
10m des Computers (des Bluetooth-Gerats).

Achtung! Gegenstdnde, die fur die Funklbertragung ein Hindernis darstellen (z.B.
die Wande des Gebaudes, Gegenstdande aus Metall) kdnnen zur Signalschwachung
und dadurch zur fehlerhaften Kommunikation fiihren. Die Tragetasche beeinflusst
die Signalilbertragung nicht.

N
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Wenn das Bluetooth-Geradt aktiv ist und die Verbindung zwischen dem
Computer und dem Arteriographen aufgebaut wurde, wird das Zeichen auf der BLUELI N K
Abbildung rechts auf dem LCD-Display angezeigt. Zu diesem Zeitpunkt erfolgt
noch keine wirkliche Dateniibertragung. Das Hinzufligen des Gerats ist erst
nach Eingabe des Passworts moglich (siehe weiter oben)).
Ein Datentransfer kann ausschliefSlich mithilfe der Arteriograph Software initialisiert werden.

5.3. Patientenvorbereitungen

Bezliglich der Anwendung des Gerats Arteriograph™ verfliigen wir Gber fundierte, breitgefacherte
Praxiserfahrung in den Altersgruppen 3 — 95 Jahre, da es aufgrund unserer Datenbank mit mehreren
Zehntausenden von Patienten nachgewiesen ist, dass die Arteriograph™-Messung sogar in diesem
breiten Altersspektrum durchgefiihrt werden kann.

Eine direkte Beschrankung aufgrund des Gewichts des Patienten gibt es aus den folgenden Griinden
nicht: wenn die Manschette vorschriftsgemaR am Oberarm angelegt werden kann bzw. das Gerat auch
im Falle eines Patienten mit Ubergewicht und einem breiten Oberarm fihig ist, Signale von
entsprechender Qualitat fiir die Auswertung zu sammeln, dann lasst sich die Untersuchung ohne
Weiteres durchfiihren. An der Stelle sollte allerdings angemerkt werden, dass die Anwendung des
Gerats Arteriograph™ bei Patienten mit extremem Ubergewicht beschrinkt sein kann, d.h. es kann
nicht erwartet werden, dass bei jedem Patienten eine erfolgreiche Messung erzielt werden kann.

Bei der Anwendung des Gerats gibt es keine zusatzliche Beschrankung hinsichtlich der Korpergrofie
des Patienten.

Eine serienmaRige Wiederholung der Arteriograph™-Messung ist durchaus maglich, sie kann sogar in
2-3-minitigen Messintervallen durchgefiihrt werden. Allerdings soll in so einem Fall sorgfaltig
abgewogen werden, ob die zwangsweise hinzunehmenden Unannehmlichkeiten durch die
wiederholten Messungen in einem angemessenen Verhéltnis zu dem medizinischen bzw.
diagnostischen Wert der daraus folgenden Zusatzinformationen stehen.

Die bisherigen, bei einem breiten Patientenspektrum durchgefiihrten Messungen haben gezeigt, dass
eine einzige — unter Einhaltung der obigen Anforderungen durchgefiihrte — Messung im Rahmen einer
Vorsorgeuntersuchung ausreicht, die kardiovaskuldre Prognose fiir den jeweiligen Patienten
aufzustellen.

Legen Sie die Manschette am dominanten Oberarm an. Bei diesem Vorgang beachten Sie bitte
Folgendes:

e Verwenden Sie die Manschette, die von der Software empfohlen wird (siehe Abschnitt 5.4.2)

e Achten Sie darauf, dass die Manschette relativ eng am Oberarm angelegt werden soll,
allerdings ohne dem Patienten Schmerzen verursachen. Die Manschette soll den Oberarm des
Patienten gleichmaRig bedecken. Die Manschette sitzt korrekt, wenn sich kein Finger oder ein
Finger kaum unter die Manschette einflihren l&sst.

e Achten Sie darauf, dass beim Anlegen der Manschette die Haut des Patienten nicht
eingeklemmt wird.
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Achtung! Wenn eine zu groRe oder zu lose Manschette verwendet wird, kdnnen von der Software
keine Messergebnisse angezeigt werden bzw. es erscheint eine Fehlermeldung (,Kleine
Amplituden!®).

Die Manschette darf nicht mit der Brust des Patienten in Berlihrung kommen, weil die durch die
Atmung verursachte Bewegung den Druck in der Manschette verandern kann.

Es wird empfohlen, dass sich der Patient(in) wahrend der Messung in Riickenlage befindet. Wenn der
Patient(in) sich wahrend des Tests in sitzender Position befindet, vermerken Sie dies bei der Eingabe
der Patientendaten im Feld ,Kommentar” der Software. Der Patient soll in diesem Fall bequem sitzen,
mit beiden FiiRen flach auf dem Boden, mit abgestiitzten Armen und Riicken und ohne die Beine zu
kreuzen.

Obwohl es keine signifikanten Unterschiede zwischen PWVao und Aix in sitzender und liegender
Position hinsichtlich der Werte dieser Parameter gab (Hypertens Res. 2011 Feb; 34 (2): 202-8),
empfehlen wir eine Rickenlage wahrend der Arteriograph-Untersuchung, weil es hamodynamisch
stabiler ist.

e Die Manschette soll mit dem Gummischlauch abwarts, in der Hohe der Arterie brachiales
aufgesetzt werden.

e Um Hautirritationen zu vermeiden, durfen sehr diinne T-Shirts, Blusen oder Hemden unter der
Manschette getragen werden.

e lLegen Sie die Manschette so an, dass der Schlauch in gerader Position liegt und nicht
zusammengedriickt oder geknickt wird.

e Verbinden Sie den Luftschlauch der Manschette mit dem Druckluftkonnektor am
Arteriographen. Stecken Sie das Ende des Manschettenschlauches in den Druckluftkonnektor
am Gerat ein. Drehen Sie den Anschluss vorsichtig, bis Sie einen Klick horen.

Achten Sie darauf, dass das Verbindungsstiick der Manschette fest am Gerat angeschlossen
ist. Sie kénnen einem Leck vorbeugen, indem Sie den Stutzen in die Miindung bis zum Ende
reindrehen.

e Messen Sie die Distanz von Jugulum (die Vertiefung des kranialen Brustbeinrandes) und
Symphyse (das obere Rand des Schambeines) mithilfe des beiliegenden MalRbandes.

Beachten Sie, dass die Distanz zwischen Jugulum und Symphyse auf einer geraden Linie gemessen
werden muss. Sonst, wenn Sie die duRere Korperlinie verfolgen, erhalten Sie (z.B. bei Patienten mit
Ubergewicht) kein korrektes Messergebnis.

- ==
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So kénnen Sie fiir optimale Messbedingungen sorgen:

Sprechen, Muskelbewegung und insbesondere die Bewegung des Oberkorpers und der
Armmuskel des/der Patienten/in sollten wahrend der Messung unbedingt vermieden werden,
weil sie die Zeitspanne der Messung bedeutend verlangern, zur erfolglosen Messung fihren,
oder die Messgenauigkeit der Messung gefahrden konnen. Die Muskelbewegung verzerrt die
Form der gemessenen Pulswelle und macht ihre Auswertung unmoglich.

Der Patient soll drei Stunden vor der Untersuchung keine gréReren Mengen an Speisen zu sich
nehmen, keinen Kaffee trinken und nicht rauchen. Er soll 10 Stunden vor der Messung keinen
Alkohol trinken.

Wahrend der Messung muss der Patient stets wach bleiben!

Der Patient soll vor der Messung mindestens 10 bis 15 Minuten lang in einem ruhigen Raum,
bei Zimmertemperatur ruhen.

Alle, die Ruhe des Patienten stérenden Umstinde, wie Offnen der Tiir, Bewegung im
Untersuchungsraum, Telefonklingeln usw. sollten wahrend der Messung vermieden werden.
Wenn Sie den , Weilkittel-Effekt” feststellen, sollten Sie die Messung nach einigen Minuten

oder zu einem spateren Termin wiederholen.

Wenn die oben detailliert beschriebenen Anforderungen eingehalten werden konnen, kann die

Messung an einem beliebigen Ort durchgefiihrt werden.

Die Auswertung der Messergebnisse kann auch an einem véllig anderen Ort als die Messung bzw. auch

zu einem spateren Zeitpunkt stattfinden.

5.4. Durchfiihrung der Messung

Das Messprogramm starten Sie durch einen Doppelklick auf das Arteriograph-lkon auf Ihrem Desktop
oder lber das Windows-Startmen(. Melden Sie sich mit dem vorher eingegebenen Anwendernamen
an (siehe Abschnitt 3.3)! (Beim erstmaligen Starten der Software wird der grundeingestellte
Anwendername , ARTERIOGRAMM* verwendet. Im Spateren soll der Anwendername bei jeder
Anmeldung eingegeben werden.)

Sollten Sie einen falschen oder ungiiltigen Namen eingegeben oder sich vertippt haben, erscheint
folgende Fehlermeldung und Sie kdnnen den grundeingestellten Anwendernamen wahlen.

B8 Achtung >

Ungiiltiger Benutzername!
Wollen Sie sich mit dem Standard-Benutzernamen anmelden?

5.4.1. Einstellungen des Gerats und der Messung

Bevor eine Messung gestartet wird, kann es erforderlich sein, dass die Einstellungen kontrolliert oder
geandert werden. Hierzu gehen Sie wie folgt vor:

Klicken Sie in der Symbolleiste des Meniis auf Werkzeuge (Tools). Dann wahlen Sie den Button
Einstellungen (Options) aus. Dort sehen Sie das nachfolgend abgebildete Fenster.

al
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Einstellungen... X
System  Benutzer  Geduckter Befund
Anfangseiuck Systolischer Versalzwert
(O Varher. MAP + SimmHg 420 mbig <= < 120wkl
(J Fesigelegter Anfangsdiuck [mmHg]
Disstolischer Versatzwert
[ Datum und Uhizeit im Gerdt sktuslisiersn 120 kg <= El (=190 mmHg
Ins Gt laden Draver det dia. und syst, Diuckwerterfassung
e Tseecs =10zec
Kommunikationsschritistelle: GDT
GDT Verzeichis Durchsuchen...
Lokaler Name TSM_ARGZ Lokaler Kurzname TARG
[ 4wt POF FemName ] FeinKuizname ]
Daterbank: C:\ProgiamD atah T ensioMed\Arteriagraph' Durchsuchen
FDF Verzeichis Durchsuchen
[ auo FOF
] Berechnung des Kriichebbum Indeses Kommurikationsport: COM [ tuto UGS
am Benutzer definisrter Parameter
Druckansicht Piogiammsprache Datumformat

In diesem Fenster kénnen folgende Parameter auf dem Reiter System eingestellt werden:

e Der Anfangsdruck: der Druck, auf den der Arteriograph am Anfang der Messung pumpt. Er
kann einen fest eingestellten oder relativen Wert haben. Im letzteren Fall gibt das Gerat dem
zuletzt gemessenen mittleren arteriellen Druck (MAP) 50 Hgmm dazu und pumpt die
Manschette auf diesen Druck am Beginn der folgenden Messung. Der relative Wert ist die
Grundeinstellung.

e Systolischer Versatzwert: definiert die suprasystolische Druckstufe, bei der das Gerat die
Daten der Pulswellen erfassen kann, d.h. den zum systolischen Druck addierten Wert. Die
Grundeinstellung betragt 35 Hgmm, somit werden die Daten bei dem Druck von dem jederzeit
gemessenen systolischen Blutdruck plus 35 Hgmm gesammelt. Es ist unzweckmaRig, bei
diagnostischen Untersuchungen von diesem Wert abzuweichen (d.h. den Wert unter 35
Hgmm einzustellen).

e Diastolischer Versatzwert: definiert die diastolische Druckstufe, bei der das Gerat die Daten
der Pulswellen (Volumenkurve) erfassen kann, d.h. den zum diastolischen Druck addierten
Wert. Die Grundeinstellung ist 0, somit werden die Daten auf der Druckstufe — die dem
gemessenen diastolischen Blutdruck entspricht — ausgewertet. Es ist unzweckmaRig, bei
diagnostischen Untersuchungen von diesem Wert abzuweichen.

o Die Zeitdauer der Datensammlung bei systolischen und diastolischen Blutdruckwerten:
definiert die Zeitdauer der Datensammlungen bei den friiher definierten Druckstufen in
Sekunden. Die Grundeinstellung ist 8 Sekunden. Es wird empfohlen, von diesem Wert bei
diagnostischen Untersuchungen abzuweichen und den Wert im Bereich 7-12 Sekunden
einzustellen.

e Datenschnittstelle GDT (Geratedatentransfer): Die GDT-Schnittstelle, produziert von der
Deutschen Software Qualitatssicherung (QMS), ermoglicht den Datentransfer zwischen
medizinischen Geraten und dem IT-System einer Praxis. Fiir die Kommunikation zwischen den
Geraten bendétigt man eine Praxissoftware, die das GDT System unterstltzt. Um die GDT-
Schnittstelle zu installieren bzw. einzustellen, lesen Sie die Anleitung flir die GDT-Schnittstelle.
Diese befindet sich auch auf der Arteriograph Installations-CD.

