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suenos ARes, 30 MAY 2017

VISTO el Expediente N© 1-47-3110-5272-16-4 del Registro de esta
Administracién Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica
(ANMAT), vy

CONSIDERANDO:

Que por las presentes actuaciones L'IMAGE S.R.L. solicita la
revalidacién y modificacién del Certificado de Inscripcion en el RPPTM N° PM-
1625-12, denominado: ELECTROCARDIOGRAFOS, marca CONTEC.

Que lo solicitado se encuadra dentro de los alcances de la
Disposicion ANMAT N° 2318/02, sobre el Registro Nacional de Productores y
Productos de Tecnologia Médica (RPPTM).

Que la documentacién aportada ha satisfecho los requisitos de la
normativa aplicable.

Que la Direccién Nacional de Productos Médicos ha tomado la
intervencion que le compete.

Que se actua en virtud de las facultédes conferidas por los Decretos
N° 1490/92 y por el Decreto N° 101 del 16 de diciembre de 2015.

Por ello;
EL ADMINISTRADOR NACIONAL DE LA ADMINISTRACION NACIONAL DE
MEDICAMENTOS, ALIMENTOS Y TECNOLOGIA MEDICA
DISPONE:
ARTICULO 10°.- Revalidese la fecha de vigencia del Certificado de Inscripcién en el
RPPTM N© PM-1625-12, correspondiente al producto médico denominado:
ELECTROCARDIOGRAFOS, marca CONTEC, propiedad de la firma LIMAGE
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S.R.L., obtenido a través de la Disposicion ANMAT N° 6950 de fecha 11 de

Octubre de 2011, segun lo establecido en el Anexo que forma parte de la
presente Disposicion.

ARTICULO 20.- Autorizase la modificacion del Certificado de Inscripcién en el
RPPTM N© PM-1625-12, denominado: ELECTROCARDIOGRAFOS, marca CONTEC.
ARTICULO 39.- Acéptase el texto del Anexo de Autorizacién de Modificaciones el
cual pasa a formar parte integrante de la presente disposicién y el que deberd
agregarse al Certificado de Inscripcion en el RPPTM N° PM-1625-12.

ARTICULO 4o0.- Registrese; por el Departamento de Mesa de Entradas,
notifiquese al interesado y hagasele entrega de la copia autenticada de la
presente Disposicion, conjuntamente con su Anexo, rotulo e instrucciones de uso
autorizadas; girese a la Direccidn de Gestidn de Informacidén Técnica para que
efectle la agregacion del Anexo de Modificaciones al certificado.

Cumplido, archivese.

Expediente N© 1-47-3110-5272-16-4
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ANEXO DE AUTORIZACION DE MODIFICACIONES
El Administrador Nacional de la Administracion Nacional de Medicamentos,
Alimentos R Tecnologia Médica (ANMAT), autorizd mediante Disposicion
N°572 ...... 3 a los efectos de su anexado en el Certificado de Inscripcion en el
RPPTM N© PM-1625-12 y de acuerdo a lo solicitado por la firma L'IMAGE S.R.L.,
la modificacion de los datos caracteristicos, que figuran en la tabla al pie, del
producto inscripto en RPPTM bajo:
Nombre descriptivo: ELECTROCARDIOGRAFOS
Marca(s) de (los) producto(s) médico(s): CONTEC
Autorizado por Disposicion ANMAT N°: 6950 de fecha 11 de Octubre de 2011

Tramitado por expediente N°: 1-47-8878-11-1

DATO DATO AUTORIZADO MODIFICACION /

IDENTIFICATORIO | HASTA LA FECHA RECTIFICACION AUTORIZADA

Vigencia del

Certificado de

Autorizacion y 11 de Octubre de 2016 11 de Octubre de 2021

Venta de Productos

Médicos

Modelo/ s ECG100G, ECG300G, ECG100G, ECG300G,
ECG600G, ECG1200, ECG600G, ECG1200G
ECG1200G, ECG1200F

Nombre del CONTEC MEDICAL CONTEC MEDICAL SYSTEMS

Fabricante SYSTEMS CO.LTD. CO.LTD.

A 3
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y 24 Huanghe West Road No.112 Qinhuang West Street,

Lugar de E&T Development Zone- Economic & Technical

Elaboracion Quinhuangdao- China Development Zone, 066004
Qinhuangdao, Hebei Province,
P.R.China

Rétulo Aprobados por Disposicién | A foja 107

ANMAT N©° 6950 /11
Instrucciones de Aprobados por Disposicidén | A fojas 108 a 245
uso ANMAT N© 6950 /11

El presente sélo tiene valor probatorio anexado al certificado de Autorizacidn
antes mencionado.
Se extiende el presente Anexo de Autorizacién de Modificaciones del RPPTM a la

firma L'IMAGE S.R.L., Titular del Certificado de Inscripcién en el RPPTM N© PM-

Expediente N© 1-47-3110-5272-16-4
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30 MAY 2077

PROYECTO DE ROTULO

1. Fabricado por: Contec Medical Systems Co., Ltd. No. 112 Qinhuang West Street, Economic &
Technical Development Zone, 066004 Qinhuangdao, Hebei Province, P.R. China.
Importado por L'MAGE SRL — Cafayate 655 - Capital Federal

Electrocardidgrafos, Marca: Contec, Modelos: XXX

Serie NO

Fecha de elab.:

Ver instrucciones de uso en el manual de usuario.

Ver advertencias, precauciones y contraindicaciones en el manual del usuario
Director técnico: Ingeniero electrénico ~ Guillermo Tomas Balletbo MP: 22486311
Autorizado por la A.N.M.A.T — PM-1625-12 |

10. Venta exclusiva a profesionales e instituciones Sanitarias

® ©® N OV A~ wDN

M.P 22486 311
DIRECTOR TECNICO
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PATRICIA LIMA
S0CI0 GERENTE
| 'MAGE S.R.L.
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

PROYECTO DE INSTRUCCIONES DE USO.
1. Fabricado por: Contec Medical Systems Co., Ltd. No. 112 Qinhuang West Street, Economic &
Technical Development Zone, 066004 Qinhuangdao, Hebei Province, P.R. China.
Importado por L'MAGE SRL — Cafayate 655 - Capital Federal
Electrocardidgrafos, Marca: Contec, Modelos: XXX
Ver instrucciones de uso en el manual de usuario.
Ver advertencias, precauciones y contraindicaciones en el manual del usuario
Director técnico: Ingeniero electronico — Guillermo Tomas Balletbo MP: 22486311
Autorizado por la A.N.M.A. T - PM-1625-12

Venta exclusiva a profesionales e instituciones Sanitarias
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Atencion antes de operar

Usted esta obligado a leer este manual de instrucciones cuidadosamente antes de operar a fin de
garantizar un funcionamiento seguro y tomar efectivo del instrumento.

La Instalacién y mantenimiento del instrumento se realizard de la siguiente manera:

No debe haber ninglin cable de alta tensidn, instrumento X radiales, instrumento de ultrasonido e
instrumento electro terapéuticos, etc alrededor del instrumento ECG.

No use el instrumento o reserva en el lugar donde: la presion del aire es demasiado alta, la
temperatura y la humedad son mas de la norma comun, la ventilacién no es buena, el polvo es
demasiado, hay gases que contienen sal y alcali y de la medicina quimica.

El instrumento debe ser puesto en un lugar plano. Tomar y poner a la ligera cuando se mueven. Evitar
fuertes vibraciones y golpes.

Frecuencia de la AC y el valor de tensidn deben estar de acuerdo con el requisito, y tener la suficiente
capacidad actual.

Por favor poner el dispositivo en el lugar donde es facil de conectar a tierra. No conecte los pacientes
con los cables con conductores de otros como el suelo o camas que pueden llevarse a cabo bien con

tierra.

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
M.P 22.486.311

TRICIA LIMA ez

SOCIO GERENTE

i 'MAGE S.R.L
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

Manual del usuario Electrocardiografo ECG100G
Capitulo 12 Reglamento de la bateria de la Operacién

Capitulo13 Teclado y controles

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
M.P. 22.486.311
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SOCIO GERENTE
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TECNLGA EN IMAGENES MEDICAS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100G

Capitulo 1 Principales Especificaciones Técnicas

1.1 Ambiente normal de trabajo
Operacion
a) Temperatura ambiental: +5°C~+35°C
b) Humedad relativa del aire: <80%
c) Fuente de alimentacion: AC:220V, 50Hz (110V ,60 Hz)
DC: 7.4V, 3700 mAh bateria de litio recargable
d) La presién atmosférica: 86kPa~106kPa
Almacenamiento y Transportacion
a) Temperatura ambiental: -10°C~55°C
b) Humedad relativa del aire: <95%
c) Presién atmosférica: 50kPa~106kPa
1.2 Camino de entrada: flotante y la proteccién desfibrilacion
1.3 Plomo: Estandar 12 derivaciones
1.4 Paciente pérdida de corriente: <10pA
1.5 Impedancia de entrada: 250MQ
1.6 Respuesta de frecuencia; 0.05Hz~150Hz (-3dB)
1.7 Tiempo constante: Time constant>3.2s
1.8 CMRR: >60dB, >100dB(Add filter)
1.9 filtro para interferencias EMG: 35Hz(-3dB)
1.10 Eleccion de la Sensibilidad: 5. 10. 20mm/mV, error: +5%. Norma de la
sensibilidad es 10mm/mV+0.2mm/mV
1.11 modo de grabacion: sistema de impresion térmica
1.12 Libro de velocidad: 25mm/s. 50mm/s, error:+5%
1.13 Especificacion de papel de impresion: 50mm (W)x20m(L) papel térmico de
alta velocidad
1.14 Auto-registro: registro siguiendo el formato de registro y modo de auto, auto
lleva cambiante, la medicién automatica y analizar.
1.15 Manual de registro: siguiendo el formato de registro, lleva manual de cambio.
1.16 Clasificacion: Clase |, CF Pieza aplicada
1.17 Dur.

. Ing GVILLERMO T BALLETRO
g N M.P. 22.486.311
SOCIO GERENTE DIRECTNR TEGNIGQ
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

1.18 Nivel de ruido: <15uVp-p
1.19 Especificacion del fusible: 2 pcs ¢5x20mm AC time lag; T250mA/250V(fuente
de alimentacion:220V)

1.20 Tamanio: 315mm(L)*215mm(W)x77mm(H)

1.21 Peso Neto: 2.25Kg

Capitulo 2 Aviso de seguridad

2.1 Aseglrese de que el instrumento esté de puesto a tierra durante la

instalacion.

2.2 Si el cable de tierra no esta integrado, por favor, ejecute el dispositivo con la
bateria.

2.3 Por favor, saque el enchufe de alimentacion antes de cambiar el fusible.
2.4. Este dispositivo debe ser utilizado y conservado por el médico profesional.

2.5 El operador debe leer las instrucciones cuidadosamente antes de la operacion,
y operar el dispositivo de acuerdo a la regulacion operacion estrictamente.

2.6 El disefio de este dispositivo cuenta con madura consideracién de la
seguridad, pero nunca el operador debe descuidar la atencién sobre el estado del

dispositivo y la situacién del paciente.

2.7 Por favor, desmantelar la bateria y saque el enchufe de alimentacién eléctrica

antes de limpieza y desinfeccién de este dispositivo.

2.8 Por favor, no utilizar este dispositivo en el medio ambiente ya que contiene

anestesia de gas inflamable.

2.9 Si este uso de dispositivos con desfibrilador cardiaco u otros dispositivos
eléctricos estimulan al mismo tiempo, por favor use empresa Ag-AgCl electrodo del
térax y llevar nuestra ECG, si el uso de dispositivos eléctricos estimulan mas de 55
segundos, por favor, elija-off en el pecho un electrodo. Sugerimos ECG100G no se
utiliza con otros eléctrica estimular dispositivo, si es obligatoria, debe ser el guia de

técnico profesional que en la escena

2.10 Cuando otros dispositivos estan conectados con este instrumento ECG, deben
ser de tipo | los productos que de acuerdo con IEC60601-1. Debido a la cantidad

total de corriente

de fuga puede perjudicar a los pacientes, elv seguimiento de la
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conexion.

Capitulo 3 Reglamento de mantenimiento

3.1 De conformidad con las condiciones de utilizacién normal de acuerdo con las
instrucciones y notificaciones de la operacion, si este instrumento tiene algin
problema, por favor contacte con nuestro departamento de servicio al cliente.
Nuestra empresa tiene el récord de ventas y los archivos de los clientes para cada
instrumento. El cliente tiene un afio de servicio de garantia desde el inicio de la
fecha de envio de acuerdo al tiempo de la continuacién y condicidon. Para la oferta
all-around y servicio de mantenimiento rapido a nuestros clientes, por favor envie la
tarjeta de mantenimiento para nosotros en tiempo.

3.2 La empresa puede adoptar la forma de instruccion, a la empresa por correo,
visitando la empresa de los clientes, etc para llevar a cabo la promesa de
mantenimiento.

3.3 Incluso en el periodo de mantenimiento, se cargaran para la reparacion en los
siguientes archivos:

3.3.1 Cualquier averia o damnificacion causadas por uso indebido, ya que no
operan de acuerdo al manual de usuario y aviso operacién.

3.3.2 Cualquier averia o damnificacion causadas por caidas cuando los usuarios
mueven accidentalmente después de comprar

3.3.3 Cualquier averia o damnificacion causada por la preparacion, la
reconstruccion, la descomposicion, etc fuera de nuestra empresa.

3.3.4 Cualquier averia o damnificacion causadas por desastres naturales tales
como incendios, inundaciones, terremotos, etc

3.3.5 Cualquier averia o damnificacion causada por el papel inepto para
grabacion térmica.

3.4 El periodo libre de mantenimiento para piezas de repuesto y piezas de
desgaste es la mitad de un afio. Cable de alimentacion, papel de impresion,
manual de funcionamiento y material de embalaje estan excluidos.

3.5 Nuestra empresa no se hace responsable por las faltas de otros instrumentos
de conexién causados por los defectos de este aparato directa o indirectamente.
3.6 El servigi

A -GULLERMO T, BALLETBO
M.P. 22,486 311

SOCIO GERENTE DIRECT ™ TErNIND
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TECNOLOGIA N IMAGENS MEDIC
de proteccién ha sido destruida.

3.7 Para la carga de mantenimiento mas alla del periodo de garantia, nuestra
empresa asesora a seguir utilizando la "regla Contrato de mantenimiento". Por
favor, consulte con nuestro departamento de atencién al cliente para la situacion
especifica.

Capitulo 4 Caracteristicas del aparato

4.1 Sistema de grabacion: Termal-array (8 puntos / mm), no es necesario su
ajustado. Respuesta de frecuencia 150Hz (IEC).

4.2 El dispositivo puede grabar de forma de onda exacta de ECG individuales y
observacion. La observacion incluye: Signo de plomo, la sensibilidad, la
velocidad del papel, el estado del filtro.

4.3 En el modo automatico, basta con pulsar el botdon una vez, se inicia el

procedimiento de registro, que puede mejorar su eficiencia en el trabajo.

4.4 El idioma de la interfaz de operacién incluyen: Chino / Inglés.

4.5 El teclado es comodo de manejar, y en la pantalla puede mostrar el estado de

funcionamiento, lo que resulta muy practico y facil de leer.

4.6 Clasificacion: Clase: I, CF aplicado parcialmente.

4.7 El teclado es comodo de manejar, y en la pantalla puede mostrar el estado de

funcionamiento, lo que resulta muy practico y facil de leer.

4.8 La figura del dispositivo entero es elegancia y vuelo sin motor.

4.9 De acuerdo al nivel de liquidos nocivos, este dispositivo pertenece a un

dispositivo comtin.

4.10 El dispositivo no se puede utilizar en el medio ambiente, que contengan gases
inflamables anestesia mezcla con el aire.

4.11 Segun la clase de modo de funcionamiento, este dispositivo no es adecuado

afirmar trabajo continuo.

4.12 Explicaciones de algunos simbolos de este dispositivo:

~AC Modo de trabajo AC
OFF No hay alimentacion eléctrica
ON Alimentacion eléctrica conectada
-4 punto equipotencial
A Mra llamar, por favor consulte el manual de usuario
' IMA Sl T BALLETRO

M.P 22485311
DIRECTAR TECNICO

SOCIO GERE
1"MAGE SRL




TECNOLO?A E |:§AENES MEDICS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100G
e El tipo de dispositivo CF se aplica aparte, tiene la funci
proteccion de desfibrilacion
"@ RS232 connector El tipo de dispositivo se aplica CF parte, que
.%_, tiene proteccion de desfibrilacion Funcién del conector RS232
Conector USB

< PATIENT conector del cable

Capitulo 5 ECG100G Croquis del Panel

Dibujo del mapa y nombre de los componentes.
Vista frontal

L

WEontral Fapl

Vista lateral

USB Consector R&232 Comector

//

) 22,486,311
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100G
Vista trasera

B Definicion de botones

Boton de funcién ON / OFF y hora de visualizacién

Botdn de funcién ademas de ajustar

Bot6n de funcién ajustar la velocidad del papel

Botén de funcion: seleccionar la funcidn de filtro

Botén de funcion: pausa/encendido

Boton de funcion interruptor de modo de trabajo

Botdén de funcién marcador

RMOT BALLETBO
M.P. 22.486 311

N SERENTE
SOCIO GE DIRECTOR TECNICO

| -MAGE SRL.




ECNOLOG EN IMAGEN E MEDCAS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100

- Botén de funcién: de impresién

Botén de funcién: menu del sistema

Botdn de funcién: hacia arriba

Boton de funcién: hacia abajo

Boton de funcién: a la izquierda

Botdn de funcion: a la Derecha

C. Indicador de definiciéon

El indicador se vuelve verde cuando hay suministro de alimentacién AC y
cuando el indicador se vuelve mismo tiempo verde y rojo es que se esta
recargando.

Indicador de instrumento en el momento de encendido.

Ing. GULLERMO T BALLETBO
M.P. 22.485.311
DIRECTOR TECNICO

PATRICIA LIMA
SOCIO GERENTE
| ‘MAGE SR.L
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100]

Capitulo 6 Reglamento de operacion

6.1 Usted estd obligado a leer el siguiente a fin de garantizar un
funcionamiento del instrumento.
6.2 Instalacién y mantenimiento del instrumento se realizara de la siguiente manera
6.2.1 Instalar y mantener el instrumento alejado de salpicaduras de agua.
6.2.2 No instale el aparato en un lugar en que puedan verse afectadas por la
humedad y la mala ventilacion, la luz solar directa, asi como el aire que contiene
el polvo, la sal y azufre, etc
6.2.3 Proteger el instrumento de la inclinacién y las vibraciones o golpes posibles.
6.2.4. No instale el aparato en un area de almacenamiento de productos quimicos
o0 de generacion de gas.
6.2.5 Revise la fuente de alimentacion de tension y frecuencia.
6.2.6 Los instrumentos de puesta a tierra adecuados durante la instalacion.
6.3 Sugiera para informar del problema a un técnico siempre que ocurra.
6.4 Realizar mantenimiento periodico de Ia maquina y de sus repuestos.
6.5 No haga ninguna modificacion en el instrumento.
6.6 Temperatura ambiental:
Operacién: 50 ~ 140F(10 ~ 40°C), 30 ~ 85% humedad, sin condensacion.
Almacenamiento: 4 ~ 140F(-20 ~ 60°C); 30 ~ 95% humedad, sin condensacion.
6.7 Preste atencion a la siguiente descripcién
PELIGRO: Peligro de explosion si se utilizan en presencia de anestésicos
inflamables.
PRECAUCION: Evite descargas eléctricas.
No abra la cubierta.
Consulte a personal cualificado para el servicio.
Continuidad de puesta a tierra deben ser revisadas periédicamente.
ADVERTENCIA: Para una protecciéon continua contra riesgos de incendio,
reemplace el fusible sélo con mismo tipo.
6,8 AC de frecuencia y valor de la tensién debe ser de 220V, 50Hz (110V, 60Hz) y

la capacidad actual deberia ser suficiente ..
/} ,

Ing. GUILIERMO T BALLETBO
M.P. 22.486 311
DIREGTOR TECNIGO

ATRICIA LIMA
SOCIO GERENTE
"MAGE SR.L.
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100G

Capitulo 7 Preparacién antes de la operacion

7.1 Comprobar que el instrumento de tierra Y que las conexiones de cables esté
sSeguro o no.

7.2 Compruebe que el instrumento funcione correctamente o no.

7.3 Compruebe que el electrodo conectado con el paciente esté seguro o no.

7.4 Cuando la fuente de alimentacién es de corriente continua (UPS), por favor,
verifique el voltaje de la bateria antes de usar.

7.5 Los electrodos en el pecho deben ser separados de capas de gel, esta
operacion puede evitar cortocircuitos.

7.6 Cuando el instrumento se utiliza con otros equipos, sera mejor invitar a la
asistencia de un especialista.

7.7 La fuente de alimentacién AC y conducto del cable de alimentacion deben
separarse.

Capitulo 8 Atencion durante la operacién

8.1 Mantener una estrecha observacién del paciente y del instrumento. Si se
produce cualquier anomalia para garantizar la seguridad del paciente, detenga el
funcionamiento del instrumento inmediatamente.

8.2 Asegurese de que el paciente no esté en contacto con el instrumento o con
cualquier otro dispositivo eléctrico.

8.3 El dispositivo y el paciente no pueden moverse durante el trabajo.

8.4 Apague el dispositivo después de la operacién.

8.5 Saque el enchufe de alimentacion, y luego mueva los hilos a la ligera.

8.6 Ordene los dispositivos y accesorios para el préximo uso.

8.7 El papel de registro de instalacion.

"RMO T BALLETBO
PATRICIA LIMA Ing. GUILLERMO & 8

SOCIO GERENTE - DREGTOR TECNIGO
I."MAGE S.R.L.



8.7.1 Este dispositivo Unico usa 50mm de rolio de papel de registro.

8.7.2 En primer lugar, abra la caja de papel, sacar el eje de papel, a continuacion,
poner el eje en el registro de papel de papel, luego lo pone en la posicién
correspondiente del gabinete de papel.

8..7.3 Cubra la caja con tapa de papel del gabinete, 2 cm del comienzo de papel
debe quedar fuera de la salida del gabinete.

8.7.4. Asegurese de que el fijador de papel del gabinete de trabajo funcione bien
con el fin de evitar que el atasco de papel resulte en la desintegracion del
instrumento.

Capitulo 9 Grabacion de Carga del papel

9.1 Si el papel de impresion se utiliza durante el proceso de grabacion, el registro
en papel sobre la voluntad, y un aviso se mostrara en la pantalla LCD.

9.2 Esta formado por una linea en el borde del papel en los dltimos dos metros del
papel de impresion, esta linea entiende que el papel no es suficiente, por favor,
cambie el papel de inmediato. Le sugerimos que elija el papel de nuestra empresa
de impresion, como por su informacién detallada, por favor consulte con nuestra

compaiiia o agencia.
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requiere mucho tiempo de valores debe ser depositado en ambiente seco, oscuro y

fresco.

9.4 La instancia que pueda contaminar el papel de impresion.

9.5 Los materiales que pueden causar desaparicion de la ola de registro: la
carpeta contiene PVC blando, de plastico, la ceramica y la cinta contiene

desmagnetizar; la pluma de alta mas ligera, la tinta de sellos, y asi sucesivamente.

Capitulo 10 Instalacién de electrodos

10.1en el pecho del electrodo, como se muestra en la figura 10-1

Figure 10-1: chest electrode locations

Coloque los electrodos en el pecho, en los lugares de la siguiente manera después
de la limpieza con alcohol y aplicar crema de ECG de la forma similar a la
mencionada colocacién de las extremidades de los electrodos. Tenga en cuenta
que los electrodos entren en contacto entre si o crema de compromiso desde una
posicién a otra no esta permitido.

V1: cuarto espacio inter-costal en el borde derecho del esternén.

V2:. cuarto espacio inter-costal en el borde izquierdo del esternén.

V2: cuarto espacio inter-costal en el borde izquierdo del esternén.

V3: A medio camino entre V2 y V4.

V4: En quinto lugar entre los costales de espacio a la izquierda la linea clavicular
media.

V&: Linea axilar anterior izquierda en la palanca horizontal de V4.

V6: Izquierda axilar media linea en la palanca horizontal de V4.

e
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10.2 extremidad del electrodo

Figure 10-2: Lugares extremos del electrodo

Limpie todos los electrodos de las extremidades y las posiciones de los electrodos

en torno a lo que las extremidades se adjunten con alcohol antes de aplicar la

crema de ECG para ellos, entonces adhiera firmemente los electrodos a las

posiciones. Atencion: el mando de revisién debe ser atornillado firmemente

después del conductor conectado con los principales unidad.

10.3 Lista de control para la conexion del electrodo y el cable de ECG

Localizacién del|Cédigo de
electrodo electrodo Numero de zécalo
Alarma de derecha [RA/R 9
Alarma de izquierda [LA/L 10
Pierna izquierda LL/F 11
Pierna derecha RL/N 14
Pecho 1 VI/CI 12
Pecho 2 V2/C2 1
Pecho 3 V3/C3 2
Pecho 4 \V4/C4 3
Pecho 5 V5/C5 4
/ - Pecho 6 \V6/C6 5

PATRICIA LIMA

SOCIO GERENTE
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Capitulo 11 Puesta a tierra y conexién eléctrica
Asegurese de que el estado del instrumento se apague, y luego haga que el
instrumento se conecte a tierra a través de una toma de tres patas. Cuando la toma
de corriente, un cable de tierra puede ser utilizado para conectar la terminal a tierra
del instrumento. No utilice tuberia. Puesta a tierra adecuadamente podria
garantizar la permanencia y evitar la interferencia de alimentaciéon de AC y de

ondas electromagnéticas.