N
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o Berechnung des Knochel-Arm-Index (ABI): wenn Sie diese Funktion auswahlen, wird der ABI
berechnet. Hierflir muss der brachiale systolische Blutdruck am Kndchel gemessen werden,
bevor Sie mit der Pulswellenaufzeichnung beginnen. (siehe Abschnitt 5.4.3).

e Kommunikations-Port: eine vorgegebene Nummer flir den Kommunikations-Port kann hier
eingestellt werden. So kann der Benutzer die automatische, aber zeitaufwendige Portsuche
verhindern. (Die Identifizierungsnummer fir den addquaten Port kann bei der
Systemsteuerung, unter dem Menlipunkt Bluetooth-Gerate Uberpriift werden. Wenn dieses
Feld leer gelassen wird, sucht die Software den Port beim Start der Messung automatisch.
Dieser Prozess kann bis zu einer Minute dauern.

e Vom Benutzer definierte Parameter: mithilfe dieser Funktion kdnnen Sie einen beliebigen
neuen Parameter zu den Daten des Patienten hinzugefligt werden. Geben Sie den Namen des
erwiinschten Parameters im angebotenen leeren Feld (z.B. die Kérperhéhe [cm]) und driicken
Sie zur Speicherung des neuen Parameters auf den Knopf Einstellen. Der neue Parameter wird

Achtung! Ein neuer Parameter kann nur einmal zu einer Datenbank der registrierten Daten mit aufgenommen
werden, der spater nicht mehr gedndert oder geléscht werden kann. Der neue Parameter wird automatisch
auf jedem Datenblatt der Patienten in der Datenbank mit angezeigt. Sobald der neue Parameter auf dem
Datenblatt eines neuen oder eines bereits registrierten Patienten fertig eingestellt ist, wird auch dieser unten

den Parametern des Patienten mit angezeigt werden.

in der Druckvorschau bei den Patientendaten angezeigt (siehe Abschnitt 5.4.6.2).
Software-spezifische Einstellungen:

o Die Programmsprache: Sie konnen die Sprache der Arteriograph Software auswahlen. Wollen
Sie die Sprache verandern, miissen Sie das Programm neu starten.

o Das Datumformat: Sie kdnnen aus drei Formaten wahlen: Jahr-Monat-Tag, Tag-Monat-Jahr
oder Monat-Tag-Jahr.

Sie kénnen die Grundeinstellungen mit einem Klick auf den Button Grundeinstellungen zuriicksetzen.
Die Einstellungen sollen gesondert in das Geradt geladen werden. Dafiir klicken Sie den Knopf
Herunterladen ins Gerdt an.

Der Ladevorgang der Einstellungen kann auch auf dem Bildschirm verfolgt
werden. Wahrend der verlaufenden Kommunikation erscheint die Aufschrift CONNECT

"CONNECT" auf der LCD-Anzeige.

Die erfolgreiche Dateniibertragung wird vom Computer bestétigt.

Beachten Sie, dass die gespeicherten (ins Gerat eingespielten) Einstellungen nicht riickgangig

gemacht werden kénnen. Sie kénnen nur durch Neuprogrammierung Gberschrieben werden.
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5.4.2. Auswahl eines Patienten

5.4.2.1. Wie wahlt man einen bestehenden Patienten aus?

Nach dem Einloggen ins Programm kann man mit dem Befeh| Offnen des Meniis Datei oder mit
Klicken auf den Button Offnen der Symbolleiste die Liste, der zum aktuellen Benutzer
gehorenden Patienten 6ffnen. Wahlen Sie den gesuchten Patienten aus (mit Doppelklick auf die Zeile
mit den Patientendaten oder durch die Markierung dieser Zeile, dann klicken Sie auf den Knopf OK).

Patientenliste *
Familienname | Vorname | Geburtsdatum  (JJJJ-MM-TT) ‘ ID
tHigh Aix Normal Pwy, Higher blood pressure 1963.10.01 in
High Aix, High Pwv Normal blood pressure 1955.02.18
High Aix, high Pwv Mormal lood pressure 1951.06.25
High Aix, higher Pwy Mormal blood pressure 1963.08.23
High Py Mormal blood pressure 1961.10.25
Higher Aix, High Pwy Mormal blood pressure 1954.12.28
Higher Aix Higher Pwy High blood pressuruse 1946.07.08
Higher blood pressure High P 1947.01.10
Naormal Parameters 2 1967.08.20
MNaormal Parameters 3 1976.05.10 w
Suchschlissel
Andemn Neu @® Mame Suchen nach
O Geburtsdatum
Gl oo ]

Nachdem Sie den Patienten ausgewdhlt haben, erscheinen Name, Geburtsdatum und
Identitdtszeichen des ausgewahlten Patienten unter der Symbolleiste, im Block ,,Patientendaten”. Die
Daten vorheriger Untersuchungen dieses Patienten — wenn solche vorhanden sind — werden auch mit
aufgelistet.

B8 Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM - X
Datci Ansicht Werkzeuge  Information

(D= EEE & fa] [t

RetchsenSkala 200 ms/fem ‘febehsenompression: |2 Position der Grundiinie: |0 7 Lischen Automat, Analyse 535 1]

Untersuchungen PATIENTENDATEN Familienniame: Normal

Datum / Zeit Yomame Parameters 2 Geburtsdatum 1967.08.20

|zu12.ua.13. 1204 ‘

5.4.2.2. Anderung der Patientendaten

Wahlen Sie mit einem Klick aus der Patientenliste denjenigen Patienten aus, dessen Daten Sie andern
wollen, und driicken Sie auf den Knopf Andern. Sie kénnen die verdnderten Daten durch Driicken auf
dem Knopf OK speichern.

5.4.2.3. Suche von Patienten

Wenn sie viele Patienten haben, kdnnen Sie einen bestimmten Patienten mit der Funktion Suche leicht
finden. Die Suche kann nach dem Namen oder nach der eingegebenen ID durchgefiihrt werden. Wollen
Sie nach dem Namen suchen, wahlen Sie das Feld Name neben dem Feld Suche, und geben Sie den
gesuchten Namen ein. Die Funktion der Suche kann auch mit Eingabe eines Teiles des Namens benutzt
werden.

Sie kdnnen die Suche erweitern und das Geburtsdatum oder die ID in die Suchfunktion eingeben.
Wahlen Sie “Name” oder “Geburtsdatum” oder “ID” und tippen Sie den Namen, das Geburtsdatum
oder die ID des Patienten ein. Diese Funktion unterscheidet GroR- und Kleinschreibung. Wenn Sie
anhand des Namens suchen, wird sowohl im Vor- als auch im Nachnamen gesucht. Sie kénnen sogar
nur einen Teil des Namens eingeben, ohne die Initialen des Namens angeben zu missen.

N
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5.4.2.4. Eingabe eines neuen Patienten

[] Wollen Sie die Daten eines neuen Patienten in die Datenbank eingeben, wahlen Sie den Befehl

Neuer Patient aus dem Men Datei aus oder klicken Sie auf den Knopf Neuer Patient in der
Toolbar. Zur Erfassung eines neuen Patienten ist die Eingabe der ID, des Geburtsdatums, der
KorpergroRe, der Distanz zwischen Jugulum und Symphyse und des Oberarmumfangs notwendig. Die
Distanz von Jugulum und Symphyse und der Oberarmumfang kénnen mithilfe des im Zubehor
enthaltenen Mallbandes festgestellt werden (siehe Abschnitt 5.3). Die Eingabe der Distanz zwischen
Jugulum und Symphyse ist zur Berechnung der Pulswellengeschwindigkeit notwendig. Der Armumfang
wird benétigt, um die korrekte ManschettengréRe feststellen zu konnen. Nachdem Sie den Umfang
des Armes in dem hierfiir vorgesehenen Feld eingegeben haben, wird die vorgeschlagene
ManschettengrolRe automatisch auf dem Bildschirm angezeigt.

Achtung! Fir gute Messergebnisse verwenden Sie stets die Manschette, die von der Software
vorgeschlagen wurde!

Die Messeinheit fiir den Cholesterinwert kann in der Auswahlliste ausgesucht werden (mmol/I oder
mg/dl).

Das Feld fir ,,Anmerkungen” sollte mit fiir die Messung wichtigen Informationen befiillt werden (z.B.
Messposition, Schwangerschaft).

Fillen Sie das Feld ,Risikoprofil“ mit bereits bekannten kardiovaskuldaren Risikofaktoren, wie
Familiengeschichte, Dauer und Starke des Nikotinkonsums etc.

Meuer Patient x
Kenndaten Parameter

D Gréie [ Jem Gewicht [ | kg BMI 0,00
Familienname Armumfang

Vorname l:l cm (OiLinks (O Rechts

Geburtsdatum Landesbezirk l— Empfohlener Manschettentyp:
Postleitzahl Stadt I:

Landescode JUG-SY Geschlecht Raucher
Adresse l:l €M Omannlich O weiblich ONein OlJa

Telefon ‘ | Handy Cholesterin l:l

E-Mail ‘

Bemerkung

Vom Benutzer definierter Parameter

Risikofaktoren

Medik. Behandlung

sl
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5.4.3. Die medizinische Untersuchung mit dem TensioMed Arteriographen

Um die Messung zu starten, wahlen Sie den Befehl ,,PW lesen” im Menl Werkzeuge
oder klicken Sie auf den Knopf START auf der Symbolleiste.

Um mehrere aufeinanderfolgende Messungen zu starten, klicken Sie auf Wiederholte

= Messungen (Repeated measurements) in der Symbolleiste. Im aufgeklappten
Dialogfenster konnen Lange der Messung und die Messfrequenz eingestellt werden. Um die Messung
zu starten, klicken Sie auf Start. Der Messvorgang kann per Mausklick auf den Knopf Stop jederzeit
unterbrochen werden.

Messwiederholung

Testdauer: v @ Start
Haufigkeit: Stop

Ergebnisse automatisch speichemn

Anzahl verbleibender Messungen: 3

Abbrechen -

Beim Start der Messung 6ffnet sich ein Bestatigungsfenster mit wichtigen Informationen Gber die
Messung. Wenn die aufgelisteten Daten korrekt sind, klicken Sie auf Ja (Yes), um die Messung zu
starten. Wenn diese Daten nicht korrekt sein sollten und deshalb gedndert werden miissen, klicken Sie
auf Nein (No) und dndern Sie die Patientendaten (siehe Abschnitt 5.4.2.1.1)

B8 Bestatigen x

@ Armumfang: 25 cm
Empfohlener Manschettentyp: M (bls: 23 5x11cm)
Untersucher: ARTERIOGRAM

Der Messvorgang wird mit der Kommunikation zwischen der Software und dem Gerat Arteriograph
begonnen. Die Suche nach aktiven Ports und der gesamte Kommunikationsvorgang kann auf dem
Bildschirm verfolgt werden. Wahrend der verlaufenden Kommunikation ist die Aufschrift ,, CONNECT“
auf der LCD-Anzeige des Gerats sichtbar.

Nach einem kurzen Stillstand wird eine vollig automatische Blutdruckmessung durchgefiihrt,
hauptsachlich um die genauen Werte der systolischen bzw. diastolischen Blutdriicke zu bestimmen.
Bei der Messung zeichnet das Programm die Zeitkurven der Oszillationswellen auf, die Sie auf dem
Bildschirm verfolgen kdnnen.