Capitulo 12 Reglamento de la bateria de la Operacién

12.1 Este dispositivo incluye bateria de litio de pago, que no necesita
mantenimiento. Esta bateria es perfecta con carga automatica y sistema de control
sobre las descargas. Cuando se conecta el adaptador de alimentacion por
corriente alterna, la carga se iniciara automaticamente. Cuando este dispositivo
debe ser abierto, un icono 2 aparecera en la esquina superior derecha de la
pantalla LCD. £ significa que la bateria se esta cargando. El proceso de carga
completo las necesidades de cuatro horas.

12.2 Cuando la bateria esta llena, el dispositivo puede funcionar durante una hora,
cuando la bateria se utiliza como fuente de alimentacion, un icono de la bateria se
mostrara en la pantalla LCD del panel frontal, este icono incluye cinco grados que
indica la potencia de la bateria. Cuando la bateria esta apagada, el dispositivo se
apagara automaticamente, este ajuste es para evitar el dafio permanente en la
bateria causada por la descarga excesiva.

12.3 Cargue la bateria después de apagar. Cuando este dispositivo debe ser fuerte
por mucho tiempo, la bateria debe ser de carga una vez cada seis meses, para
prolongar el uso de la charola de la bateria.

12.4 El icono tiene siete diferentes estados de la alimentacion eléctrica de la

siguiente manera:

A LIMA Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
b : M.P 22.486.311
P/;\-OF(F:QK‘)%IEQENTE " DIRECTOR TECNICO

| "MAGE SR.L.
13



TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

La corriente alterna es la fuente de alimentacién y la
X | bateria esta llena o no hay ninguna bateria

La bateria es sélo fuente de alimentacion y su poder es
E total.
B
— La bateria es solo fuente de alimentacion y su poder no
% es completa
a

La bateria es sélo fuente de alimentacién y su poder se
E ha agotado.
X | Cargar

12.5 Si la bateria esta llena, pero el poder de la bateria se ha agotado en 10
minutos. Por favor, cambie Ia nueva bateria. Si la bateria no se puede cargar, por
favor, cambie las pilas nuevas.

12.6 Cuando el icono B se muestre en pantalla. Por favor, cargue la bateria

inmediatamente, o el dispositivo se apaga.

Advertenciall!

® Por favor, no conecte el anodo y el catodo con el plomo de la bateria
directamente, esto puede causar algtn dafio.

® Por favor, no ponga la bateria en el fuego. Puede causar una explosion.

Por favor, no desmonte la bateria en privado.

® La bateria se debe tener cuidado, por favor, no la golpee con otro articulo.

Capitulo 13 Teclado y controles

13.1 Pulse la tecla de suministro de energia urante varios segundos, el
dispositivo entrara en el modo de auto-control, en este momento, la pantalla sera el
menu de arranque de cintura.

13.2 Después de modo auto-control, la pantalla de Ia siguiente manera:

v
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Lead Indication

Auto/Manu

Filter
/ /———-.i.eaci State

York State I 'Hanu F:OFF NORM g — Power State

n

10mn/ml) 58mm/s

System Information /

(1) La operacion de plomo indican columna

—ECG Wave

Pulse el botén * para elegir su caso, el dispositivo pasara a llevar el
estado de activacion nombrado, que cambiar entre segun el siguiente orden: |
Il il aVR aVL aVF VI V2 V3 V4 V5 V6.
(1) La operacion de la columna de informacién del estado del sistema:
Interruptor de tecla de funcién de prensa de referencia (La tecla de
funcion de la siguiente manera)
Sensibilidad: 5mm/mV. 10mm/mV . 20mm/mV, tres tipos de
sensibilidad de todos:
Modos: MANU, AUTO.
Under AUTO-MODE, the device will note 12 leads, 3 second ECG
signal every lead.
Filtro: OFF. 50Hz. 60Hz. 50Hz+. 60Hz+, cinco modos de filtro
en todas las velocidades.
El modo de 50Hz+ & 60Hz+ significa abrir 35Hz EMG filter.

Velocidad: 25mm/s. 50mm/s. Dos tipos de velocidad del papel en

todos.

(2) Indicacion de estado de Cables

27T % 15
SRATEICIA L
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS Manual del usuario Electrocardiégrafo ECG100d
Cuando el estado es "OVER", no se puede imprimir el ECG, por

comprobar si los electrodos se pusieron bien.
Cuando es estado de los cables es "SAT", ECG impreso es desordenada, por
favor, comprobar si los electrodos se pusieron bien.

Cuando el estado es "Drop", la pantalla se ha apagado. Por favor, vuelva a
conectarlos.

(3)La operacion de impresion

Presione en este estado, puede iniciar la configuracién del sistema de

impresién y la onda del ECG, pulse de nuevoy el dispositivo se apagara.

Atencién cuando el gabinete de papel esté vacio, pulse o , el

dispositivo indicara ningtin papel, por favor ponga en el documento a continuacién,

puls

(4) Marco de la  operacién

Presione puede imprimir un nivel de tensién Imv marcador, lo cual es
util para conocer la sensibilidad actual. Atencion: el procedimiento marcado de
forma automatica, después de este procedimiento no es necesario pulsar

ninguna tecla, Ia interfaz estara de vuelta automaticamente.

(5) La operacion de forma de onda congelada

Presione puede congelar la forma de onda actual en Ia pantalla LCD,

que es util para la vista previa. Pulse de nuevo de vuelta a la interfaz
anterior.

(6) Operacion de apagar

Pulse durante varios segundos, el dispositivo se apagara.
Ing. GUILLERMO T BALLETRQ
PATRICIA LIMA M.P 22,485 311
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13.3 Menu del Sistema

Menu
Backlight 993
Contrast 10
Language English
Demo ON
About Ver.

English version

Chinese version

(1> Men de Operacion

Pulse para entrar por encima de la interfaz, usted puede elegir el

tema relevante presionando *, entonces usted puede pulsar

ara ajustar el contenido, después de la instalacion, pulse kil

(2) Introduccién de cada articulo
Luz de fondo: 0-99seconds, back light start time, cuando elija Os, la luz de
fondo se apagara, cuando elija when choosing 99s, la luz de fondo se enciende
por 99s.
Contraste 00-20, por favor, elija el grado de contraste diferente segun el
estado de dispositivo
Idioma:se puede elegir

Demo: si no es necesaria la practica de inspeccion, simplemente selecciona
ON para demo ON

Acerca:de la version del software. )
/>
>
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14.1 Apagado automatico
@ Por favor compruebe si la energia de la bateria se ha agotado. Apaguelo
para proteger el circuito.
@ Por favor, compruebe si la corriente alterna de tension es demasiado alta.
Apéaguelo para proteger el circuito.
@ Por favor, compruebe si la corriente alterna es demasiada alta, si el mando
fijo de enchufe del cable esta muy apretado. Apague automaticamente para

proteger el circuito cuadno se sobrecarga.

14.2 interferencia AC

@ Es el dispositivo de ECG cable a tierra?

@ Es el electrodo y el conducto del cable adecuados?

(® Esta el electrodo y la pieal cubiertos con suficiente gel?

@ Esta la cama de metal puesta a tierra?

® El paciente toca la pared 6 a la enfermera?

® Ofras personas tocan al paciente?

@ Existe un dispositivo eléctrico potente de trabajo al lado del dispositivo
ECG?Por ejemplo: radial dispositivo X o ultrasonido-B dispositivos.

14.3 Interferencia EMG

@ Si la habitacién del paciente es comoda

@ ¢El paciente esta nervioso?

PATRICIA LIMA Ing. GUIALALERMO T BALLETBO
SOCIO GERENTE Dmé?ri?éfgféigo
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® Es el lecho de enfermo demasiado estrecha?

14.4 Linea de base de deriva

TH

T

ymEn
1

@® Compruebe la fijacion de electrodos y alambre de plomo de rendimiento

@ Compruebe la conexion entre el cable del paciente y los electrodos.

@ Verifique la limpieza de los electrodos y la piel del paciente. Esta el electrodo y
la piel cubierta con suficiente gel?

@ Mantener al paciente fue del movimiento o hiperventilacion.

® Esta adecuada la conexion entre el plomo y el electrodo?

Por favor, use filtro si sigue teniendo injerencia mencionados anteriormente.

14.5 Listado de solucién de problemas

Fenémeno Razén Resolver método

1-Si el cable esta a tierra 1+ Por favor, compruebe el cable, el
Perturbacién cable de tierra y fuente de
demasiado alimentacion.
grande, [a]2- La conexién de los cables no es estable.|2: Por favor, tenga al paciente en
forma de onda estado adecuado.
esta en3-Si existe alteracion de la corriente
desorden alterna.

4-el paciente esta nervioso

1-Si existe alteracion de la corriente]1Cambie al paciente a un ambiente|
alterna. comfortable

2 El paciente esta nervioso y la alteracionf2- Si el lecho del enfermo es de
Linea de baselde EMG demasiado fuerte metal, por favor, cambiarlo.

es rugosa 3- La linea de alimentacién y el
plomo no es paralelo o demasiado
cerca.

Forma de onda|l-La conductividad del electrodo no es|t- El consumo de alcohol de alta

no es regular,buena calidad.
con onda|Z: ergia de la bateria se agota. 2- Limpiap el electrodo y la piel del
0 \ <
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demasiado
grande o la
linea recta

3- El contacto entre el electrodo y la piel no

es adecuada.

4- El tapon de la unidad entre el plomo y el

principal no esta apretado.

5 El contacto entre el plomo y el electrodo

no es correcto.

. HEpR00;
paciente cuando toque el electrodoNFar ™

3-Cambie la bateria

4. Mantenga el electrodo de cafia de

sujecion

Linea de base
de deriva

1-la Energia de la bateria se agota

2 El paciente esta en movimiento

1-cambie la bateria

2-Keep patient hold still Mantener al
paciente quieto

Forma de onda

no esta clara.

1- El cabezal de la impresora esta sucio

2 - El papel no esta bien

1- Limpie el cabezal de la impresora
con alcohol cuando el poder esta
apagado, utilice el cabezal de Ia
impresora después de que el alcohol
es volatil.

2- Utilice el papel designado de
impresion térmica.

Capitulo 15 Mantenimiento de transporte y conservante

15.1 El cliente no esta autorizado a abrir el instrumento, en el archivo de cualquier

descarga eléctrica. Cualquier mantenimiento o actualizacion debe ejecutarse por

profesionales y autorizados de nuestra empresa. El mantenimiento debe hacerse

con los accesorios originales de nuestra empresa.

15.2 Por favor, tire del enchufe de energia de suministro cuando se apague. Si el

dispositivo queda fuera de servicio por mucho tiempo, ponga el dispositivo en un

lugar fresco y seco con sombra, y el dispositivo se debe cargar una vez cada tres

meses.
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Declaracion

Nuestra empresa cuenta con todos los derechos de esta obra inédita y tiene la intencion de
mantener este trabajo de forma confidencial. También podemos tratar de mantener este
trabajo como un derecho de autor inédito. Esta publicacién es para ser utilizado
exclusivamente para los fines de referencia, operacién, mantenimiento o reparacion de

nuestros equipos. Ninguna parte de este puede ser difundida para otros fines.

En el caso de la publicacion accidental o deliberada, nuestra empresa tiene la intencion de
hacer valer sus derechos a este trabajo bajo las leyes de derecho de autor como una obra
publicada. Personas que tengan acceso a esta obra no puede copiar, usar o divulgar la
informacion contenida en este trabajo a menos que expresamente autorizado por nosotros
para hacerlo.

Tod i cion contenida en esta publicacion se cn ue es correcta. Nuestra
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empresa no sera responsable por dafios indirectos en relacién con el suministro,
rendimiento o el uso de este material. La publicacion podra remitir a la informacion y
protegidas por derechos de autor o las patentes y no se transfiere ninguna licencia bajo los
derechos de patente de nuestra empresa, ni los derechos de los demas. Nuestra empresa
no asume ninguna responsabilidad que surja de cualquier infraccién de patentes u otros
derechos de terceros.

El contenido de este manual esta sujeto a cambios sin previo aviso.

Contenidos

Capitulo1  Principales Especificaciones TECNICAS ..............coo.ooovovooooooo 1
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Capitulo 11 Conexion a tierra y conexién de alimentacion del instrumento................... 14

Capitulo 12  Precaucion para el funcionamiento de la bateria
Capitulo 13 Panel de control e Instruccion clave
Capitulo 14 Solucién de problemas

Capitulo 15 Mantenimiento y Conservacién

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO

PATRICIA LIMA

M.P.22.486.311
SOCIO GERENTE DIRECTOR TECNICO
I 'MAGE SR.L.

I



i
e

TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

Capitulo 1 Principales Especificaciones Técnicas

1.1 Ambiente normal de trabajo
Operacion
a) Temperatura ambiental: +5°C~+35°C
b) Humedad relativa del aire: <80%
¢) Fuente de alimentacién: AC:220V, 50Hz (110V ,60 Hz)
DC: 7.4V, 3700 mAh bateria de litio recargable
d) La presion atmosférica: 86kPa~106kPa
Almacenamiento y Transportacion
a) Temperatura ambiental: -10°C~55°C
b) Humedad relativa del aire: <95%
¢) Presién atmosférica: 50kPa~106kPa
1.2 Camino de entrada: flotante y la proteccién defibrilacién
1.3 Plomo: Estandar 12 derivaciones
1.4 Paciente pérdida de corriente: <10pA
1.5 Impedancia de entrada: 250MQ
1.6 Respuesta de frecuencia: 0.05Hz~150Hz (-3dB)
1.7 Tiempo constante: Time constant>3.2s
1.8 CMRR: >60dB, >100dB(Add filter)
1.9 filtro para interferencias EMG: 35Hz(-3dB)

1.10 Eleccién de la Sensibilidad : 5. 10. 20mm/mV, error:+5%. Norma de la sensibilidad

es 10mm/mV+0.2mm/mV
1.11 modo de grabacién: sistema de impresién térmica

1.12 Libro de velocidad: 25mm/s. 50mm/s, error:+5%

1.13 Especificacion de papel de impresién: 50mm (W)x20m(L) papel térmico de alta

velocidad

1.14 Auto-registro: registro siguiendo el formato de registro y modo de auto, auto lleva

cambiante, la medicién automatica y analizar.

1.15 Manual de registro: siguiendo el formato de registro, lleva manual de cambio.

1.15 Registro de Ritmo: registro siguiendo el formato del ritmo y modo de ritmo, la

medicion automatica y analizar.

1.17 Medicién de parametros: HR, P-R intervalo, P Duration, QRS Duracién, T Duracién,

Q-T intervalo,
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1.16 Clasificacion: Clase |, CF Pieza aplicada

1.17 Duracién de tension de polarizaciéon: +300mV

1.18 Nivel de ruido: <15uVp-p

1.19 Especificacion del fusible: 2 pcs ¢5%x20mm AC time lag; T250mA/250V(fuente de
alimentacion:220V)

1.20 Tamario: 315mm(L)x215mm(W)x77mm(H)

1.21 Peso Neto: 2.25Kg

Capitulo 2 Aviso de seguridad

2.1 La fuente de alimentaciéon debe estar conectado a tierra correctamente antes de la

operacion.

2.2 Si el cable de tierra no esta integrado, el dispositivo se debe ejecutar con una funcién
de fuente de alimentacion.

2.3 Por favor, retire el enchufe de alimentacion antes de cambiar el fusible.
2.4 Este dispositivo debe ser utilizado y conservado por el personal profesional.

2.5 El operador debe leer este manual del usuario antes de la operacion, y el
funcionamiento del dispositivo segun la regulacion de la operacion en sentido estricto.

2.6 El disefio de este aparato tiene una serie consideracién de la seguridad, pero el
operador nunca debe descuidar la atencion al estado del dispositivo y la situacién del

paciente.

2.7 Por favor, apague el aparato y extraiga el enchufe de alimentacion antes de limpiar y
desinfectar.

2.8 Por favor, no utilizar este dispositivo en el entorno de la anestesia ya que contiene gas

inflamable.

2.9 Si este dispositivo se utiliza con desfibrilador cardiaco u otros dispositivos eléctricos
que estimulan al mismo tiempo, por favor, elija Ag / AgCl cloruro de térax y ECG
con-defibrilation funcién de prevenir. Para evitar que el electrodo de metal queme la piel de
los pacientes, el electrodo desechable en el pecho debera ser utilizado si el tiempo de la
desfibrilacion es mas de 55 segundos. Es mejor no utilizar este dispositivo con otros y

estimular el dispositivo eléctrico al mismo tiempo. Si se debe utilizar gl mismo tiempo, debe
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2.10 Cuando otros dispositivos estan conectados con este instrumento ECG, deben Serde
tipo | los productos que de acuerdo con IEC60601-1. Debido a la cantidad total de
corriente de fuga puede perjudicar a los pacientes, el control de corriente de fuga se lleva a
cabo y tomado a su cargo por los dispositivos de conexion.

2.11 A continuacion descripciones especiales en la medicién e interpretacion del ECG

(1) La onda P y onda Q no siempre son fiables en el archivo de artefacto muscular
intensiva o interferencia de la AC. Asi son los del segmento ST ylaondaT

(2) Liquidacion y terminacion poco clara de la onda S y la onda T puede conducir a la
tolerancia en la medicion

(3) En el archivo de la onda R queda fuera debido a la baja tension de la onda QRS o
cualquier lleva cayendo, la frecuencia cardiaca puede diferir en gran medida de la
correcta

(4) Calculo del Eje e identificacion del limite de QRS no siempre son fiables en el archivo
de la baja tension de la onda QRS.

(5) De vez en cuando, frecuentes complejos ventriculares prematuros pueden ser
identificados como un fantastico dominante.

(6) La fusion de arritmia versatil, puede resultar poco fiable en la medicién debido a la
dificultad para distinguir la onda P en tal situacion.

(7) ECG300G esta disefiado para llevar en el ECG de seguimiento la interpretacién
inmediatamente después de la medicién. Es esta interpretacion que no haga informe
sobre todos los posibles problemas cardiacos y no pueden cumplir a veces con el
diagnéstico del médico. Por lo tanto, la conclusién final con respecto a cada paciente
es cuando el médico se basa en los sintomas del paciente, la interpretacion del
ECG300G unidad 's y otras formalidades.

Capitulo 3 Reglamento de mantenimiento

3.1 Bajo la condicion de un uso normal de acuerdo con el manual de usuario y aviso de
operacion, si este instrumento tiene algln problema, pongase en contacto con nuestro
departamento de servicio al cliente. Nuestra empresa cuenta con los archivos de registro
de ventas y atencién al cliente para cada instrumento. El cliente tiene un afio de servicio de
garantia desde el inicio de la fecha de envio de acuerdo con el siguiente tiempo y
condicion. Para la oferta versatil y rapido servicio de mantenimiento a nuestros clientes,
por favor, enviar la tarjeta de mantenimiento para nosotros en tiempo.

3.2 Nuestra empresa puede adoptar la forma de instruccion, de correo a la empresa por
correo, visita_la—ef de los clientes, etc para llevar ,a cabo la promesa de

MOT. BALLETBO
M.P 22.486.311
DIRECTNR TECNICO




N

gt
A

A.<_1 (.

qu??

TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS Manual del Usuario ECGX§

mantenimiento.

3.3 Incluso en el periodo de mantenimiento, que cobran por la reparacién en los siguientes
archivos:

3.3.1 Fallos o damnificaciones causados por el mal uso, ya que no operan de acuerdo al
manual de usuario y aviso de operacion.

3.3.2 Fallos o damnificaciones causados por caidas accidentalmente cuando los usuarios
mueven después de la compra.

3.3.3 Fallos o damnificaciones causados por la preparacion, la reconstruccion, la
descomposicion, fuera de nuestra empresa, etc.

3.3.4 Fallos o damnificaciones causados por desastres naturales tales como incendios,
inundaciones, terremotos, etc

3.3.5 Fallos o damnificaciones causadas por el papel de inepta grabacién térmica.

3.4 El periodo libre de mantenimiento para las piezas de repuesto y piezas de batalla es la
mitad de un afio. Cable de encendido, papel de impresién, manual de instrucciones y el
material de embalaje estan excluidos.

3.5. Nuestra empresa no se hace responsable por las faltas de los instrumentos por las
fallas de este dispositivo, directa o indirectamente.

3.6 El servicio de mantenimiento sera cancelado si se encuentra la etiqueta de proteccion
destruida.

3.7 Para el mantenimiento de carga mas alla del periodo de garantia, la empresa aconseja
seguir utilizando "Mantenimiento de la regulacion del contrato". Por favor consulte a
nuestro departamento de servicio al cliente para la situacion especifica.

T ! GUILLERMO T BALLETBO
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Capitulo 4 Caracteristicas del aparato

4.1 Sistema de grabacion: Termal-array (8 puntos / mm), no es necesario su ajustado.
Respuesta de frecuencia 150Hz (IEC).

4.2 El dispositivo puede grabar de forma de onda exacta de ECG individuales y
observacion. La observacion incluye: Signo de plomo, la sensibilidad, la velocidad del
papel, el estado del filtro.

4.3 En el modo automatico, basta con pulsar el botén una vez, se inicia el procedimiento

de registro, que puede mejorar su eficiencia en el trabajo.

4.4 El idioma de la interfaz de operacién incluyen: Chino / Inglés.

4.5 El teclado es comodo de manejar, y en la pantalla puede mostrar el estado de

funcionamiento, lo que resulta muy practico y facil de leer.

4.6 Clasificacién: Clase: I, CF aplicado parcialmente.

4.7 El teclado es comodo de manejar, y en la pantalla puede mostrar el estado de

funcionamiento, lo que resulta muy practico y facil de leer.

4.8 La figura del dispositivo entero es elegancia y vuelo sin motor.

4.9 De acuerdo al nivel de liquidos nocivos, este dispositivo pertenece a un dispositivo

comun.

4.10 EI dispositivo no se puede utilizar en el medio ambiente, que contengan gases
inflamables anestesia mezcla con el aire.

4.11 Segun la clase de modo de funcionamiento, este dispositivo no es adecuado afirmar

trabajo continuo.

4.12 Explicaciones de algunos simbolos de este dispositivo:

~AC Modo de trabajo AC
OFF No hay alimentacién eléctrica
ON Alimentacion eléctrica conectada
‘57 punto equipotencial
A Lugares para llamar, por favor consulte el manual de usuario
-I@I- El tipo de dispositivo CF se aplica aparte, tiene la funcién de

pre ¢-<-> 1 de desfibrilacion
RS232 connector El tipo de dispositivo se aplica CF parte, que tiene
prc %_'5n de desfibrilaciéon Funcién del conector RS232
Conector USB
PATIENT  conector del cable

< |
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Capitulo 5 Croquis del Panel ECG300G

5.1 Dibujo del mapa y nombre de los componentes.

Button Display Sc

s

reen

s o

ECG 3006

5
= —

Paper Cabinet Cover

Vista frontal

Lead Connector USB Connector RS232 Connector

Vista lateral

A

ATRICIA LIMA Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
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Power Switch

Power Plug Grounding Connector

Vista Trasera

Fuse Holder

Vista desde abajo

B Definicion de botones

Botdn de funciéon ON / OFF y hora de visualizacion

Boton de funcion ademas de ajustar

Boton de funcién ajustar la velocidad del papel

S,

\
Ing. GUIYL.ERMO T. BALLETRO
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- Botdn de funcién: pausa/encendido

Botdn de funcién interruptor de modo de trabajo

. Botén de funcién marcador

Boton de funcién: de impresién

Botén de funcién: menu del sistema

Botén de funcién: hacia arriba

Botén de funcién: hacia abajo

Botdn de funcién: a la izquierda

Botén de funcién: a la Derecha

Capitulo 6 Atencion antes de operar

6.1 Usted esta obligado a leer este manual de instrucciones cuidadosamente antes de
operar a fin de garantizar un funcionamiento seguro y tomar efectivo del instrumento.

6.2 La Instalacién y mantenimiento del instrumento se realizara de la siguiente manera:
6.2.1 No debe haber ningtin cable de alta tension, instrumento X radiales, instrumento de
ultrasonido e instrumento electroterapéuticos, etc alrededor del instrumento ECG.

6.2.2 No use el instrumento o reserva en el lugar donde: la presién del aire es demasiado
alta, la temperatura y la humedad son mas de la norma comun, la ventilacion no es buena,
el polvo es demasiado, hay gases que contienen sal y alcali y de la medicina quimica.

6.3 El instrumento debe ser puesto en un lugar plano. Tomar y poner a la ligera cuando
se mueven. Evitar fuertes vibraciones y golpes. /’?

s Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
M P 22486311
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6.4 frecuencia de la AC y el valor de tension deben estar de acuerdo con el requisito, y
tenerla suficiente capacidad actual.