In der zweiten Phase erfolgt die Erfassung der Pulswellen zur Wellenanalyse.

e Nun pumpt das Gerat erneut auf den gemessenen diastolischen Druck auf und zeichnet 8
Sekunden lang die Pulswellen auf (8 Sekunden = Grundeinstellung).

e Danach pumpt das Gerat die Manschette auf den suprasystolischen Druck (gemaR
Grundeinstellung auf den Druck vom gemessenen systolischen Druck plus 35 mmHg) auf,
schliel8t die Brachialarterie komplett und erfasst die Pulswellen auch bei dieser Druckstufe fir
das vorher festgelegte Zeitintervall (Grundeinstellung: 8 Sekunden)

(Diese Werte konnen bei den Einstellungen des Systems, wie in Kapitel 5.4.1 beschrieben, gedndert
werden.)

Wahrend der Messung erfolgt eine kontinuierliche Dateniibertragung, sodass die aufgezeichneten

Pulswellen auf dem Bildschirm verfolgt werden kénnen. Am Ende des Messvorgangs (bertragt das
Gerat auch die Blutdruckwerte auf den PC. Die Software zeigt folgende Werte an: systolischer und

N
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diastolischer Blutdruck, Herzfrequenz (HR), mittlerer arterieller Pulsdruck (MAP), Pulsdruck (PP), sowie
die gesamte registrierte Pulswelle in einer graphischen Darstellung.

| @gbm | Die Untersuchung kann mit dem Befehl Unterbrechen (Abort) des Meniis

Werkzeuge oder mit Klicken auf dem wahrend der Dateniibertragung auf der
Unterseite des Bildschirmes erscheinenden Knopf Unterbrechen (Abort) — neben dem Knopf
Wiederholung der Messung — unterbrochen werden. Die Unterbrechung der Software stoppt lediglich
die Datenerfassung des Programms, nicht aber die Funktion des Gerats. Deshalb muss zur
vollstandigen Abbrechung des Messvorgangs der Betatigungsknopf des Arteriographen einmal
gedriickt werden.

Wenn die Kalkulation des ABI vorher ausgewahlt wurde, (siehe Kapitel 5.4.1), erscheint nach
Aufzeichnung der suprasystolischen Pulswelle ein Fenster (siehe mehr unten). Tragen Sie in dieses die
Werte des am Knoéchel gemessenen systolischen Blutdruckes ein und klicken Sie dann auf OK. Der
berechnete Wert erscheint dann unter den Blutdruckwerten im Feld flr Ergebnisse, (siehe Kapitel 3.2).
Wenn Sie doch keine Berechnung des ABI wiinschen oder der ABI nicht berechnet werden konnte,
klicken Sie auf Abbrechen.

Es wird empfohlen, die ABI-Messung vor der Pulswellen-Aufzeichnung durchzufiihren. Zur Feststellung
des Blutdruckes am Kndchel wird die Doppler-Methode empfohlen. Wenn Sie diese Methode nicht zur
Hand haben, kdnnen Sie die Messung auch mit dem Arteriographen durchfiihren, indem Sie die
einfache Blutdruck-Messfunktion anwenden (siehe Kapitel 4). Im letzteren Fall verwenden Sie bitte die
richtige ManschettengroRRe. Hier gelten dieselben Regeln, die auch im Kapitel 4.1 fiir den Oberarm
beschrieben worden sind.

Berechnung des Knachel-Arm-Indexes x

Systolischer Blutduick am Kricchel gemessen: [ | maHg

Nachdem die Messung beendet ist, erscheinen im Fenster fir die Ergebnisse die Blutdruckwerte und
die automatisch berechneten Werte der arteriellen Funktion (siehe Abschnitt 3.2). Die
aufgezeichneten Pulswellen erscheinen im Fenster fiir Patientendaten (siehe Abschnitt 3.2).

M Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM - X
Datei Ansicht Werkzeuge  Information

NP BEE = [tesw] & |
Sichsen-Skela ‘P-hchsenKompressior: Postion der Grundinie: [0 |[2] Lischen [ Automat Analyse 535 D | B Cusar
nge

PATIENTENDATEN Familienname Normal
Womame Parameters Geburtsdatum 1964.10.24

Sy

Aix brachial: 116
-61.5 [%]

Aorta-Aix: !
6.5 [%] 70

ED
270 [ms] AR
8

RT
126 [ms]
JUG-SY
55 [cm] 46
PwWYao
8.7 [mfs]
SD PWvao |69
0.26 [ms]

PPao e
32.8 [mmHg]
SBPao
102.8 [mmHg]

< >

Pulswelle Amplituden - Druckwerte  Bestimmung des Gefdhalers
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Jede Untersuchung wird automatisch gespeichert. Eine bereits gespeicherte Untersuchung kann
einfach geléscht werden, indem man auf die Reihe klickt, die das betreffende Datum und die Uhrzeit
der Untersuchung enthalt und die Delete-Taste auf der Tastatur driickt.

5.4.4. Qualitatskontrolle der Messung

Storfaktoren bei der Messung (wie Bewegung, starke Atmung oder Arrhythmie) kénnen die graphische
Form der Pulswelle zerstoren. Dies kdnnte zu falschen Messergebnissen bei den hamodynamischen
Parametern fllhren. Nachdem Sie die Messung durchgefiihrt haben, sollten Sie also eine
Qualitatskontrolle der Messung durchfiihren. So kénnen Sie sicherstellen, ob die Messergebnisse
adaquat sind.

5.4.4.1. Qualitatskontrolle durch die Standardabweichung (SD) PWVao

SD PWVao (siehe Abscnitt 5.1) ist die Standardabweichung (Standarddeviation) der PWVao-Werte, die
der Algorithmus aus den fiir die Software analysierbaren Pulswellen errechnet hat. Diese Variabel
zeigt, wie sehr sich die PWVao-Daten einzelner analysierter Pulswellen voneinander unterscheiden
bzw. sie widerspiegelt die Gleichheit der erfassten Pulswellen. GroRere Abweichungen zeigen lhnen,
dass die Messung durch Storfaktoren beeinflusst wurde.

Normale Standardabweichung (SD) e ;msi
Jg]GESY]
Sollte die SD zwischen 0 m/s und 1,0 m/s sein, dann ist die Messung von guter Pﬁfﬁ;s]

i3 SD PWY
Qualitat. 020 el

PPao
54.3 [mmHg]

GroBe Standardabweichung (SD)

Wenn die SD gréRer als 1,0 m/s ist, kann die Qualitit der Messung beanstandet | "5 [ms] *
werden. Die aktuellen Analyseergebnisse sind nicht zu akzeptieren, die | 'gyiom |
Messung sollte wiederholt werden. Die SD erscheint in roter Farbe im |"J¢m -l
Ergebnisfeld, um den Anwender auf das Qualitatsproblem aufmerksam zu Rifieihen
machen. Flir Anwender, die sich mit dem Gerat und der Messung bereits sehr

gut auskennen, ist es moglich, eine manuelle Auswertung der Pulswellen in der T4 [memkal
suprasystolischen Messphase vorzunehmen. Sollte dann noch immer keine

gute Auswertung moglich sein, muss der Messvorgang wiederholt werden.

. . 107
Keine Standardabweichung (SD) P80 [ms]
JUG-3Y m
54 [cm] 64
Sollte die Messung abgeschlossen, aber im Ergebnisfeld keine SD PWVao P |
angezeigt werden, dann konnte wahrend der Messung nur eine einzige SD_P;:\S’]W ‘ {—/
Pulswelle ausgewertet werden. Die Warnung fiir dieses Problem wird
wieder mit roter Farbe im Ergebnisfeld angezeigt. Fian [mmHg]

N
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5.4.4.2. Qualitatskontrolle durch visuelle Inspektion

Obwohl die SD PWVao-Anzeige sehr zuverldssig ist, kann eine weitere, visuelle Inspektion des
Problems helfen, die Fehlerquelle und die Fehlerursachen aufzudecken. Wenn diese kategorisiert
werden, kénnen sie bei der wiederholten Messung ausgeklammert werden. Bei der Uberpriifung
kénnen auch diejenigen gerauschvollen Messungen auch herausgefiltert werden, die sonst aufgrund
des SD PWVao-Parameters als Messungen mit guter Qualitat eingestuft worden sind.

Falsche Manschettengr6Be oder falsches Anlegen der Manschett

In diesen Fallen kdnnen die frilhen und die spaten systolischen Wellen an der Pulswelle nicht
differenziert werden. Durch eine zu groRRe oder eine zu locker sitzende Manschette kann das
System keine Oszillationswellen mit hohen Frequenzen wahrend der Messung wahrnehmen. Dies
flhrt haufig dazu, dass kleine Amplituden aufgezeichnet werden, was von der Software immer
durch eine Warnung angezeigt wird.

Wie soll dies erkannt werden: es konnen keine reflektierten Komponenten auf dem Bildschirm
gesehen werden.

Wie kann man dies vermeiden: verwenden Sie eine kleinere Manschette oder legen sie — gemal
den friiheren Instruktionen (siehe im Abschnitt 5.3) — die Manschette enger an.

B TensioMed™ Arteriograph - You are logged in as ARTERIOGRAM

File View Tools Information
D EEE &l (fEn] (55

PATIENT DETAILS Farmiyy name -
First name. -

200ms/em v Y aic compress

Diate of Bith 01.01.1961

D
103
66

MAR
]

PP
%7

HR
75

Pulse wave | Amps - pressure values | Vascular age assessment

Arrhythmie

Arrhythmie beeinflusst eine oszillometrische Messung in hohem MaRe. In solchen Fallen fihrt die
Formabweichung der Pulswelle vom Herzschlag zu Herzschlag zu einer ungenauen Analyse.

Wie soll dies erkannt werden: der Herzschlag zeigt keine RegelmaRigkeit.

al
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Wie kann man dies vermeiden: dieser Zustand kann durch den Untersucher nicht gedndert werden.
Eine manuelle Auswertung konnte helfen, eine regelmaRige Sequenz in der suprasystolischen
Messung ausfindig zu machen (siehe Abschnitt 5.4.5.).

B TensioMed™ Arteriograph - You are logged in as ARTERIOGRAM

File View Tools Information

DR EEE & [z (&=

K ais step:

400 ms/em v Y ais compression: 2 v Baseine;

0 E[CRest ) [ Automalic ancheis535 | [ D] 55 Cuser

Examinations

PATIENT DETAILS Farmily name

First name.

-

- Dae of Bith 01.01.1972

S

Aix brachial: {187
-65.2 [%]

Aix aortic

a6[%] |10

295 [ms]

AP
133

PP

PPao L
56.6 [mmHg]

SBPao
162.6 [mmHg]

Puise wave | Amps - pressure values | Vascular age assessment

Tremor oder mechanische Vibration

Tremor bringt ein unerwartetes lautes Gerdusch (hohe Frequenz) in die Untersuchung ein, was oft

dazu fiihrt, dass die Wellen nicht erkannt bzw. nicht ausgewertet werden kénnen.

Wie kann dies erkannt werden: die Messung ist laut, auf der Pulswelle sitzen sdagezahndhnliche

Signale.

Wie kann man dies vermeiden: Tremor kann vom Untersucher nicht gestillt werden. Stellen Sie
jedoch sicher, dass der Patient von jeder Form mechanischer Vibration isoliert ist (legen Sie den
Arm des Patienten nicht auf ein vibrierendes Gerat, z.B. auf einen Computer).

B TensioMed™ Arteriograph - You are logged in as ARTERIOGRAM

File View Tools Information

D= FEE & (2] (8]

X ais step:

400 ms/em v Y ais compression:

2 v Bassine,

0 [ Reset | [ Automalic analysis 535 | [ D[ & Cusor

Examinations
Date / Time

PATIENT DETAILS

Faniy name
Fist name,

-
- .