6.5 Por favor poner el dispositivo en el lugar donde es facil de conectar a tierra. No conecte
los pacientes con los cables con conductores de otros como el suelo o camas que

pueden llevarse a cabo bien con tierra.

Capitulo 7 Preparacion del trabajo antes de la Instrumentacién

7.1 Compruebe que el instrumento a tierra y que las conexiones por cable seguro o no.
7.2 AsegUrese de que todos los electrodos conectados directamente con el paciente estén
bien y firmes.

7.3 Compruebe la tensién de salida cuando se elija el DC UPS.

7.4 Calumnia el gel por separado, para evitar el cortocircuito causado por el electrodo del
térax si se tocan entre si.

7.5 cable de alimentacion de AC no puede ser enlazado con el cable de ECG

Capitulo 8 Precauciones durante la operacién

8.1Preste atencién al paciente y la condicion instrumento constantemente.

8.2 Solo el paciente y el instrumento se pueden conectar a cables de ECG.

8.3 Mantener estrecha vigilancia del paciente y el instrumento, para asegurarse de que no
se mueva durante la operacion.

8.4 Apague el aparato después de usarlo.

8.5 Apague la alimentacién y retire los cables de ECG de a poco sin fuerza.

8.6 Adecuadamente mantener el instrumento y piezas de repuesto para la proxima
operacion.

8.7 Carga del papel

VoaricinLion s i o
SOCIO GERENTE " DIRECTOR TECNICO
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Recording Paper

Paper Axis

Rubber Roiler

Paper Cabinet

8.7.1 Dimensién del papel térmico de alta velocidad de grabacién utilizado en este
instrumento es: 80mm (W) x 20m (L)

8.7.2. Abra la tapa del gabinete de papel, sacar el eje del papel e instalar papel de
impresion de acuerdo a la figura en la posicion adecuada en el interior.

8.7.3 Cierre la tapa del gabinete de papel. Se recomienda dejar 2 cm de fuera de papel de

impresion.

5
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Capitulo 9 Instruccién de la grabacion de papel
9.1 Mensaje “No Paper.” Se mostrara en pantalla cada vez que el papel de impresion se
agote.

. ;__..q-,"_mv,-_..,» """u""‘v’“‘"f’m v

i) ]

L L x..‘_utw‘g-«»"'”"»mm—- i,

L
5 mmdme 12,

9.2 Se recomienda papel especificado de alta sensibilidad para impresiones de alta

calidad. Otro tipo de papel no puede hacer una clara huelia permanente y puede dafiar el
mecanismo de impresion. Por favor, consulte con el distribuidor o la fabricacién de los
detalles de como comprar el periddico.

9.3 El incumplimiento de el papel de impresion puede verse afectado por las altas
temperaturas, humedad o luz directa del sol. Para el almacenamiento de largo, el papel de
impresion se debe colocar en un lugar seco, oscuro y fresco.

9.4 La sustancia puede causar la mancha del papel de impresion:

Gel, pegamento y papel mojado, compuestos incluidos sus disolvente organico.

9.5 La sustancia puede causar que las ondas se desvanecen:

Archivo de carpetas hechas de material suave del PVC, plastico, etc; cinta de goma de
borrar y magnética contiene plastificante, fluorescencia, y la tinta de sellos almohadilla.

Ing. GUILLE
PATRICIA LIMA 5 M'nggaggﬁumo
SOCIO GERENTE * DIRECTOR eonico

L'MAGE SR.L.
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Capitulo 10 Colocacién de electrodo

Consejo: Coloque el electrodo en el pecho primero y luego la extremidad del
electrodo.

10.1 en el pecho del electrodo, como se muestra en la figura

Figure 4

Coloque los electrodos en el pecho a los lugares de la siguiente manera:

V1: cuarto espacio inter-costal en el borde derecho del esternén.

V2:. cuarto espacio inter-costal en el borde izquierdo de! esternén.

V2: cuarto espacio inter-costal en el borde izquierdo del esternén.

V3: A medio camino entre V2 y V4.

V4: En quinto lugar entre los costales de espacio a la izquierda la linea clavicular media.
V5: Linea axilar anterior izquierda en la palanca horizontal de V4.

V6: I1zquierda axilar media linea en la palanca horizontal de V4.

Limpie la piel donde los electrodos en el pecho se adjunta con el alcohol, a continuacién,
aplicar la crema ECG aqui alrededor de 25 mm de diametro y al borde de los electrodos en
el pecho, y la prensa y conectar los electrodos a las posiciones de V1-V6.

Tenga en cuenta que "Ids electrodos en contacto con cada uno de otra crema o la
superposicién de una posicion a otra no esta permitido.

10.2 Extremidad del electrodo

Los electrodos se colocan sobre la piel suave de las manos y los pies. Limpie todos los
electrodos de las extremidades y las posiciones en torno a la cual los electrodos son las
extremidades que se adjuntara con alcohol antes de aplicar la crema de ECG para ellos, a
continuacién, conectar los electrodos con firmeza a las posiciones

PATRICIA LIMA - Ing"GUILLERMO T BALLETBO
N M.P 22.486.311
SOCIO GERENTE “ DIRECTOR TEGNICO
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Atencion: Atornille firmemente el pomo de la clavija del cable de ECG después de
que se inserta en el instrumento.
10.3 Lista de control para la conexion del electrodo y el cable de ECG

Localizacion del|Cédigo de
Numero de zbécalo
electrodo electrodo
Alarma de derecha [RA/R 9
Alarma de
o LA/L 10
izquierda
Pierna izquierda |LL/F 11
Pierna derecha RL/N 14
Pecho 1 VI/Cl 12
Pecho 2 \V2/C2 1
Pecho 3 V3/C3 2
Pecho 4 V4/C4 3
Pecho 5 \V5/C5 4
Pecho 6 V6/C6 5
an

¥RMO T BALLETBO
Ing. GU“&,LFE)%‘\QABGQH

L'MAGE S.R.L. i DIRECTNR TFENICO
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Capitulo 11 Conexién a tierra y conexién de alimentacién del instrumento

Asegurese de que el estado del instrumento se apague, y luego haga que el instrumento
se conecte a tierra a través de una toma de tres patas. Cuando la toma de corriente, un
cable de tierra puede ser utilizado para conectar la terminal a tierra del instrumento. No
utilice tuberia. Puesta a tierra adecuadamente podria garantizar la permanencia y evitar la
interferencia de alimentacion de AC y de ondas electromagnéticas

Capitulo 12 Precaucién para el funcionamiento de la bateria

12.1 Este instrumento fue disefiado con la bateria incorporada de litio sellada sin
necesidad de mantenimiento recargable, y tiene a su cargo automatico y sistema de
control de descarga. El instrumento de la bateria se recarga automaticamente cuando
conecte el suministro de alimentacién de AC. La pantalla LCD mostrara el estado de
energia de corriente en la esquina superior derecha cuando el instrumento se enciende
(véase 12.4). Se necesita alrededor de 4 horas para cargar la bateria después del alta
totalmente.

12.2 El dispositivo puede imprimir continuamente 90 minutos y trabajar 4 horas sin la
impresién después de la bateria totalmente cargada. Cuando se trabaja, la pantalla LCD
muestra la sefial del estado de la bateria en 5 grados. Cuando la energia de la bateria es
demasiado baja como para operar, el instrumento se apagara automaticamente para evitar
darios a la bateria.

12.3. La bateria debe ser recargada en el tiempo después de finalizado el uso. Para el
almacenamiento de largo, la bateria debe ser recargada cada 3 meses. La duracién de la
bateria se puede ampliar de esta manera.

12.4 El icono tiene siete diferentes estados de la alimentacién eléctrica de la siguiente
manera:

PATRICIA LIMA )
. GUILLERMO T BALLETBO
SOC0 e lng © M.P. 22.486.311

('MAGE S.R.L. ¥ DIRECTOR TECNICO
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Nro | simbol o
descripcion

estado desconocido, por lo general aparecen cuando el instrumento se

enciende en 1 minuto

b DA, Uso de alimentacion de AC

Uso de la bateria y la potencia

El uso de volumen de la bateria,; 4/3

e .m El uso de volumen de la bateria,: 1/2

f .j El uso de volumen de la bateria,: 1/4

[ Uso de la bateria, pero menor consumo de energia, sugieren para recargar

g la bateria o fuente de uso de alimentacion de AC

Nota: Durante la carga, el cambio de icono de la bateria de f para c.
12.5 Cuando la bateria no puede recargarse o no trabaja mas de 10 minutos con carga
completa, por favor, cambie la bateria.

Atencion!!!

® No conecte directamente los dos "+" y "-" polares de la bateria con el alambre, de lo
contrario podria producirse un peligro de incendio.

® Es posible si se mantiene cerca de la zona en llamas.\peligro de explosion

® No se debe abrir o desmontar la bateria.

L

PATRICIA LIMA X
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Capitulo 13 Panel de control e Instrucciéon del teclado

13.1 Interfaz principal
Se muestran de la siguiente manera:

Uso de disco de Cuenta corriente ficha de Estado de
almacenamiento paciente energia

MNew

Include:
Input information
Sampling ECG
Print report

b bR

Teclas de funcion

La hora actual

Estado de energia: Por favor, consulte a 12,4
Teclado:

Introduzca el muestreo de la interfaz. Cuando el instrumento esta encendido, éste
se iniciara automaticamente esta operacién.

Acceder a la interfaz de gestion de archivos, consultar, modificar o eliminar la
informacién de archivo

5 I

Ver mapa esquematico para la colocacion de electrodos

Fecha y hora

Configuracion del sistema

Muestreo configuracion
Ing. GUILLERMO T. BALLETBO

M.P 22485311
DIRENT R YESNICO
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Parametros de configuracién de andlisis. Configuracion para cada parametro

utilizando el analisis automatico

Configuraciéon de impresion, establezca el modo de impresion, el estilo y
contenido.

Quiénes somos, mostrar informacion sobre nuestra compafiia y la version de
software

13.2 Muestreo de interfaz

Seleccione en el menu principal o seleccionar teclas de método abreviado

para entrar en la interfaz de muestreo.

Atencion por el "ajuste”, la informacién del paciente tal vez antes del muestreo de
la sefal de entrada, el descanso con la opcién: ingresar la informacién de archivo.
Se llevan las ondas diplays multiforme, incluyendo 3 lidera por pantalla, 6 conduce por la
pantalla, 12 plomos por pantalla siguiente.

Muestreo interfaz de estilo lleva 12 modos se pueden mostrar como:

Estilo de Plomo Estado

: vv’\w»mmr‘wf‘“_d‘m_‘_«f\m’h

T u’L» e -,ﬂ. 4 »&-n

s-—.....‘s..d’k«’ ‘km.’-.};a«‘ '\....,.,.:«..J';- %

B i 12.5 mm/s

Velocidad Filtro frecuencia cardiaca

actual //
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Detener el muestreo: Presione la tecla en el teclado para detener el muestreo y

volver al menu principal.

Cambiar el modo: puede presionar las teclas LA | & para mostrar el otro conducto. Los

cables de uso por la impresion del manual.

Interruptor de estilo de plomo: Presione las teclas para cambiar el estilo de
liderazgo entre 3 modos por pantalla, 6 modos por la pantallay 12 modos por pantalla.
Plomo: En el modo de demostracién, se muestra "DEMO ECG". Bajo el modo de

muestreo, se muestra la informacién de plomo fuera.

Cambiar el estilo de grabacién: Pulse esta tecla . para cambiar entre modo de
grabacion automatica de 3 x 4 +1, Auto 3 x 4, auto de 2 x 6 +1, Auto 2 x 6, automatica de 4
x 3, ritmo 4, ritmo 3, ritmo 2 y el modo manual.

Ajuste de ganancia (Seleccion de sensibilidad): La sensibilidad debe ser seleccionada

presionando la tecl . El usuario puede elegir 5mm/mV, 10mm/mV 6 20mm/mV.

Ajuste de velocidad: Use la tecla de ajuste de velocidad para cambiar la
velocidad: 5 mm /s, 10mm /s, 12,5 mm /s, 25mm /s, 50 mm / s. Auto-registro y registro

del ritmo no puede soportar 5mm /s, 10mm /s, 12,5 mm/ s.

Cambio del filtro: Use la tecla de seleccion de filtros para cambiar entre no-filtro,
AC, EMG, DFT, AC + Grupo de Gestion Ambiental, AC + DFT, el GGA + DFT, AC + +EMG
+DFT.

Mostrar la Calibracién: Use la tecla de "1 mV" ara mostrar el marcador de 1 mV

en la pantalla.

Impresion / Finalizado de la impresion: Use la tecla de "imprimir" en el teclado, a
continuacion, puede iniciar o detener una operacién de impresion.

Modo manual: Después de iniciar la impresion, el usuario debera imprimir la forma de
onda real por cambiar el grupo de clientes potenciales. Eso significa que la impresion de
forma de onda de ECG en el modo manual no es sincrénico, y no se puede guardar. Y el
usuario debe poner fin a la impresién por la prensa de nuevo la tecla.

Durante la impresion, el estado de impresién incluye:

Mostrar el contenido Observacién
Process... en proceso de impresion
Waiting... en proceso de poner fin a la impresién
La falta de papel, el usuario debe reiniciar la operacién
No Paper .
después de llenar los papeles.
Print Timeout. La conexién entre el sistema y subsistema de impresién
2
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se rompid.
i La conexion entre el sistema y el sistema de
ECG Timeout .
sub-muestreo se rompid.
baja potencia, el sistema no puede iniciar el trabajo de
Low Power

impresion.

En esta interfaz, pulse el botén en el teclado, el sistema entrara en el acceso directo
de configuracién de la interfaz:

Auta 3xd+1

5 mmdrvy

Seleccione el botén Aceptar [OK], el sistema aplicara la nueva configuracién y volver al

interfaz de muestreo. Seleccione Cancelar [Cancel] , el sistema volvera a la interfaz de
muestreo sin aplicar la nueva configuracién.

La funcién de cada opcién se muestra en la siguiente tabla.

item contenido opcional Observacion

AC Filter [ON]/[OFF] Marco de Ila utilizacién del filtro de AC
ono

EMG Filter [ONJ/[OFF] Marco de la utilizacién de EMG filtro o
no

DFT Filter [ONJ/[OFF] Marco de la utilizacién de DFT filtro o
no

Rhythm Lead | Any one of 12 leads Marco la iniciativa de imprimir el ritmo
del ECG en el modo de ritmo de
impresién.

Show Style [3 Leads]/[6Leads)/[12Leads] Marco de estilo onda espectaculo.

Show Gf\in J_EMV]/UOmm/mV]/[ZOmm/mV Configuraci/c’?de la ganancia de onda

—
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] espectaculo.

Show Speed | [Smm/s)/[10mm/s}/[12.5mm/s})/[25 | Marco muestra el resultado de la
mm/s)/[50mm/s] onda rapida.Auto-registro y registro

ritmo no puede soportar 5 mm / s,
10mm/s, 12,5 mm/s.

Teclas de funcidn

13.3 Puesta de Informacién del archivo

De acuerdo con los elementos de ajuste diferentes (véase 13.8), el usuario puede
introducir el archivo del paciente antes o después del muestreo, y también puede ingresar
el archivo en blanco. El cuadro de entrada de la siguiente manera:

Informacion del
archivo

svsmial_ [

_ Stat

Seleccione cualquier entrada de caja, como pulsar la tecla v, el "teclado virtual"
saltara como funcién siguiente. El botén de mayusuclas [Caps] en "teclado virtual" es
cambiar la tecla de nimero y lowerarchive de puntuacion y upperarchive. Pulse [OK] y

confirmara la entrada y salida de esta interfaz.

l
£n
3 3 3 3 B 8

Hay tal vez un limite de caracteres de acuerdo con la entrada de contenido. Y entonces el

caracter limitado sera de color gris y no estan disponibles, como sigue:

Z;
/" PATRICIA LIMA Ing. GUILLERMO T BALLETBO
/ SOCIO GERENTE M P 22.486.311

DIRECTOR TECNICO
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Disponible

R E T
3] 3 o
e BDDEE T

disponible

13.4 Historia de la gestién del archivo

En la interfaz principal, seleccione el botdn, “entonces usted puede entrar en el interfaz

de gestion de archivos, de la siguiente manera.

suma de archivo actual
/Archivo total

|

_ Total 22 Curent: 57 22

[rate and tnme D Mame |
2008-06-11 08:30:53 GaoXiaohua F
2008-06-10 15:31:15 0002 SongGuang M Lista del
{ 2008-06-1015:12:39 0003 LiCui F archivo

| 2008-06-1014:51:26 0004
2NNRNR-1114:-27:21 0005

Archivo actual i Zhangdiachua M |
seleccionado 149 0007
2UUE-Ub-ug 1 1:0/:12 0aos QinXiachua F
2008-06-04 09:33:02 0009
_200806040314.47 oo Ca'Lm'm M

[Advopr ][5

Paginas  botones Eliminar el archivo s®

Visualizacién avanzado Mostrar cuadrd de dialogo de ahda del ment

Esta interfaz muestra todos los archivos de almacenamiento. Los usuarios pueden utilizar
la funcién de busqueda (se refieren a la consulta de archivo 13.5) para seleccionar el
archivo requerido, y editar cualquier archivo mediante la modificacién o eliminacién de Ia
operacion, ademas el usuario puede revisar la informacién de archivo guardado. (Consulte
la revisién de archivo 13.6).

0 oo a la primera pagina de la lista de archivos.

LI Ir a la Gltima pagina de la lista de archivos.

{f : Ir a la pagina anterior de la lista de archivos. /
&
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13.5 Consultar Archivo.

Elja [Adv-Opr] en la gestion de archivos, a continuaciéon, se muestra la siguiente

manera:

2008-06-13 10:02:58

2008-06-13 03:55:01

SongGuang
LiCui F

Zhangsiachua M

1 [ Retum ]

Seleccione [ Query] puede iniciar una consulta de archivo cuadro de didlogo de la

- Delete

siguiente manera:
Busqueda de condiciones de entrada, y seleccione el boton [Select] , y el usuario puede
esperar el resultado. La funcién de [Clear] es limpiar la entrada de condicion de la

consulta.

ot Conditions

IUfg'ﬁ\Ede-«lg

sexfl[

Height|
S¥s/DIA o
{Modo.darjaego

7

N o Cerrar el cuadro
borrar la condicién Consulta por condiciones de dislogo

de estado de actuales

22
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[Cond. and] and [Cond. orJindicate the matching mode of searching condition, the user
can select either. If select [Cond.and] , the searching result will fit all the conditions input
simultaneity; if select [Cond.or] , the searching result will display the ones which fit any of
the conditions.

Cond.y] [y Cond. 0] indican el modo de juego de buscar condicién, el usuario puede
seleccionar. Si seleccional [Cond.and, el resultado de la blusqueda se adaptan a todas
las condiciones de entrada de la simultaneidad, si selecciona []1 Cond.or, el resultado de
la busqueda mostrara los que se ajustan a alguna de las condiciones.

Sugerencia: En las condiciones de un gran numero de archivos de pacientes, debe
ingresar [Cond. and], seleccione [Cond. and], puede encontrar el archivo determinado

paciente inmediatamente.

13.6 Archivo de Revisién

La interfaz de gestiéon de archivo, después de mover el foco en el archivo del paciente
correcto en revision, seleccione [Review] puede iniciar el siguiente cuadro de didlogo
que muestra la informacién de archivo de los pacientes, los usuarios pueden ser

modificados aqui, seleccione [Save] , el cambio, que no es reversible , sera salvado.

[ 2008-06-11 0933053 ]

1D {0001

Hame ]Gaox iachua

Informa
archivo

Review :
Revision actual de~” ] _
archivo Volver al ment anterior

Guardar al informacién del
archivo
Asegurese de que la correcta seleccion, seleccione [Review] puede entrar en la interfaz

de esta opinidén que es similar a la interfaz de muestreo.

Muestreo  de Tiempo de Estado
Antna \ |

,

PATRICIA LIMA - Ing. GUILLERMO T BALLETBO
SOCIC GERENTE M.P. 22.485.311
| "MAGE SR.L. DIRECTOR TECNICO




TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

ko .
Ao R L g
0)‘\6_._ J’L‘“‘{ ’L__w..»‘ ‘é”."’m‘,_u_'l}‘w"“y 4
 en'mleomem s wmaia

R ey W S

008 /0013

Revision de o .
puntos de tiembo Tiempo total de
muestreo

En esta interfaz, el usuario puede ajustar el segmento de tiempo de la pantalla de forma de

Ganancia Velocidad

onda por'@ y Wy también la velocidad y la ganancia. (Se refieren a la interfaz de

muestreo de 13.2). En este estado, el usuario puede imprimir pulsando

Prensionando s

, €l sistema entrara en el acceso directo configuracion de las
interfaces siguientes:

5 mimdrive 125 mmdz

Seleccione el botén [OK] , el sistema aplicara la nueva configuracién y volvera a
revisar la interface. Seleccione el boton [Cancel], el sistema volvera a revisar la interfaz

sin aplicar la nueva configuracion.

Cada funcién de la opcidn de la siguiente forma :

item Contenido Opcional Observacion

24
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Print Mode | [Auto 3x4]/[Auto 2x6]/[Auto 4x3] | Ajuste de modo de impresion.
and any mode suit current archive

Rhythm Anyone of 12 leads Marca la iniciativa de imprimir el ritmo

Lead del ECG en el modo de ritmo de
impresién.

Show [3 Leads]/[6 Leads]/[12 Leads] Marca de estilo onda espectaculo.

Style

Show Gain [Smm/mV}/[10mm/mV}/[20mm/mV] Configuracion de la ganancia de onda
espectaculo.

Show [Smm/s}[10mm/s]/[12.5mm/s)[25 |. Marca el resultado de la velocidad de
Speed mm/s]/[50mm/s] la onda.Auto-registro y registro ritmo no
puede soportar 5mm /s, 10mm /s, 12,5
mm/s.

13.7 Ajustes de fecha y hora

En la interfaz principal, seleccione el boton , puede iniciar el siguiente cuadro de

dialogo que muestra la configuracién de fecha y hora.

{¢|December

7 8 9 10 11 12 13
14 15 16 17 18 19 20 §<
21 2 BEEE x5 x 27 -
28 29 30 3 -

[0S HH_pdjosMM pI[T555 i g

En esta interfaz, los usuarios pueden seleccionar ﬁy @la tecla para cambiar a todos los

elementos, utiIizar@ y @‘para ajustar el contenido de las opciones.

13.8 Configuracion del sistema

En la interfaz principal, seleccione el botén* puede iniciar el sistema como en el

siguiente cuadro

idlogo de configuracion.
, é % 2S5
| J ) ) /)
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ScreenSaver: |4{None N
Back-light: [¢{Always On n
Auto Off: [¢|None B

i, Low Power: |¢]Alwaps Y

Info Input: [¢|None b

% Filer Freq: [¢|50Hz / 35Hz

Language [¢fEnglizh bl
(] Demo Mode

En esto, seleccione el boton [ Default], la configuraciéon de sistema en el valor

predeterminado.

La funcién de cada opci6n de la siguiente forma :

item Contenido opcional Observaciones

s None/30Seconds/1Min | The screen saver will be active after the selected
creen
ute/2Minutes/SMinutes | time. "None" means that this function will not be

/10Minutes used.

saver

30Seconds/1Minute/2 | The back-light will be turned off after the selected
Back-Light | Minutes/5Minutes/10M | time."Always On" means that the back-light will be
inutes/Always On turned off never.

1Minute/3Minutes/5Mi

) The system will be shut down if no operation after
nutes/10Minutes/

Auto off ) ) the selected time. None means the fuction is not
15Minutes/30Minutes )
) effective.
/60Minutes/None
None/Only Once | El sistema tendra régimen de alarma cuando la
Low Power . .
/Always potencia de la bateria se va a acabar.

Establecer el momento en que la informacién se ha
Info Input Before/After/None ) ] )
introducido en el archivo.

[50Hz/35Hz)/[50Hz/25 ] . ] ]
Configure el parametro de la AC de filtro y filtro de
Filter Freq Hz)/[60Hz/25Hz}/[60H
EMG.
Z/35Hz]
[English)/[Chinese], i o )
Language ‘ Configurar el idioma por defecto del sistema.
etc.
Al pulsar la tecla en el teclado, el instrumento
K-B Sound | On/Off emitira un sonido, si "On" es seleccionado .de lo
contrario ya no sonara.
Demo Mode | On/Off El sistema funcionara bajo Ia versién demo, si "Si" |
2.

26 — 7z
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esta seleccionado. de lo contrario, se ejecutara

bajo la versiéon normal.

13.9 Configuracién de Muestreo

Seleccione en la interfaz principal, puede iniciar la toma de muestras siguiente

cuadro de dialogo de configuracion.

acFite: [OFF
EMG Fiter [(OFF )

DFT Fier:[¢[OFF

Seleccione el boton [ Default] , la configuraciéon de muestreo en el valor predeterminado.

La funciéon de cada opcién de la siguiente forma :

item Optional content remark

AC Filter [ONJ/[OFF] Marca incumplimiento por uso del
filtro AC o no.

EMG Filter [ON}/[OFF] Marca de incumplimiento con DFT
filtro o no.

DFT Filter [ONJ/[OFF] Marca de incumplimiento con DFT
filtro o no.