Diate of Bith

23.04.1963

Aix brachial: |126
-29.1 [%]
Aix aortic
229[%] |61
ED
280 [ms] | V47
RT EX
125 [ms]
JUG-SY.
61 [cm] 65

3.95 [ms]

PPao L
56.2 [mmHg]

SBPao
117.2 [mmHg]

Pulse wave | Amps - pressure values | Vascular age assessment

e
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Bewegung

Bewegung verzerrt die Wellenformen und fiihrt zu nicht analysierbaren Messungen, zu einem zu
hohen Abweichungswert (SD PWVao) oder zu inkorrekten Ergebnissen.

Wie soll dies festgestellt werden: die Grundform der Aufzeichnung verformt sich oder einige
Pulswellen unterscheiden sich deutlich von anderen Pulswellen.

Wie kann man dies vermeiden: bitten Sie den Patienten ausdriicklich darum, sich nicht zu bewegen.
Eine manuelle Untersuchung kdnnte helfen, eine regelmaRige Sequenz in der suprasystolischen
Messung ausfindig zu machen (siehe Abschnitt 5.4.5.).

B TensioMed™ Arteriograph - You are logged in as ARTERIOGRAM

File View Tools Information

[NEENS[HE] s (B3]

2~ Baseline:

X ais step: 400 msrom ~ Y akis compres:

PATIENT DETAILS Faniy name -
Fist name -— - Date of Bith 14.08.1960

B
104
58

HieP
7

i
46

HR
77

Fuise wave | Amps - pressure valuss | Vascular age assessmen

5.4.5. Analyse der Messergebnisse

Wahlen Sie den Patienten aus, dessen Messergebnisse Sie analysieren mdchten. Es stehen zwei
Optionen der Auswertung zur Auswahl: die automatische und die manuelle.

Die automatische Analyse ermoglicht eine schnelle und bequeme
Verwendung. Die Automatische Auswertung erfolgt unmittelbar
danach, dass eine bestimmte Untersuchung des Patienten ausgewahlt wird. Das gleiche Ergebnis kann
erzielt werden, indem Sie zuerst auf den Button Automatische Analyse S35 (Automatic analysis S35)
und im Anschluss daran, nach Anzeige der Ergebnisse auf den Button D (diastolische Werte) klicken.
Die meisten, weiter oben beschriebenen hdamodynamischen Parameter (siehe Abschnitt 5.1.)
erscheinen im Ergebnisfenster, unter der Liste der Untersuchungen. Bei der automatischen Analyse
werden vom Algorithmus Pulswellen analysiert, die zu mehreren Herzschlagen gehéren, es wird der
Mittelwert der Ergebnisse berechnet bzw. der SD PWVao-Wert wird angezeigt. Falls wahrend der
Messung nur eine einzige auswertbare Pulswelle aufgezeichnet werden konnte, wird kein SD PWVao-
Wert ermittelt.

[ Automatic ahalpsis 535 ] [ ] ]

Falls Sie eine manuelle Auswertung vornehmen, sollten Sie zuerst bis zum Endpunkt der
aufgenommenen Signalsequenz gehen, welches Sie mit Hilfe der waagerechten Bildlaufleiste am
unteren Rand der graphischen Oberflaiche erreichen. Am Ende der registrierten Signalsequenz
befinden sich die auf der suprasystolischen Druckstufe erfassten Pulswellen, bzw. vor denen sind die
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auf der diastolischen Druckstufe aufgenommenen Pulswellen zu finden. Mit der Maus kdnnen Sie eine
von den erfassten Pulswellen markieren, die zu einem beliebig ausgewahlten Herzschlag gehort. Auch
in der Blutdruckmessungsphase entstandene Pulswellen kénnen ausgewdhlt werden unter der
Voraussetzung, dass diese entweder (iber den systolischen Wert oder aber 10Hgmm unter oder tber
dem diastolischen Druck registriert wurden.

Um mehrere aufeinander folgende Kurven (oder eventuell um eine einzige Kurve) zu markieren, halten
Sie die linke Maustaste stets gedriickt und markieren Sie die erwiinschten Kurven vom Startpunkt bis
zum Endpunkt der fraglichen Sequenz. In die Analyse kénnen nur vollstandig markierte Pulswellen
(Herz-Zyklus) mit einbezogen werden (Siehe Abbildung).
e Falls Sie fur die manuelle Analyse mehrere Pulswellen markieren, werden die Ergebnisse
genauso angezeigt wie bei der automatisch erfolgenden Analyse.

B8 Arteriograph - Angemeldet ols ARTERIOGRAM - b
Datei Ansicht Werkzeuge  Information

NEENEE NEREEEE
dchsenSkala ‘P-hchsenKompressian: Postion der Grundirie: [0 | 3] Loschen [ Automeat, Analyse 535 0 || B Casor

PATIENTENDATEN Familienname Noimal
Worname Parameters am 1964.10.24

Urtersuchungen

Sys
Aix brachial: 116
602 [%] |
Aorta-Aix: bis
2.2 [%] 70

ED
285 [ms] MAP
RT 85
125 [ms]
JUG-SY o
55 [cm] 46
PWVao
aa[mss] |0
SD PWvao |52
0.50 [ms]

PPao o
33.0 [mmHqg]
SBPao
103.0 [mmHg]

< >

Pulswelle  Amplituden - Druckwerte  Bestimmung des Gefahaliers

e Falls lediglich eine einzige Pulswelle — egal ob eine von den auf suprasystolischer oder eine von
den auf diastolischer Druckstufe erfassten — markiert worden ist, wird die analysierte Welle in
einem neu aufgeklappten, gesonderten Fenster innerhalb des Datenfensters angezeigt. (Bitte
beachten Sie, dass in diesem Fall kein SD PWVao-Wert von der Software ermittelt wird.

Jp

®
TensioMed® Arteriograph-02 v5-02 TE[N]@[I@[MEE]



—_—

ARTERIOGraph

Das aufgeklappte Fenster kann zweierlei Inhalt haben:

o Diese einzige Pulswelle, die auf der suprasystolischen Druckstufe vom Algorithmus
gefunden werden konnte, wird griin markiert dargestellt. Auf der Kurve sind vier
Markierungen zu sehen, deren Bedeutung wird weiter unten erortert.

BB Arteriograph - Angemeldet ols ARTERIOGRAM

- X

Datei Ansicht Werkzeuge Information

N2 | Bmown
Rebchsen Skals -AchsenKompression Posiion der Grundinie: [0 | 3] Lschen | | [B] Automet Analse 535

Untersuchungen:

PATIENTENDATEN Famiienname Normal
Vomame Parameters 3 Gebuttzdatum 1976.05.10

z1

Aix brachial: |125

-59.4[%]
Aorta-Aix: Dia
7.6 [%] 79
ED
275 [ms] MAP
RT B
150 [ms]
JUG-SY "
50 [cm] 46

st [mmHg] mm EE Curson = schicten
>

SBPao p
112.2 [mmHg]

Pulswelle Amplituden - Diuckwerte  Bestimmung des GefaRalters

o Wenn Sie auf der Druckstufe, die dem diastolischen Wert entspricht, nur eine einzige
Pulswellenkurve markiert haben, erscheinen im neuen Fenster mehrere Kurven: die
originale Pulswelle (rot markiert), eine theoretische, systolische Komponente ohne
Reflexion (griin markiert) und die diastolische Wellenkomponente (schwarz markiert),
die sich als Differenz der beiden vorigen ergibt.

KB Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM
Datei Ansicht Werkzeuge Information

RN = [tmeer| 8 |
%hchsenSkaa  [200ms/em | Y chsenKompression Posiion dei Grundinie. [0 || Léschen | | [ Awomal Andse 535 |

Untersuchungen PATIENTEMDATEN Familiername: Normal
Womame Parameters 3 1976.05.10

Reflexionsstal 125

280 [ms]
DRA Dia
46.568 bl

ED

280 [ms] | V47
RT

150 [ms]

SAl
47.4[%] 46
DAI
526 [%] HA
SDPwvao |#
— [ms]

<

- AR E

<

Puswelle Ampliuden - Druckwerte  Bestimmung des GefaBalters

N
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Mithilfe der Werkzeuge im separaten Fenster kénne Sie die aufgezeichnete und dargestellte Pulswelle
weiter analysieren.

Die Kurven kénnen gemaR den eingestellten MalRstdben (diese sind im separaten Fenster links oben
zu sehen) vergroBert und verkleinert werden. AuRerdem kénnen Sie die Pulswelle genau vom Punkt
zu Punkt untersuchen, indem Sie den Cursor aktivieren.

Das Bearbeitungsfenster kann separat geschlossen werden.

In diesem Fenster erscheinen auch die charakteristischen Punkte, die an der Pulswelle markiert sind.
Der erste und die reflektierte Wellengipfel, sowie die Ejektionsdauer (die dikrote Welle) werden von
der Software jeweils mit einem blauen Kreis markiert. Der rote Punkt auf der Kurve gekennzeichnet
die Ricklaufzeit (RT). Die Riicklaufzeit kann aus der Differenz konkreter charakteristischer Punkte von
der Kurve errechnet werden (meistens ist es die Differenz zwischen Gipfel-Gipfel), daher stimmt diese
nicht unbedingt mit einem charakteristischen Punkt der Kurve tberein.

21
Zeit: 220 [ms]
‘ Amplitude: 79.1

\
ﬂ 5‘ B Cursor @ aESthanan

Die Ergebnisse dieser Auswertung konnen per Mausklick auf den Button Ergebnisse speichern
(links) gespeichert werden, oder wahlen Sie hierfiir den Befehl Ergebnisse speichern im Menii
Datei aus. Somit werden von der Software die friiheren Ergebnisse (iberschrieben.

B3 Bestatigen X
@ Messergebnisse bereits gespeichert! Uberschreiben?

Mit dieser Methode kdnnen auch Ergebnisse gespeichert werden, die von der automatischen
Auswertung abweichen. Beim Offnen der Untersuchung werden die zuletzt gespeicherten Daten zur
Arteriellen GefdRsteifigkeit angezeigt. Falls die Daten nicht gespeichert wurden, erscheinen die
Ergebnisse der automatischen Auswertung. Allerdings werden in diesem Fall keine Werte unter dem
Befehl Export verfugbar sein, die exportiert werden kénnten (Siehe Abschnitt 5.4.7).

Achtung: die Ergebnisse der Auswertung werden von der Software nicht automatisch gespeichert.
Um die Werte in der Datenbank zu speichern, driicken Sie den Button Ergebnisse speichern. Somit
speichert der Untersucher nur die Messungen mit addquater Qualitdt flir den spateren
Datenexport.

N
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5.4.5.1. Werkzeuge fir die visuelle Untersuchung

Schrittlinge auf der X-Achse / horizontale Achse

Mit diesem Befehl kdnnen Sie den Malstab der waagerechten
Achse — d.h. der zeitlichen Achse der Pulswellen-Kurve — des im
Millimeternetz dargestellten Sphygmogramms vom 10 ms/cm bis 1600 ms/cm in bestimmten Schritten
einstellen. Auf diese Funktion kbnnen Sie direkt aus der Toolbar (X-Achse Schrittlange) oder Gber den
Menpunkt Ansicht durch Auswahl des angemessenen Wertes der horizontalen Achse zugreifen.

* awiz step: 200 mefom -

Kompression der Y-Achse / Kompression der senkrechten Achse

Mit diesem Befehl kbnnen Sie die Kompression der senkrechten
Amplitudenachse des im Millimeternetz dargestellten
Sphygmogramms einstellen. Der eingestellte Wert steht fir die Reduktionsproportion der senkrechten
Kompression der Zeitkurve. Ist der eingestellte Wert 1, wird die Zeitkurve in voller GroRe dargestellt.
Auf diese Funktion kénnen Sie direkt aus der Toolbar (Y-Achse Kompression) oder Uber den
Menlpunkt Ansicht durch Auswahl des angemessenen Wertes der Kompression der horizontalen
Achse zugreifen.

Y ariz compression:

Position der Grundlinie
_ = Mit diesem Befehl bzw. mit den Buttons konnen Sie die im
B azeline: 1] = _Fieset
- Millimeternetz dargestellte Zeitkurve der Pulswelle im
Verhaltnis zur Null-Linie aufwarts oder abwarts verschieben. Sie kénnen die urspriingliche Position mit
einem Klick auf den Button Léschen zuriickstellen.