Show Style [3 Leads]/[6 Leads]/[12 Leads] Marca de mostrar el estilo por defecto.

Show Gain [Bmm/mV])/[10mm/mV}/[20mm/m | Configuracién de la ganancia por
V] defecto espectaculo.

Show Speed | [Smm/s)/[10mm/s])/[12.5mm/s)/[25 | Marca muestra de velocidad por
mm/s]/[50mm/s] defecto .Auto-registro y registro ritmo
no puede soportar 5mm /s, 10mm /s,
12,5 mm/s.

13.10 El analisis de configuracion de los parametros.

27
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analizar establecimiento cuadro de dialogo:

Estos ajustes afectaran a la sugerencia de diagnéstico del analisis en tiempo real, revisién

de archivos e informe de impresidn durante el muestreo.

RhgthmLead:[evs I
Premature(%): {78 |

ause Time{ms]): [2000

hgcardialbpm}: J100

radycardia{bpm): J60

M Dotat

-

Seleccione el botéon [Default] Ia configuracion de sistema en el valor predeterminado.

Consulte a continuacion:

item remark
Rhythm Marca el ritmo de plomo para analizar la frecuencia cardiaca y el ECG de
Lead impresion en el modo de ritmo de impresion.

El sistema utilizara el valor de entrada como un estandar para juzgar latido
Premature

prematuro.
Pause El sistema utilizara el valor entra como un estandar para juzgar un fantastico
Time pausa.
Tachycard | El sistema utilizara el valor de entrada como un estandar para juzgar la
ia taquicardia.
Bradycard | El sistema utilizara el valor entra como un estandar para juzgar la
ia bradicardia.

13.11 Configuracién de impresion

Seleccione *

=

el boton en la interfaz principal, puede iniciar el ajuste de impresién

cuadro de dialogo como un ejemplo:

w

./

ATRICIA LIMA Ing. GUILLERMO T, BALLETBO
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Seleccione el botén [Default] defecto, la configuracién de impresion en el valor

predeterminado.

En esta interfaz, la opcién de modo automatico sélo puede ser eficaz cuando se seleccione

"auto" en el modo de impresién [ Print Mode] .

tem Optional content | remark
Print Mode [Auto 3x4+1] | La seleccion se utiliza como el modo de impresion
/[Auto3x4] predeterminado.
/[Auto2x6+1]
/[Auto2x6]/[[Auto
4x3]
/[Rhythm2]/[Rhyth
m 3 J[Rhythm
4)/[Manual]

Lead Gain Smart/Current La seleccién se utiliza como la ganancia por defecto
de plomo. "Smart" significa que el sistema modifica la
ganancia de plomo automatica para adaptarse a la
altura de papel durante la impresién. "Actual" significa
que el sistema utilizard la ganancia principal de
pantalla durante la impresion.

Auto strip 3Sec/4Sec/5Sec

/6Sec/8Sec/10Se | La seleccion se utiliza la longitud como
c/ predeterminada de tiempo de impresion de stip.
15Sec/20Sec/25S
ec
Rhythm strip | 10Sec/15Sec/20S | . En el modo de impresion es "Ritmo 2", "Ritmo 3" o
ec "Ritmo 4", el sistema utilizara la opcién de seleccionar
Wec como la longitud del tiempo7de impresion de la tira de
/ , 29 72
| ] o
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ritmo.

Average
QRS

[2x6)/[2x6+Mark]/
[3x4]/[3x4+Mark]/
[4x3)/[4x3+Mark]/
[None]

. En el modo de impresién es "ritmo" o "Auto", el
sistema utilizara la opcién de seleccionar el estilo de
impresion por defecto del QRS promedio.

Auto-Diag

All/Data
/Conclusion/None

El auto-diagnéstico consta de 2 partes de los datos y
la conclusién, el usuario puede imprimir sélo una de
ellas como su deseo.

Periodic

[periMin)/[per 2
Min)/[per3Min)/[pe
r6Min}/[per10Min]
/[per20Min)/[per3
OMin)/[per 60
Min]/[off]

El sistema de impresién de ECG periddicamente en el
intervalo de tiempo seleccione, si la opcién de modo
de impresién se selecciona como "manual", el sistema
de impresion en "Auto3 x 4 + 1". De lo contrario, el
sistema de impresion en el modo seleccionado.

Nota: Auto tira, tira de ritmo, Promedio del QRS, Auto-Diag, periédicos estan

disponibles en "Auto" o "Ritmo" es el modo de impresién seleccionado.

13.12 Comprobacioén de la colocacion electrodos

Seleccione el botén en la interfaz principal puede iniciar la interfaz de emplazar

siguiendo el ejemplo de la ilustracion:

Ovien 8vaez §-viey
@-Vaca) E1Vse5) E-ve(cs)

Ing. GUILLERMO T. BALLETRO
M.P. 22.486.311
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informacion relacionada con este instrumento.

Esta interfaz muestra el nombre del instrumento, la versién, nombre de la empresa,
derecho de autor y detalles de contacto de la empresa.

ZATRICIA LIMA Ing. GUILLERMO T. BALLETBO

M.P 22.486.311
S0CI0 GERENTE DIREGTOR TEGNICO
L'MAGE S.R.L.
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Capitulo 14 Solucién de problemas

14.1 Apagado automatico

1) Por favor compruebe si la energia de la bateria se ha agotado. Apaguelo para
proteger el circuito.

(2) Por favor, compruebe si la corriente alterna de tension es demasiado alta.
Apaguelo para proteger el circuito.

3 Por favor, compruebe si la corriente alterna es demasiada alta, si el mando
fijo de enchufe del cable estd muy apretado. Apague automaticamente para
proteger el circuito cuadno se sobrecarga.

14.2 interferencia AC

I
1
1
1
I

(EEREEUNRED

Es el dispositivo de ECG cable a tierra?

Es el electrodo y el conducto del cable adecuados?
Esta el electrodo y la pieal cubiertos con suficiente gel?
Esta la cama de metal puesta a tierra?

El paciente toca la pared ¢ a la enfermera?

Otras personas tocan al paciente?

SECEORCNONCNGS)

Existe un dispositivo eléctrico potente de trabajo al lado del dispositivo ECG?Por
ejemplo: radial dispositivo X o ultrasonido-B dispositivos.

14.3 Interferencia EMG

@ Sila habitacion del paciente es cémoda.

@ ¢El paciente esta nervioso?

MA
GUH
SOCIO GERENTE Ing. "U[h-ﬁ ‘;’i’zgggégﬁLLETBO
'MAGE S.R.L. DIRECTOR TECNICO

® Es el lecho de enfermo demasiado estrecha?
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14.4 Linea de base de deriva

44
H--

@© Compruebe la fijacion de electrodos y alambre de plomo de rendimiento

@ Compruebe la conexién entre el cable del paciente y los electrodos.

® Verifique la limpieza de los electrodos y la piel del paciente. Esta el electrodo y la piel
cubierta con suficiente gel?

@ Mantener al paciente fue del movimiento o hiperventilacion.

® Esta adecuada la conexién entre el plomo y el electrodo?

Por favor, use filtro si sigue teniendo injerencia mencionados anteriormente.

14.5 Listado de solucién de problemas

Fenémeno Razén Resolver método

1-Si el cable esta a tierra 1- Por favor, compruebe el cable,
Perturbacion el cable de tierra y fuente de
demasiado alimentacion.
grande, la2- La conexién de los cables no esf2- Por favor, tenga al paciente en
forma de ondajestable. estado adecuado.
esta en3-Si existe alteracion de la corriente
desorden alterna.

4-el paciente esta nervioso

1-Si existe alteracion de la corriente/iCambie al paciente a un
alterna. ambiente comfortable

2- El paciente estd nervioso y laj2- Si el lecho del enfermo es de
Linea de basejalteracion de EMG demasiado fuerte |metal, por favor, cambiarlo.

es rugosa 3- La linea de alimentacién y el
plomo no es paralelo o

demasiado cerca.

Forma del1-La conductividad del electrodo no es|1- El consumo de alcohol de alta
onda no es|buena calidad.

regular, con laj2-La energia

teria se agota.  [2- Limpiar el electsodo y la piel

33
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372

onda
demasiado
grande o la

linea recta

3- El contacto entre el electrodo y la
piel no es adecuada.

4- El tapdn de la unidad entre el plomo
y el principal no esta apretado.

5+ El contacto entre el plomo y el
electrodo no es correcto.

del paciente cuando toque e
electrodo

3-Cambie la bateria

4. Mantenga el electrodo de cafia
de sujecion

Linea de base

1-la Energia de la bateria se agota

2- El paciente esta en movimiento

1-cambie la bateria

2-Keep patient hold still Mantener

onda no esta
clara.

de deriva
al paciente quieto
1- El cabezal de la impresora estal1- Limpie el cabezal de la
SUcCio impresora con alcohol cuando el
Forma de poder esta apagado, utilice el

2 - El papel no esta bien

cabezal de la impresora después
de que el alcohol es volatil.

2- Utilice el papel designado de
impresion térmica.

Capitulo 15 Mantenimiento y Conservacién

15.1 El cliente no esta autorizado a abrir el instrumento, en el archivo de cualquier

descarga eléctrica. Cualquier mantenimiento o actualizacion debe ejecutarse por

profesionales y autorizados de nuestra empresa. El mantenimiento debe hacerse con los

accesorios originales de nuestra empresa.

15.2 Por favor, tire del enchufe de energia de suministro cuando se apague. Si el

dispositivo queda fuera de servicio por mucho tiempo, ponga el dispositivo en un lugar

fresco y seco con sombra, y el dispositivo se debe cargar una vez cada tres meses.

ATRICIA LIMA
SQCIO GERENTE
| ‘'MAGE SR.L.
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ECG 600G

Electrocardiografo(ECG)

Version 0.0
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Capitulo 1 Informacion general

ElI ECG modelo ECG600G de seis canales es como una especie de electrocardiograma,
que las muestras son de 12 derivaciones ECG con sefiales de forma simultanea e imprime
el ECG con formas de onda con el sistema de impresion térmica. Sus funciones son las
siguientes: la grabacion y la visualizacién de formas de onda de ECG en auto / modo manual,
automatico de medicion y de auto-diagnéstico de los parametros de la onda del ECG, lo que
provoco el estado de fuera de lugar y la falta de papel, cambiar la interfaz de idiomas (Chino /
Inglés), la gestion de la base de datos de casos;. pantalla de siete pulgadas, 800 x 480,
pantalla de alta resolucién de impresion de 832 de ancho, seis canales de ECG de onda.

Operar con el teclado y el tacto, mayor comodidad y acceso directo.

/
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Capitulo 2 Aviso de Seguridad

2.1 La fuente de alimentaciéon debe estar conectado a tierra correctamente
antes de la operacion.

2.2 Si el cable de tierra no esta integrado, el dispositivo se debe ejecutar con
una funcién de fuente de alimentacion.

2.3 Por favor, retire el enchufe de alimentacién antes de cambiar el fusible.

2.4 Este dispositivo debe ser utilizado y conservado por el personal
profesional.

2.5 El operador debe leer este manual del usuario antes de la operacién, y el
funcionamiento del dispositivo segun la regulacién de la operacién en sentido
estricto. '

2.6 El disefio de este aparato tiene una serie consideracion de la seguridad,
pero el operador nunca debe descuidar la atencion al estado del dispositivo y
la situacién del paciente.

2.7 Por favor, apague el aparato y extraiga el enchufe de alimentacién antes
de limpiar y desinfectar.

2.8 Por favor, no utilizar este dispositivo en el entorno de la anestesia ya que
contiene gas inflamable.

2.9 Si este dispositivo se utiliza con desfibrilador cardiaco u otros dispositivos
electricos que estimulan al mismo tiempo, por favor, elija Ag / AgCI cloruro de
torax y ECG con-defibrilation funcién de prevenir. Para evitar que el electrodo
de metal queme la piel de los pacientes, el electrodo desechable en el pecho
debera ser utilizado si el tiempo de la desfibrilacion es mas de 55 segundos.
Es mejor no utilizar este dispositivo con otros y estimular el dispositivo
eléctrico al mismo tiempo. Si se debe utilizar al mismo tiempo, debe ser
guiado por técnico profesional en la escena.

2.10 Cuando otros dispositivos estan conectados con este instrumento ECG,
deben ser de tipo | los productos que de acuerdo con IEC60601-1. Debido a la
cantidad total de corriente de fuga puede perjudicar a los pacientes, el control
de corriente de fuga se lleva a cabo y tomado a su cargo por los dispositivos
de conexion.