Ansicht der Druckkurve

Zur Anzeige der tatsdchlichen Druckwerte der Manschette driicken Sie auf den Button Ansicht
s der Druckkurve in der Toolbar. Danach wird die Zeitkurve des wahrend der gesamten Messung
registrierten Grund-Manschettendrucks auf dem Millimeter-Gitternetz ersichtlich.

Cursor

Mithilfe der Funktion Cursor kdnnen die Koordinaten der Oszillationssignale (Pulswellen)
= und der aktuelle Manschettendruck leicht abgelesen werden (falls die Funktion Ansicht

der Druckkurve aktiviert ist).

Nach Betatigung des Knopfes werden die Steuerungswerkzeuge angezeigt,
mit deren Hilfe sich der Cursor je nach eingestellter Schrittlange bewegen

|asst.

Beachten Sie: Die Funktion Cursor ist nur bei der Grundeinstellung der X-Achse (200 ms/cm)
verfligbar.

Beachten Sie: Die oszillierenden Signale sind nicht kalibriert und sollten daher nicht als wirkliche
Druckwerte verstanden werden.
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Die oben beschriebenen Funktionen sehen Sie hier:

¥ Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM

Datei Ansicht Werkzeuge Information

D=

] [gmone]| B |

Datum / Zeit

Shchsenkals  [200msiom | achsenKampressior: Postion der Grundiniz: [0 |2 Lschen | B fuemet drnae 535 | D[ Cusor | WM B [
Untersuchungen PATIENTENDATEN Familienname Normal
Varname " 3 m 1976.05.10

-58.5 [%]
Aorta-Aic
75[%]

ED
285 [ms]
RT
149 [ms]
JUG-8Y
50 [em]
a0
6.7 [m/s]

5D PWVao
0.19 [ms]

SBPao

Aix brachial:

Sys
125

Dia
79

AR
9

PPao o
33.2 [mmHqg]

112.2 [mmHg]

“r-Achsen-Skala: ~33 mmHascm

|zeit 30720 [ms]
Ampliude: 242
[ uck; 156 vz

<

Pulswelle Amplituden - Druckwerte  Bestimmung des Gefabaliers

5.4.5.2. Die Amplitude der Oszillation wahrend der Blutdruckmessung

Wenn Sie auf den Reiter Amplituden - Druckwerte klicken, erscheinen die wahrend der
Blutdruckmessung maximal gemessenen Amplituden im Messfenster. Auf die gleiche Funktion kénne
Sie auch zugreifen, indem Sie iber den Menlpunkt Ansicht Amplituden — Druckwerte auswahlen.
Mithilfe dieser Funktion kann auch die visuelle Qualitatskontrolle der Blutdruckmessung
vorgenommen werden.

B3 Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM

Datei Ansicht Werkzeuge Information

Oesl

@H ESTART| = ‘

SehchsenSkela 200 me/em Y-bchserKompressior: Pasition der Guundinie: [0 | = [JESShen [ Automat, Analse 535 i
Untersuchungen PATIENTENDATEN B — Normal
Vainame Parameters 3 Gebutsdatun 1976.05.10
Ampitue
S
125
Dia
78
AP
a4
re
%
HR
’ H ‘
e i A pa ; !
o B0 100 150 200 250 300 [mmHag]
Pulswelle  Ampituden - Druckwerte  Bestimmung des GefaBalters

Ja_
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5.4.5.3. Bestimmung des biologischen GefaRalters

Wenn Sie auf den Reiter Schdtzung des biologischen GefiRalters klicken, dann zeigt Ihnen die
Software den geschéatzten Wert des biologischen GefdRalters des Patienten an. Diese Funktion kdnnen
Sie auch auswahlen, indem Sie im Meni Ansicht auf Schatzung des biologischen GefdBalters (Vascular
age assessment) klicken.

In diesem Fenster wird der Zusammenhang Alter — PWVao mithilfe von Perzentilkurven dargestellt.

Beachten Sie: ein Perzentil stellt den statistischen Wert dar, unter dem ein bestimmter Prozentsatz
aller Messwerte liegt. Der 75-Perzentil-Wert z. B. sagt aus, dass hochstens 25% der Messwerte
dariber liegen. Die altersspezifischen Perzentilkurven zeigen je nach Lebensalter unterschiedliche
Werte.

Beachten Sie: Die Referenzkurven sind aufgrund der Daten von nahezu 10 000 gesunden Patienten
aus Mittel-Europa ermittelt worden.

Die aktuelle Messung wird durch einen farbigen Punkt im Graphen angezeigt. Die Farbe zeigt an, in
welchen Bereich der gemessene Wert fallt. Die Einstufungen sind wie folgt:
e Normal—griin. Der gemessen Wert ist niedriger oder gleich des 50-Perzentil flr die spezifische
Altersgruppe.
e Erhoht—gelb. Der gemessen Wert ist hoher als das 50-Perzentil, aber niedriger oder gleich des
Perzentils fir die spezifische Altersgruppe.
e Hoch —rot. Der gemessen Wert ist hdher als das 90-Perzentil fiir die spezifische Altersgruppe.

B Arteriograph - Angemeldet als ARTERIOGRAM - x
Datei Ansicht Werkzeuge Information
REERE HE N IREEESI
e 200 s /em r-#ichsen Kompressior: Posifon der Gurdinie: [0 |- IR Lutomal. Analpse 535 i
Untersuchungen PATIENTENDATEN Fanilisrname Normal
0= Vorname Paramelers 3 Gebutsdstur 1976.05.10

PWVao

7 gsth Percentie

“90th Percentile

PWU [mis]

Sy
125

H . . i - 10th Percentile
e n 75 th Percentie-
Dia
78
MAP
a4 4

PP 31
46 2

0 s 10 15 20 25 30 35 40 45 S0 S5 60 65 70 75 80 8 80 8 100
HR Alter
a4

@ > 30th Percentile

Giefassalter: ~20-30 J ahie™ & > S0und <= 30t Percentie

* basierend auf ung, 10000 Messungen in der mitteleuapaischen Population @ <=50th Percentle

Pulswelle  Amplituden - Druckwerte  Bestimmung des Gefahalters
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5.4.6. Der Untersuchungsbefund

Der Befund ist eine Zusammenfassung der Messergebnisse, die ausgedruckt werden kann. Er enthalt
die Patientendaten, alle berechneten hamodynamischen Parameter und die individuellen Duckkurven,
sowie die Bewertung des biologischen GefaRalters.

Die nachstehend erklarten Funktionen sind nur dann verfiigbar, wenn Sie vorher eine bestimmte
Messung des Patienten ausgewahlt haben.

5.4.6.1. Bearbeitung des Befundes

@ Mithilfe des Buttons Bearbeitung des Befundes in der Toolbar kénnen Sie einen Befund

bearbeiten. Er ist identisch mit dem Befehl Bearbeitung des Befundes des Menis Datei. Im
aufgerufenen Fenster kdnnen Vorschlage zur Behandlung, medizinische Meinung und individuelle
Kommentare (zum Beispiel zur Medikation) eingetragen und per Anklick des Knopfes Speichern
gesichert werden. Wenn Sie auf Datum einfiigen klicken, wird das aktuelle Datum eingefligt. Die auf
diese Weise bearbeiteten Aufzeichnungen werden auf der dritten Seite der Druckvorschau angezeigt.

Befund bearbeiten X

Achtung: Der Report gehort immer zu einer bestimmten Untersuchung und kann auch spater
geandert werden. Fir andere Messungen der Patienten werden diese medizinischen
Aufzeichnungen nicht gespeichert oder angezeigt.

Damit die verwaltungstechnischen Daten der Institution (Praxis, Klinik) im gedruckten Befund
dargestellt werden, wahlen Sie den Befehl Einstellungen des Menilis Werkzeuge. Sie kdnnen die
folgenden Daten auf den Button Gedruckter Befund im ge6ffneten Dialogfenster angeben:

e Die Verwaltungsdaten des Arztes

e Die Daten der Institution

o Name des Untersuchers

Details iber die Praxis, wie der Name des Arztes und die Registrationsnummer werden am FulRende
des Befundausdruckes angezeigt. Diese Daten sind anwenderbezogen und werden daher auf dem
Befund eines jeden Patienten — die zum gleichen Anwender zugeordnet sind — erscheinen.

Der Name des Untersuchers erscheint im Bereich der Messdaten. Diese Angabe ist ein
messungsspezifischer Parameter und kann bei jeder einzelnen Messung gedndert werden. Bei der
Grundeinstellung wird der Name des Untersuchers mit dem Namen des angemeldeten Anwenders
vorbelegt. Wenn Sie sich als grundeingestellte Anwender (ARTERIOGRAM) angemeldet haben, kann
der Name des Untersuchers nicht gedandert werden.

Jo_
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Einstellungen. X
System  Benutzer Gedniskter Befund
Persanalien des Arzes

Familienname:

Vormame ARTERIOGRAM
Registrierungsnr.
Telefon Handy
£ Mail
Web
Untersucher.
ARTERIDGAAM
Ingtitutsangaben
Inskitut [ |
Postleitzahl [ Postsch [ | Landesbeak | |
Landescode |

Adresse [

EMail [ |

5.4.6.2. Den Befund drucken

Mit dem Befehl Druckansicht und Druck im Men Datei oder per Anklick des Buttons
Druckansicht und Druck in der Toolbar konnen Sie den erstellten Befund ausdrucken oder
seine Seitenansicht darstellen.
Es 6ffnet sich das unten abgebildete Fenster, in dem Sie alle Druckeinstellungen (Drucker auswahlen,
Anzahl der Ausdrucke etc.) vornehmen konnen. Um fortzufahren, klicken Sie auf den Button Ok.

Drucken hs
Drucker
Name: Microsaft Print to FDF || Egenschafien...
Status: Bereit
Typ: Microsoft Print To PDF
Standort: FORTPROMPT.
Kommentar:
Dnuckbersich Exemplare
® Ales Anzahl Exemplare: |1 3]
() Seiten von:El b\s:El
LAl 2| 43 Sortieren
Markiening 1'—' 2|J 3|—|
| Aobrechen |
Die Druckvorschau erscheint:
- o x
oW - - - | ] scieden

TENSIGED" Artericgraph-Befund wnd Pudswellercretyse

L Pwemehen ]

Marme: Parametors 3 Named Postieitzah Landesaode:

=3 Stadt:

Geburtdstu 1SAEI0 ke

Aiter: Blave Tolafor:

Geschledht: weiblich E-MEIl:

Gewicht, BM: Glig, 21 1kgfrd

0% Page 1 ol 4

e

®
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Mithilfe der Toolbar auf dem Bildschirm kénnen folgende Funktionen ausgefiihrt werden:

Zoom
SRR E] In der Symbolleiste finden Sie die Zoom-Funktion. Mit dieser Funktion kénnen Sie
die Ansicht des Befundes entsprechend anpassen bzw. vergréRern. Klicken Sie auf
das unten abgebildete Symbol, dann erscheint der Befund in der OriginalgroRe (100 %).

Navigationsfunktion
- e = Dieses Werkzeug konnen Sie verwenden um zwischen den Seiten zu
blattern: erste Seite, vorige Seite, folgende Seite, letzte Seite.

Suchfunktion

Mit der Suchfunktion kénnen Sie entweder eine bestimmte Seite oder eine bestimmte
Textstelle finden. Geben Sie entweder die gesuchte Seitenzahl (Zu der Seite springen)
oder ein Schlisselwort (Suche) aus dem gesuchten Text ein.

3

Kopierfunktion

N Die aktuelle Seite des Befundes kann hiermit in den Zwischenspeicher kopiert werden.

Dadurch kann der Text in jedwedes Text- oder Dokumentbearbeitungsprogramm eingefiigt
werden.
Drucken

Mithilfe des ersten lkons kdnnen Sie einen Drucker auswahlen und einstellen. Mithilfe
& & ) ) A .
des zweiten lkons kdnnen Sie die Seite aufgrund der eingestellten Parameter
ausdrucken.

Einladen / Speichern
= Mochten Sie den Befund in einer bestimmten Datei speichern, klicken Sie auf Befund
speichern. Den Speicherort und den Dateinamen der zu speichernden Datei konnen im
aufgerufenen Fenster ausgewahlt werden. Der Befund kann in zwei verschiedenen Formaten
gespeichert werden:
e .grp: bei diesem Format erstellt die Software eine sogenannte QuickReport-Datei (.qrp), die
dann ausschlieBlich mit der Arteriograph Software neu gedffnet werden kann.
e .pdf-Datei: bei dieser Option wird eine Adobe Acrobat-Datei erstellt, welche auch ohne die
Arteriograph Software gedffnet werden kann. Dieser Befehl ist identisch mit dem Befehl
Befund als PDF versenden (siehe Abschnitt 5.4.6.3)

Die zuvor gespeicherten Befunde des jeweiligen Patienten im gpr-Format kénnen ged6ffnet werden,
wenn Sie auf Befund laden (Load Report) in Fenster fir die Druckvorschau klicken.

SchlieRen

Close Mochten Sie die Druckvorschau schlieBen, klicken Sie auf den Button Schlieen.

Jo__
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Der von der Software Arteriograph ausgedruckte Befund sieht wie unten abgebildet aus und enthalt
die folgenden Daten:

— Burdnrimesrg o Arteriograph Befund Puswelencroiyse
AER = MED g Arteriograph-Befund i Pufsuetlererdyss TEMEI@MEE" i Bestimmug s
Peercercian
Mares Paameters 3 Nomal Pestiaitzab: Landescode: Marme Parareters 3 Norel =3
[=3 Stack: Geburtsdatum =S/
Gebhurtsdarurme 1978/B/10 Acdresser Alter: Flshre Geschledht:  welblich
Slter: ESTRS Telefore -
‘Suprasystoliscthe Ergebnisse
Geschiecht  welblich £k
GEnldT. BVE Glkz Zlkgirz Quitiskortrdle
Risikof saoren o 019 e
- s
i ik
By !
P Tl
Wik Behandiung i meem o 10
P V=g
(S Pnvac: 67 mi B E 149 re
Messergebriss PUW - Bestimmung des Gefiisiters
Detur: Y17 B=2 Grifie: o Armumfang:  ZSam Rechits [T
Cperator:  ARTEROGRAM Iugsy sam Merechettergrtise: M Ll
T .
Suprasystolische
T £35 Brachider Hutrnuc
i undPusellerarslyse zerirele i ! L
B 125 | Bsem: 112.2 rrig o =
Dia- 79 g - _——
e 46 nmHe | [ZPFea 33.2 g £, —
A MeP 94 rvHE E -
f‘\ HE 84 firin -
- i brachial: -59.5% B apeanme 75% ]
A
R Unt Batrerritenirelslart Hektlonschuer :
! T s Hen 285 e
00 muem 3 :
SmeeTeiefeetTee v T W R oE 2 S 3 oAb Ay S0 S oOr H3 TR B 8 =.. |
v uretrischer Tes: Aer
RN S L
R R RS Sma 5L 2 Cofassalter: ~20-30ssre B
b i L WL “J '\\J tdzy.  50.0% @ =oOhPercertle
PR N G 500% alerfian) = . O >S0f&e-Tah ercermile
: \‘.| Yo ll’ ey P (rys) & 8 e=sxhrersrle
200 e ! w0 87
Artert ograph Software w3004 Arteriograph Software w3004
1/n2aes 1U/M2aEs

Seite 1:

sl

Daten des Patienten. Die bei der Aufnahme des Patienten registrierten Daten zusammen mit
dem vom Benutzer definierten Parameter (wenn es einen solchen gibt, siehe Abschnitt 5.4.1)
werden in diesem Bereich dargestellt. Die Felder der fehlenden Daten bleiben leer.
Risikofaktoren: hier werden die zuvor erfassten Risikofaktoren angezeigt (siehe Abschnitt
5.4.2.2)).

Medikamentése Behandlung: friiher festgehaltene Aufzeichnungen zur medikamentdsen
Behandlung werden hier angezeigt (siehe Abschnitt 5.4.2.2.)

Die Parameter der Untersuchung. Dieser Teil enthalt das Datum und die Zeit der ausgefiihrten
Untersuchung, den Namen des Untersuchers, und die weiteren obligatorischen Parameter, die
fir den Patienten angegeben werden mussen.

Suprasystolische Ergebnisse: Dieser Teil enthdlt die peripheren und zentralen
hdamodynamischen Parameter mit Ausnahme der Pulswellengeschwindigkeit. Der berechnete
Wert des Knéchel-Arm-Index (ABI) wird hier ebenfalls dargestellt, wenn diese Option gewahlt
wurde (Abschnitt 5.4.1). Dazu kommen noch ein Kurvenabschnitt und die aus den
aufgezeichneten Druckkurven abgeleitete Durchschnittskurve. In letzterem Fall werden nur
der FuBBpunkt der reflektierten Welle (RTS35) und die Werte der ED (Ejektionszeit) markiert
(siehe 5.4.5.).

Diastolische Ergebnisse: Dieser Teil enthalt die Parameter, die sich aus der Analyse, der beim
diastolischen Druckschritt aufgezeichneten Pulswellenkurven ergeben. Es gibt auch zwei
Diagramme, die einen Abschnitt der Pulswellenkurven und eine einzelne Kurve (die letzte
Welle, wenn mehrere Wellen zur Analyse ausgewahlt wurden) zeigen. Die Parameter DRA, SAI
und DAI kénnen nur im Falle ermittelt werden, wenn der ED-Wert (suprasystolische
Messungsstufe) vorher definiert wurde.

FuBBnote:
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— Institutions- und Anwenderdaten auf der linken Seite, wenn dies eingestellt ist (siehe
Abschnitt 5.4.6.1).
— Die Herstellerdaten samt Versionsnummer der Software auf der rechten Seite.

Seite 2:

e Suprasystolische Aufzeichnungen: Der erste Teil dieser Seite enthédlt die Daten zur
Qualitatskontrolle der Messung. Ein Ausschnitt der Pulswellen — die wahrend der
suprasystolischen Druckkurve aufgezeichnet wurden — wird dargestellt. Somit kdnnen Sie eine
visuelle Kontrolle der Kurven vornehmen. Der Wert der SD PWVao wird ebenfalls hier
dargestellt.

e Messung der Pulswellengeschwindigkeit: Dieser Teil hebt die Werte der in der Aorta
gemessenen Pulswellengeschwindigkeit und den Wert der Riicklaufzeit hervor.

o  PWV -Schatzung des biologischen GefaRalters:

Die aktuell durchgefiihrte Messung wird von der Software an einem Lebensalter-PWVao-
Graph mithilfe von Perzentilkurven veranschaulicht (siehe Abschnitt 5.4.5.3.). Die aktuelle
Messung wird durch einen farbigen Punkt im Graphen angezeigt (die jeweilige Farbe entspricht
einer der vorhandenen drei Kategorien). Die Schatzung des biologischen GefaRalters ist bis
zum 60. Lebensjahr in Jahrzehnten angegeben. Eine genauere Schatzung des arteriellen Alters
des Patienten kdnnen Sie am SD PWVao Graphen ablesen. Dieser stellt eine vereinfachte
Visualisierung der Perzentil-Referenzwerte fiir das Patientenalter dar. Es zeigt die Position des
Patienten in Relation zu der Gesamtbevolkerung. Der gemessene Wert wird im Graph
angezeigt, oben wird auch das geschatzte arterielle Alter des Patienten angegeben.

Seite 3 (optional):
o Maedizinischer Befund: Dieser wird nur dann mit angezeigt, wenn die Funktion Bearbeitung

des Befundes genutzt wurde (siehe Abschnitt 5.4.6.1).
Diese Seite beinhaltet nur die Patientendetails und die medizinischen Empfehlungen.

Achtung: Der Befund wird immer im Din A4 Format ausgedruckt. Er enthalt nur diejenigen
Informationen, die vorher angegeben oder von der Software berechnet worden sind. Wenn keine
erfolgreiche Analyse durchgefiihrt werden konnte, kann der Befund auch nur mit den
Patientendaten gedruckt werden.

Achtung: Grenzwerte (Normwerte) der verschiedenen Parameter kénnen Sie in der zur Verfliigung
stehenden wissenschaftlichen Literatur zum vaskuldren Alter und zur arteriellen Funktion finden.

5.4.6.3. Befund im pdf-Format versenden

Sie kénnen den Befund in eine PDF-Datei konvertieren, indem Sie auf den Befehl Befund als pdf
versenden (Send PDF Report) im Meni Datei klicken. Nun kdnnen Sie es via E-Mail verschicken.
Nachdem der Befehl ausgefiihrt wurde, wird der Befund automatisch in eine PDF-Datei verwandelt.
Die PDF-Datei konnen Sie in dem ausgewahlten Zielverzeichnis mit folgendem Dateinamen
abspeichern: ,Tcrep_vollstandiger Name des Patienten_Datum der Untersuchung_Uhrzeit der
Untersuchung.pdf”. Das Datum wird in dem zuvor definierten Format angezeigt (z.B.
TCrep_TestPAtient_26032007_07_43.pdf).

Jo_

®
TensioMed® Arteriograph-02 v5-02 TE[N]@[I@[HEE]



ARTERIOGraph

Wenn ein in der Grundeinstellung gegebenes E-Mailprogramm vorhanden ist, wird es als nachste
Operation automatisch aufgerufen und Sie konnen das Feld fiir die Anschrift und den Text des Briefes
schreiben.

5.4.7. Export der Messergebnisse

Zuvor abgespeicherte Messdaten (siehe Abschnitt 5.4.5.) kénnen in Form einer formatierten
Textdatei exportiert werden, indem man auf Datenexport (Export data) im Menii Werkzeuge
(Tools) klickt oder auf den Button Daten exportieren... (Export data...) auf der Menileiste klickt.

Schritt1 Wahlen Sie den Anwender aus, dessen Patientenmessung(en) Sie gerne exportieren
mochten. Sie konnen an der Stelle eine Mehrfachauswahl der Anwender vornehmen, oder
mithilfe der Funktion Alle auswahlen (Select all) sogar alle aufgelisteten Anwender
auswahlen. Alle registrierten Anwender befinden sich in diesem Fenster. Die Auswahl wird
bestatigt, nachdem Sie auf den Pfeil Weiter geklickt haben.

Datenexport.. X

Schritt 1

Benutzer wahlen

[] Alle markieren

ARTERIOGRAM [Institut . Registrisungsnr.: 1

Schritt 2

Bitte wihlen Sie den/die Patienten aus

Alle markieren

Schritt 3
Bitte geben sie ein Zeitintervall an (JJJJ-MM-TT)
Export aller Messungen Eo)

Schritt 2 Alle Patienten des ausgewahlten Anwenders sind in der Patientenliste alphabetisch
aufgelistet. Wahlen Sie den Patienten mithilfe des Ankreuzfeldes aus, dessen Messung Sie
exportieren méchten.

Falls eine Vielzahl an Patienten aufgelistet wird, konnen Sie den gesuchten Patienten auch
Uber die Suchfunktion ausfindig machen. Fir eine schnelle Suche klicken Sie in die
Patientenliste und geben Sie den Anfangsbuchstaben des Familiennamens ein. Bei der
Schnellsuche wird nicht zwischen Grof3- und Kleinbuchstaben unterschieden.

Sie kénnen auch eine Mehrfachauswahl vornehmen, bzw. Sie kdnnen mithilfe der Funktion
Alle auswahlen (Select all) alle Elemente in der Liste auswahlen. Die Auswahl wird
bestétigt, indem man auf den Pfeil klickt.

sl
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Datenexport... x

Schritt 1

Benutzer wihlen

Alle markieren
[ ARTERIDGRAM (Instiut . Registierungsrr.. |

(&)

Schritt 2

Bitte wiahlen Sie den/die Patienten aus

[JAlle markieren

[ High &ix Mormal P, Higher blaod pressure (Geburtsdatum; 1953.10.01, Adresse: | ~
4| High i, High Prw Mormal blaod pressure [Geburtsdatun 19550218, Adresse: |

| High i high Pu Momal load pressurs [Geburtsdatum: 1951.06 25, Adresse: )

4| High i, higher P Nommal blood pressurs (Geburtsdstum: 1963 06.23, Adresss: |

| High Perv Normal blood pressurs [Geburtsdatum: 1961.10.25, Adresse: |

| Higher A, High P Momal blood pressure (Gisburtsdatunr: 19541228, Adresss: |

O Hiher it P High ocd prsssunues Gatunsdatur: 1346.07.06, Adssss!)

| Higher blood 10, Adesse

% 1l
1 Mrumal Pasametess 2 (G ehutsdatim 1967 T8 20 Ardesser |

Schritt 3

Bitte geben sie ein Zeitintervall an (JJJJ-MM-TT)
von 20170511 Bis 20170511

Export aller Messungen

Export

Schritt 3  Falls Sie eine Zeitspanne angeben, werden nur Messungen aus diesem Zeitraum exportiert.
Beim Auswahlen von Alle Messungen exportieren (Export all measurements) kénnen alle
Messungen des/der gegebenen Patienten exportiert werden. Klicken Sie auf den Button
Export, um den Prozess zu starten.

Datenexport... X

Schritt 1

Benutzer wahlen

Alle markieren
1 ARTERIDGRAM [Instit: . Registierungsnr.: |

&

Schritt 2

Bitte wahlen Sie den/die Patienten aus

Alle markieren

High Aix Hormnal Pury. Higher blood pressure (Gebutsdatu 19531 0,01, Adwesse | ~

igh s, High P Nomal blood pressure (Giebursdatum, 1955.02,16, Adiesse: |
Fich b igh Funs Hermal lood ploseans (Geburtsdatum. 1967 06,25, Adrcse
Figh Ak, higher Py Nomal biood pressure (ebursrdatum, 196308 23, Adresse:

1 1961.10,25, Adiesee: |

urisdatum, 1954.12,28, Adiesse: |
burtsdatum; 1946.07.08, Adiesse: |

K Sze Cs P Szo V [M7.01.10.Adesse: ]

7 diesse: |

EEEER] 8 :

H
24
1
e 9 10ff}z 13 14 =
¢ [NiN
22
9

- 2017. majus

Mormal Par
Marmal Par.

16 17 18 18 20 21

Schritt 3 23 24 25 26 27 28

29 30 31 1 2 3 4
Bitte geber [ Ma: 2017.05. 11, JJJ-MM-TT)

Von B aIIER Bis RN

[ Export aller Messungen

Export

Schritt 4  Der Status des Exportvorgangs wird Ihnen in einem aufgerufenen Fenster angezeigt. Im
Falle einer groBeren Datenbank kann es einige Minuten dauern, bis der Vorgang
abgeschlossen ist.

Datenexport...

Patientendaten exportieren. ..

Messungen exportieren. ..
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Schritt5 Wenn der Export beendet wird, 6ffnet sich ein Fenster, das Sie iber den erfolgreichen
Speichervorgang informiert.
B Information b4

@ Datei erfolgreich gespeichert!

(o<

Nun kann das Zielverzeichnis der erstellten Textdatei ausgewahlt werden. Die Export-Datei ist eine
durch Tabs getrennte Textdatei, die mit jeder Tabellenmanager-Anwendung (wie zum Beispiel Excel)
oder mit statistischer Software (z.B: SPSS, SAS) einfach ge6ffnet oder importiert werden kann.

Achtung: Die exportierte Datei enthalt jede Messung in einer separaten Zeile. Mehrere Messungen
desselben Patienten sind gruppiert und untereinander aufgefiihrt. Wenn die Ergebnisse der
Pulswellen-Analyse bei einer Messung nicht gespeichert wurden, enthalt die exportierte Textdatei
in der fraglichen Zeile auch nur die lblichen Patientendaten und die Blutruckwerte.

5.4.8. Datensicherung und Datenwiederherstellung

Um sich vor versehentlichem Datenverlust zu schiitzen, sollten Sie eine regelmaRige Datensicherung
vornehmen. Hierzu verwenden Sie den Befehl Sicherheitskopie (Backup) im Meni Werkzeuge (Tools).
Das Backup- und Wiederherstellungsfenster 6ffnet sich. Hier kdnnen Sie auswahlen, ob Sie eine
Datensicherung (Backup) oder eine Wiederherstellung Ihrer Daten vornehmen méchten und Sie
kénnen auch das Zielverzeichnis der Sicherheitsdatenbank einstellen.

5.4.8.1. Sicherheitskopie erstellen

Um eine Sicherheitskopie zu erstellen, wahlen Sie die Option Erstellen (Create) aus, um den Prozess
der Datensicherung zu starten. Hier kdnnen Sie auch den Zielordner des Backups bestimmen. Klicken
Sie auf den Button Start, und der Speicherungsvorgang wird gestartet.

Sicherheitskopie und Wiederherstellung X

Sicherheitskopie Platz der Sicherheitskop.
@ Erstellen ERrr o
() Wiederherstellen =1

i ArteriographArchive

Falls Sie friher schon mal eine Sicherheitskopie erzeugt haben, und diese Datei in dem definierten
Ordner liegt, werden Sie durch ein Dialogfenster darauf hingewiesen, dass die friihere Version
Uberschrieben wird. Wenn Sie dies aber nicht mochten, klicken Sie auf Nein (No) und geben Sie
entweder der Backupdatei einen neuen Namen oder definieren Sie hierfiir ein anderes
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Zielverzeichnis. Falls Sie bestatigen mochten, dass die friihere Sicherheitskopie Uberschrieben wird,

klicken Sie auf den Button Ja.

@ Kopie bereits vorhanden! Kann sie uberschrieben werden?

[ e

Ein Informationsfenster erscheint, wenn das Backup beendet ist.

B8 Information X
@ Sicherheitsspeicherung der Daten beendet!

Co

5.4.8.2. Daten wiederherstellen

E¥ Bestatigen X

Wahlen Sie im Backupbereich die Option Wiederherstellen (Restore) aus, um den Prozess zu starten.
Hier kdnnen Sie auch den Zielordner fiir die zu erstellende Datei auswahlen. Klicken Sie auf den Button

Start, und der Wiederherstellungsvorgang wird gestartet.

Sicherheitskopie Platz der Sicherheitskap.
(O Erstellen ‘ = F: [0 kdtet] ) |
(®) Wiederherstellen =1

s ArteriographArchive

Sicherheitskopie und Wiederherstellung X

Ein Fenster 6ffnet sich, damit Sie durch Klicken auf Ja (Yes) den Vorgang bestatigen kénnen. Wenn
Sie diesen Vorgang doch nicht starten, oder spater abbrechen wollen, klicken Sie auf Nein (No).

@ Wollen Sie die frihere Sicherheitskopie wirklich zuriickladen?

] e

Ein Fenster erscheint, wenn der Vorgang beendet ist.

B8 Information X
@ Daten erfolgreich zurlickgeladen!

[ o< I

B Bestitigen X

Ja
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ARTERIOGraph

5.4.8.3. Import von Daten

Wenn Sie Uber eine altere Version (1.10 oder noch &lter) der Arteriograph-Datenbank verfiligen,
kénnen Sie diese mithilfe des Befehls Import einer friiheren Datenbank (Convert previous database)
im Menii Werkzeuge (Tools) in die neue Datenbankstruktur konvertieren und importieren.

Wihlen Sie die definierte Datei (eine .pat-Datei) Patientenliste (der grundeingestellte Zugriffspfad
hierzu: C:\TensioClinic\Regisztratumok) aus und klicken Sie auf Offnen (Open), um den Vorgang zu
starten.

Achtung: Nur eine Datei aus dem Original-Installationsordner kann auf diese Weise importiert
werden.

Achtung: Bei einer groBen Datenmenge kann der Vorgang langer dauern. Im Statusfenster kann
der Konvertierungsvorgang verfolgt werden.

Der erfolgreich abgeschlossene Vorgang wird durch dieses Fenster bestatigt.

B8 Information X

@ Die Daten wurden erfolgreich importiert!

CET
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6. Problembehandlung

Problem

Mogliche Griinde

Probleml6ésung

Keine Kommunikation

Kommunikationsadapter ist nicht
verbunden

Stecken Sie den Adapter ein und
folgen den Instruktionen vom
Abschnitt 2.5.

Das Gerat wird vom PC nicht
erkannt

Gehen Sie zum Bedienfeld von
/Telefone und Modems und
testen, ob das Gerat erkannt wird.
Wenn nicht, folgen Sie den
Anweisungen im Abschnitt 5.2.

Keine oder zu schwache Batterien
im Gerat

Ersetzen Sie die Batterien

Gerat ist ausgeschaltet

Schalten Sie das Gerat durch
zweifaches Driicken auf den Knopf
auf der Vorderseite ein.

Es werden keine
Parameter der
arteriellen Funktion
dargestellt

Lockere Manschette

Binden Sie die Manschette eng um
den Arm.

Diese Messmethode kann keine

Arrhythmie zuverlassigen Ergebnisse bei diesen
Patienten liefern.
Wenn moglich, versuchen Sie den
Tremor

Tremor zu unterbinden.

Keine Druckvorschau

Drucker nicht am PC
angeschlossen

Installieren Sie den Drucker oder
stellen den virtuellen
Windowsdrucker ein.

Der PDF-Befund kann
nicht gedffnet werden

Adobe Reader ist nicht auf dem PC
installiert.

Installieren Sie die neueste Version
von Adobe Reader.

Datenbank-Import
kann nicht erfolgen

Die korrekte Datenbank war nicht
geoffnet oder ist beschadigt.

Importieren Sie die Datenbank
mithilfe der Anweisungen im
Abschnitt 5.4.8.3.

E-Mail kann nicht
gesendet werden

Fehlermeldungen

Die zur Information des Benutzers vorgesehenen,
erscheinenden Fehleranzeigen und ihre Bedeutungen werden nachfolgend
beschrieben. Man muss bedenken, dass keine weitgehende Schlussfolgerung aus
einer einzelnen Erscheinung einer Fehleranzeige gezogen werden kann, weil die

Auf dem PC ist kein E-Mail-Klient
installiert oder der ist nicht
konfiguriert.

auf der LCD-Anzeige

Installieren Sie einen E-Mail-Klient
und definieren Sie diesen als
grundeingestelltes Mailprogramm.

Beispiel:

Err 32

Bewegung des Patienten viele verschiedene Fehler bewirken kann.

Falls das Gerét die Blutdruckmessung nicht durchfiihren kann (z.B. wegen Bewegung des Patienten),
wird der Messvorgang unterbrochen.

N
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1 “Die Messzeit ist Uberschritten” Das Gerat konnte den Blutdruck des Patienten innerhalb der
Messzeit nicht messen.

3 “Die Batterie ist schwach” Die Messung wurde wegen schwacher Batterien
unterbrochen.

31 “Die Manschette fehlt” Die Manschette wurde nicht am Gerat angeschlossen.

32 “Die Manschette ist verstopft” Der Gummischlauch der Manschette ist gebrochen oder
Fremdstoff (z. B. Wasser) ist in den Schlauch gekommen.

33 “Die Luft entweicht” Die Manschette (oder das Verbindungsstiick) ist undicht.

34 “Manschette ist nicht am Arm” Obwohl das Gerat angeschlossen ist, liegt die Manschette nicht
am Arm an.

35 “Messung unterbrochen” Aus irgendeinem Grund wurde die Messung unterbrochen (z.B.
durch Knopfdruck).

90-99 “Fehler des Gerates” Die Blutdruckmessung ist wegen eines Fehlers des Gerates
oder wegen der schwachen Batterien erfolglos.

100 “Fehlerhaftes Messergebnis” Der Blutdruck kann nicht korrekt ermittelt werden, oder der
Patient kann an Arrhythmie leiden.

101 “Bewegung” Die Messumstdnde, z.B. die Bewegung des Patienten, stéren
den Messvorgang.

102 “Es wird kein Puls ermittelt” Das Gerat konnte keine Herzimpulse ermitteln.

110 “Fehlerhaftes Messergebnis” Die Signale kénnen nicht als reale Blutdruckwerte interpretiert
werden (Arrhythmie).

111 “Fehlerhaftes Messergebnis” Der Blutdruck kann nicht korrekt ermittelt werden, oder der

112 Patient kann an Arrhythmie leiden (Der haufigste Grund sind

113 gestorte Messsignale).

115 “Fehlerhaftes Messergebnis” Der Pulswert kann nicht berechnet werden oder kann nicht als
realer Pulswert interpretiert werden.

J\54/\/\
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7. Technische Anforderungen

Energieversorgung:
4 Alkali Langzeit-Batterien oder wiederaufladbare Akkumulatoren der GroRRe AA
Stromschlagschutz:
Interne Stromversorgung
Stromschlag-Schutzstufe:
Typ BF auf der Patientenseite (Patientenisolierung gegen Stromschlag)
Anzeige:
Flussigkristallanzeige (LCD-Anzeige)
Datenspeicherung:
EEPROM
Datentibertragung:
funkbasiert, Bluetooth
Verbindung zum Computer:
Bluetooth-Kommunikationsadapter
Anforderungen an den PC
Windows 10 (oder neuer)
Umgebungstemperatur- und Luftfeuchtigkeitbereich fiir Betrieb:
10—-40 °C (50 — 104 °F); 15 — 85 %, nicht kondensierend
Betriebsdruckbereich:
700 hPa — 1060 hPa
Umgebungstemperatur- und Luftfeuchtigkeitbereich fiir Lagerung und Transport:
-20-50°C (-4 — 122 °F); 15 — 85 %, nicht kondensierend
Abmessungen:
116 x 94 x 47mm
Gewicht (inklusive Batterien):
250g
Messmethode:
Oszillometrisch
Frequenz der Probeentnahme
200Hz
Grenzwerte der Blutdruckmessung:
30 —280mmHg
Statische Genauigkeit:
+3 mmHg oder £2 % des gemessenen Wertes (Stabilitat: 18 Monate)
Messgenauigkeit (gemdf3 ESH International Protocol 2002):
Systolisch:
Bei 91 aus 99 Vergleichen (91 %) waren die Abweichungen niedriger als 5 mmHg.
Bei 33 von 33 Patienten haben 2 aus 3 Vergleichen niedrigere Abweichungen als 5 mmHg
ergeben.
Unter den 33 Patienten gab es keinen einzigen, bei dem keine der 3 Messungen
niedrigere Abweichungen gezeigt hatte als 5 mmHg.
Diastolisch:
Bei 97 aus 99 Vergleichen (98 %) gab es niedrigere Abweichungen als 5 mmHg.
Bei 32 von 33 Patienten gab es bei 2 aus 3 Vergleichen niedrigere Abweichungen als 5
mmHg.
Unter den 33 Patienten gab es keinen einzigen, bei dem keine der 3 Messungen
niedrigere Abweichungen als 5 mmHg ergdben hatte:
Durchschnittliche Abweichung der auskultatorischen Messungen (Korotkov):
(systolisch / diastolisch): 0,4 /-0,3 mmHg
Streuung der Abweichungen (systolisch / diastolisch): 2,7 / 2,3 mmHg
Drucksensor:
Piezowiderstand
Aufpumpen der Manschette:
Mittels automatischer, motorgetriebener Pumpe
Sicherheit:
Der héchste Druck in der Manschette betragt 300 mmHg, max. Messzeit: 180 Sekunden
Ablassung:
Automatisch, stufenweise

Jo
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7.1. Elektromagnetische Kompatibilitat

Elektromagnetische Aussendungen

Das Gerat Typ TL2 ist fiir den Betrieb in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kdufer oder der Anwender
des Gerates Typ TL2 muss sicherstellen, dass das Gerat in einer derartigen Umgebung betrieben wird.

Stéraussendungsmessung

Ubereinstimmung

Elektromagnetische Umgebung

nach CISPR 11

nach IEC 61000-3-2

Aussendung von Oberschwingungen

Nicht anwendbar

Aussendung von

61000-3-3

Spannungsschwankungen/Flicker nach IEC

Nicht anwendbar

HF-Aussendungen Gruppe 1 Das Gerdt TL2 verwendet HF-Energie

nach CISPR 11 ausschlieflich zu seiner internen Funktion.
Daher ist seine HF-Aussendung sehr gering und
es ist unwahrscheinlich, dass benachbarte
elektronische Gerate gestort werden.

HF-Aussendungen Klasse B Das Gerdt TL2 ist fur den Gebrauch in anderen

Einrichtungen als in dem Wohnbereich und in
solchen geeignet, die unmittelbar an ein
offentliches
sind, das auch Gebdude versorgt, die zu
Wohnzwecken benutzt werden.

Versorgungsnetz angeschlossen

Elektromagnetische Storfestigkeit

Das Gerat Typ TL2 ist fiir den Betrieb in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kaufer oder der Anwender
des Gerates Typ TL2 muss sicherstellen, dass das Gerat nur in einer derartigen Umgebung betrieben wird.

Storfestigkeitsprifungen

IEC 60601 Priifpegel

Ubereinstimmung
spegel

Elektromagnetische Umgebung

Entladung statischer Elektrizitat
(ESD) nach IEC 61000-4-2

+ 6 kV Kontaktentladung
+ 8 kV Luftentladung

+6kV
Kontaktentladung
+ 8 kV Luftentladung

FuBboden sollten aus Holz oder Beton
bestehen oder mit Keramikfliesen versehen
sein. Wenn der FuBboden mit synthetischem
Material versehen ist, muss die relative
Luftfeuchte mindestens 30% betragen.

Schnelle transiente
elektrische
StorgroRe/Bursts
nach IEC 61000-4-4

Netzleitungen

+1kv

flr Eingangs- und
Ausgangsleitungen + 2 kV

Nicht anwendbar

StoRspannungen (Surges)
nach IEC 61000-4-5

+ 1 kV Gegentaktspannung
+2 kV
Gleichtaktspannung

Nicht anwendbar

Spannungseinbriiche,
Kurzzeitunterbrechungen und
Schwankungen der
Versorgungsspannung nach
IEC 61000-4-11

<5% U~
(>95% Einbruch der Ur)
far 0,5 Periode

40% Ut
(60% Einbruch der Ur)
fur 5 Perioden

70% Ur
(30% Einbruch der Ur)
fur 25 Perioden

<5% Ut
(>95% Einbruch der Ur)
fur5s

Nicht anwendbar

Magnetfeld bei der
Versorgungsfrequenz (50/60 Hz)
nach IEC 61000-4-8

3A/m

3A/m

Magnetfelder bei der Netzfrequenz sollten
den typischen Werten, wie sie in der
Geschéfts-  oder  Krankenhausumgebung
vorzufinden sind, entsprechen.

Anmerkung: Ur ist die Netzwechselspannung vor der Anwendung der Priifpegel.
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Elektromagnetische Storfestigkeit

Das Gerat Typ TL2 ist fiir den Betrieb in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kaufer oder der Anwender
des Gerates Typ TL2 muss sicherstellen, dass das Gerat in einer derartigen Umgebung betrieben wird.

Storfestigkeits- .. Ubereinstimmungs- .
. e IEC 60601-Priifpegel & Elektromagnetische Umgebung
priifungen pegel
Tragbare und mobile Funkgerdte sollten in
keinem geringeren Abstand zum Messgerdt TL2
einschlieBlich der Leitungen verwendet werden
als der empfohlene Schutzabstand, der nach der
fir die Sendefrequenz zutreffenden Gleichung
berechnet wird.
Empfohlener Schutzabstand:

Geleitete HF-StorgréRen 3 Vet 3v d=1,2vP

nach 150 kHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 d=1,2VP 80 MHz — 800 MHz
d=2,3VP 800 MHz — 2,5 GHz

Gestrahlte HF-StorgroRen 3V/m 3V/m

nach 80 MHz — 2,5 GHz mit P als der maximalen Nennleistung des

1EC 61000-4-3 Senders in Watt (W) gemaR Angaben des
Senderherstellers und d als empfohlenem
Schutzabstand in Meter (m).

Die Feldstéarke stationdrer Funksender sollte

bei allen Frequenzen gemdR einer
Untersuchung vor Ort geringer als der
Ubereinstimmungspegel sein.

In der Umgebung von Geraten, die das folgende
Bildzeichen  (,Nichtionisierende  Strahlung”)

tragen, sind Stérungen moglich:
((2))

ANMERKUNG 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der hohere Frequenzbereich.

ANMERKUNG 2: Diese Leitlinien mogen nicht in allen Fallen anwendbar sein. Die Ausbreitung elektromagnetischer Gr6Ren wird durch
Absorptionen und Reflexionen der Gebaude, Gegenstdnde und Menschen beeinflusst.

a Die Feldstdrke stationdrer Sender, wie z.B. Basisstationen von Funktelefonen und mobilen Landfunkgeraten,
Amateurfunkstationen, AM- und FM-Rundfunk- und Fernsehsender kénnen theoretisch nicht genau vorherbestimmt werden.

Um die elektromagnetische Umgebung hinsichtlich der stationdren Sender zu ermitteln, sollte eine Studie des Standorts erwogen werden.
Wenn die gemessene Feldstidrke an dem Standort, an dem das Messgerat TL2 benutzt wird, die obigen Ubereinstimmungspegel
liberschreitet, sollte das Messgerat TL2 beobachtet werden, um die bestimmungsgemaRe Funktion nachzuweisen. Wenn ungewdhnliche
Leistungsmerkmale beobachtet werden, kdnnen zusatzliche MaRnahmen erforderlich sein, wie z.B. eine veranderte Ausrichtung oder ein
anderer Standort des Messgerats TL2.

b Uber den Frequenzbereich von 150 kHz bis 80 MHz sollte die Feldstirke geringer als 3 V/m sein.

Empfohlene Schutzabstédnde zwischen tragbaren und mobilenHF-Telekommunikationsgerdten und dem

Messgerat TL2
Das Messgerat TL2 ist fir den Betrieb in einer elektromagnetischen Umgebung bestimmt, in der die HF-StérgroRen kontrolliert sind. Der
Kunde oder der Anwender des Messgeradts TL2 kann dadurch helfen, elektromagnetische Stérungen zu vermeiden, indem er den
Mindestabstand zwischen tragbaren und mobilen HF-Telekommunikationsgerdten (Sendern) und dem Messgerdt TL2 abhdngig von der
Ausgangsleistung des Kommunikationsgerates, wie unten angegeben einhalt.

. Schutzabstand abhédngig von der Sendefrequenz in m
Nennleistung des
senders P in W 150 kHz — 80 MHz 80 MHz - 800 MHz 800 MHz - 2,5 GHz
d=[3,5/3]vVP d=[3,5/3]VP d=[7/3]vP

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73
1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 7,3

100 12 12 23

Fur Sender, deren maximale Nennleistung in obiger Tabelle nicht angegeben ist, kann der empfohlene Schutzabstand d in Metern (m)
unter Verwendung der Gleichung ermittelt werden, die zur jeweiligen Spalte gehort, wobei P die maximale Nennleistung des
Senderherstellers ist.

ANMERKUNG 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der hohere Frequenzbereich.

ANMERKUNG 2: Diese Leitlinien mogen nicht in allen Fallen anwendbar sein. Die Ausbreitung elektromagnetischer GréRen wird durch
Absorption und Reflexionen der Gebdude, Gegenstdnde und Menschen beeinflusst.
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7.2. Spezifikation der Verwendung

Beabsichtigte medizinische Indikation

Nicht-invasive Bestimmung von
Brachialblutdruck, Herzfrequenz und
zentralen hamodynamischen Parametern in
einer Arztpraxis. Beurteilung der
hamodynamischen Parameter, die von
verschiedenen Faktoren des arteriellen
Kreislaufs des Patienten beeinflusst
werden. Die Gegenanzeigen sind in den
Abschnitten 1.1 und 1.5 aufgefiihrt.

Vorgesehene Patientenpopulation

Darf nicht bei Patienten unter 3 Jahren
angewendet werden. Klinisch validiert an
einer Patientenpopulation Gber 20 Jahren.

Vorgesehenes Korperteil oder Gewebetyp,
an der das Gerat angebracht wird oder mit
der sie interagiert

Die Manschette interagiert mit der
Hautoberflache des Oberarms und (bt
Druck darauf aus, wenn das Gerat
verwendet wird.

Vorgesehenes Benutzerprofil

Arzt, medizinisches Personal.

Anwendungsumgebung

Arztlich ambulant, ggf. drztliche Diagnostik.
Siehe Abschnitt 1.1. und 1.5. fiir Details.

Funktionsprinzip

Oszillometrische Methode
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