2.11 A continuacion descripciones especiales en la medicion e interpretacion
del ECG
(1) La onda P y onda Q no siempre son ﬁablyg el archivo de artefacto

S 4
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muscular intensiva o interferencia de la AC. Asi son los del segment
laonda T

(2) Liquidacion y terminacién poco clara de la onda S ylaonda T pu
conducir a la tolerancia en la medicion

(3) En el archivo de la onda R queda fuera debido a la baja tensién de la onda
QRS o cualquier lleva cayendo, la frecuencia cardiaca puede diferir en
gran medida de la correcta

(4) Calculo del Eje e identificacion del limite de QRS no siempre son fiables
en el archivo de la baja tensién de la onda QRS.

(5) De vez en cuando, frecuentes complejos ventriculares prematuros pueden
ser identificados como un fantastico dominante.

(6) La fusién de arritmia versatil, puede resultar poco fiable en la medicién
debido a la dificultad para distinguir la onda P en tal situacién.

(7) ECG600G esta disefiado para llevar en el ECG de seguimiento la
interpretacion inmediatamente después de la medicion. Es esta
interpretacion que no haga informe sobre todos los posibles problemas
cardiacos y no pueden cumplir a veces con el diagnéstico del médico. Por
lo tanto, la conclusion final con respecto a cada paciente es cuando el mé
dico se basa en los sintomas del paciente, la interpretacion del ECG300G
unidad 's y otras formalidades. |

ede

&
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SN o
Capitulo 3 Reglamento de mantenimiento~ * *©

3.1 Bajo la condicion de un uso normal de acuerdo con el manual de usuario y
aviso de operacion, si este instrumento tiene algtin problema, pongase en
contacto con nuestro departamento de servicio al cliente. Nuestra empresa
cuenta con los archivos de registro de ventas y atencion al cliente para cada
instrumento. El cliente tiene un afio de servicio de garantia desde el inicio de
la fecha de envio de acuerdo con el siguiente tiempo y condicion. Para la
oferta versatil y rapido servicio de mantenimiento a nuestros clientes, por favor,
enviar la tarjeta de mantenimiento para nosotros en tiempo

3.2 Nuestra empresa puede adoptar la forma de instruccioén, de correo a la
empresa por coireo, visita la empresa de los clientes, etc para llevar a cabo la
promesa de mantenimiento.

3.3 Incluso en el periodo de mantenimiento, que cobran por la reparacién en

los siguientes archivos:

3.3.1 Fallos o damnificaciones causados por el mal uso, ya que no operan de
acuerdo al manual de usuario y aviso de operacion.

3.3.2 Fallos o damnificaciones causados por caidas accidentalmente cuando
los usuarios mueven después de la compra.

3.3.3 Fallos o damnificaciones causados por la preparacion, la reconstruccion,
la descomposicion, fuera de nuestra empresa, etc.

3.3.4 Fallos o damnificaciones causados por desastres naturales tales como
incendios, inundaciones, terremotos, etc

3.3.5 Fallos o damnificaciones causadas por el papel de inepta grabacion
térmica.

3.4 El periodo libre de mantenimiento para las piezas de repuesto y piezas de
batalla es la mitad de un afio. Cable de encendido, papel de impresion,

manual de in iones y el material de embalaje estan excluidos.

TOCIO GERENTE
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instrumentos por las fallas de este dispositivo, directa o indirectamente.

3.6 El servicio de mantenimiento eficiente es solo de China Continental.

3.7 El servicio de mantenimiento sera cancelado si se encuentra la etiqueta de
proteccion ha sido destruida.

3.8 Para el mantenimiento de carga mas alla del periodo de garantia, la
empresa aconseja seguir utilizando "Mantenimiento de la regulacion del
contrato”. Por favor consulte a nuestro departamento de servicio al cliente
para la situacion especifica.

s -

e
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Capitulo 4 Caracteristicas del aparato

4.1. Pantalla a color TFT de 800 x 480, pantalla tactil y control de las teclas de
funcion, al mismo tiempo, mas conveniente y contextual.

4.2 Es la impresora térmica de alta resolucion y sensibilidad térmica de arreglo
de discos (8 puntos / mm), no se debe ajustar nada de respuesta en
frecuencia es de hasta 150Hz. |

4.3 El dispositivo puede grabar en tiempo real, clara y precisa la forma de
onda ECG seis canales y observacion continua. La observacién incluye: firmar
el plomo, la sensibilidad, la velocidad del papel, el estado del filtro, etc

4.4 Filtro digital completo para resistir la deriva de referencia, AC y la
interferencia.

4.5 Ajuste la linea de base de forma automatica, optimizar la configuracion de
impresion, y elegir el ritmo conduce.

4.6 En el modo automatico, basta con pulsar el botén una vez, se inicia el
proceso de registro, que puede mejorar su eficiencia en el trabajo.

4.7Suave teclado y el control de pantalla tactii al mismo tiempo, mas
conveniente para la operacion. Pantalla TFT muestra el estado de trabajo,
mas claro para la observacion.

4.8. La fuente de alimentacion incluye tanto a AC / DC. Este dispositivo incluye
una funciéon de la bateria de litio recargable, el circuito de proteccion
automatica, y se apagara automéaticamente si no se realiza ninguna operacion
durante 5 minutos.

4.9 Este instrumento puede grabar 150 piezas de forma de onda de ECG y de
impresion 90 minutos continuamente en el mejor estado de DC. .

4.10 Este instrumento puede almacenar mas de 1.000 piezas de datos del
paciente, mas conveniente para la revision de datos y estadistica.

4.11 La figura del dispositivo conjunto es elegante y vuelo sin motor.

4.12 una de las claves para operar, y una tecla para imprimir y guardar.

4.13 Procesador digital de sefial para la inhibicion efectiya de la linea de base

LERMO T BALLETBO
S mp 22.486.311
DIRECTOR TECNICO
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de deriva, interferencias, etc.

de parametros de forma de onda ECG, auto-analisis y auto-diagnédstico, que

ayudara a reducir la carga del médico y mejorar la eficiencia de trabajo.
4.15 Muestreo de doce derivaciones de la sefial del ECG, al mismo tiempo, el

analisis de 2 +1 (llevar el ritmo), 2,3,3 +1 (llevar el ritmo), un 4,4+1 (plomo
ritmo), un 6,6+1 (plomo ritmo) el modo de grabaciéon al mismo tiempo, y
presentacion de informes con multiples formatos.

4.16 Estilos de mudltiples derivaciones para la observacion de la onda en
tiempo real de tres conductores, lleva seis o lleva doce afios, y mostrar de
plomo Off y falta de papel. Puede probar el parametro de ECG y analizar el
informe, el registro de la onda con el modo automatico o manual, también
puede almacenar informacién de los pacientes de aimacén de datos.

4.17 Clase de proteccion: Clase |, Tipo CF parte aplicada. Hay circuito de
desfibrilacion.

4.18 . De acuerdo con el grado de defensa de los fluidos nocivos IPX0

4.19 De acuerdo con el grado de seguridades utilizadas en la condicién con la
anestesia con gas inflamable mezclado con aire (u oxigeno, 6xido nitroso),
este dispositivo pertenece al dispositivo que no se puede utilizar con la
condicion de la anestesia con gas inflamable mezclado con aire (u oxigeno,
oxido nitroso).

4.20 Segln la clase de modo de funcionamiento, este aparato pertenece a un
dispositivo de trabajo continuo.

4.21 Explicaciéon de algunos simbolos de este dispositivo:

~AC Modo de trabajo AC
OFF No hay alimentacion eléctrica
ON Alimentacién eléctrica conectada
o4 punto equipotencial
{ : , , 9
‘ TRLIMA Ing, GUILLERMO T BALLETBO
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) A
A Lugares para llamar, por favor consulte el manu
de usuario
-I@I- El tipo de dispositivo CF se aplica aparte, tiene la

funcién de proteccion de desfibrilacion

e Conector USB

<4 PATIENT conector del cable

Capitulo 5 Croquis del Panel ECG600G

5.1 Dibujo del mapa y nombre de los componentes.

Botén Pantalla

couTEC

Cabina cubierta del Panel deControl
papel

Figura 5-1 Vista frontal

lng G [LERMOT. BALLETBO
M.P 22486311
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Lead Connector USB Connector  R$232 Connector

Figura 5-2  Vista lateral

Power Switch Power Plug Earth Terminal
Figura 5-3 Vista Trasera

‘Fuse Holder

/ Figura 5-4 Vista desde abajo
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B Definicion de botones

. Botdn de funcion ON / OFF y hora de visualizacion

- Botdn de funcion ademaés de ajustar

- Botdn de funcién ajustar la velocidad del papel

- Botdn de funciédn: seleccionar la funcién de filtro

Botdn de funcion: pausa/encendido

Botén de funcién interruptor de modo de trabajo

- Boton de funcién marcador

Botdn de funcion: de impresién

Boton de funcion; menu del sistema

Botén de funcién: hacia arriba

Boton de funcion: hacia abajo

Botdn de funcion: a la izquierda

Botén de funcién: a la Derecha

T ; ' RO T GALLETBO
SATRICIA LIMA fEFr;_‘\QzAB\B.CW
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5.3 Definicion de indicadores

» El indicador se pone verde cuando hay suministro de alimentacion de

AC, y cuando el indicador se mismo tiempo, verde y rojo que se esta
recargando.

' Indicador de instrumento en el momento de encendido.

Capitulo 6 Atencion antes de operar

6.1 Usted esta obligado a leer este manual de instrucciones cuidadosamente

antes de operar a fin de garantizar un funcionamiento seguro y tomar efectivo

del instrumento.

6.2 La Instalacién y mantenimiento del instrumento se realizara de la siguiente

manera:

6.2.1 No debe haber ningun cable de alta tensién, instrumento X radiales,

instrumento de ultrasonido e instrumento electroterapéuticos, etc alrededor

del instrumento ECG. |

6.2.2 No use el instrumento o reserva en el lugar donde: la presién del aire es

demasiado alta, la temperatura y la humedad son mas de la norma comun, la

ventilacién no es buena, el polvo es demasiado, hay gases que contienen sal

y alcali y de la medicina quimica.

6.3 El instrumento debe ser puesto en un lugar plano. Tomar y poner a la

ligera cuando se mueven. Evitar fuertes vibraciones y golpes.

6.4 frecuencia de la AC y el valor de tensién deben estar de acuerdo con el
requisito, y tener la  suficiente capacidad actual.

6.5 Por favor poner el dispositivo en el lugar donde es facil de conectar a tierra.
No conecte los pacientes con los cables con conductores de otros como el

suelo o camas que pueden llevarse a cabo bien con tierra.

Ing. GU\LLF:RMO T BALLETRBO

M.P. 22.486.311 ;5
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Capitulo 7 Preparacion del trabajo antes de la

Instrumentacion

7.1 Compruebe que el instrumento a tierra Y que las conexiones por cable
seguro o no.

7.2 Aseglrese de que todos los electrodos conectados directamente con el
paciente estén bien y firmes.

7.3 Compruebe la tensién de salida cuando se elija el DC UPS.

7.4 Calumnia el gel por separado, para evitar el cortocircuito causado por el
electrodo del térax si se tocan entre si.

7.5 cable de alimentacion de AC no puede ser enlazado con el cable de ECG

Capitulo 8 Precauciones durante la operacion

8.1Preste atencién al paciente y la condicién instrumento constantemente.

8.2 Sdlo el paciente y el instrumento se pueden conectar a cables de ECG.
8.3 Mantener estrecha vigilancia del paciente y el instrumento, para
asegurarse de que no se mueva durante la operacion.

8.4 Apague el aparato después de usarlo.

8.5 Apague la alimentacion y retire los cables de ECG de a poco sin fuerza.
8.6 Adecuadamente mantener el instrumento Y piezas de repuesto para la
préxima operacién.

8.7 Carga del papel

8.7.1 Dimension del papel térmico de alta velocidad de grabacion utilizado en
este instrumento es: 110mm (W) x 20m (L)

8.7.2 Abra la tapa del gabinete de papel, sacar el eje del papel e instalar papel
de impresion de acuerdo a la figura en la posicion adecuada en el interior.
8.7.3 Cierre la tapa del gabinete de papel. Se recomienda dejar 2 cm de fuera

de papel de impresién.

8
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Capitulo 9 Instruccién de la grabacién de papel

9.1 Mensaje “No Paper.” Se mostrara en pantalla cada vez que el papel de impresion se

agote.

25 mm/s ¢l Gai Oac Fitter  [JeMs Filter  CIDFT Fifter

Fhuthm hio intMode | AUTD Bx2

Figura 9-1

9.2. Se recomienda papel especificado de alta sensibilidad para impresiones
de alta calidad. Otro tipo de papel no puéde hacer una clara huella
permanente y puede dafiar el mecanismo de impresién. Por favor, consulte
con el distribuidor o la fabricacién de los detalles de cémo comprar el
periédico.

9.3 El incumplimiento de el papel de impresién puede verse afectado por las
altas temperaturas, humedad o luz directa del sol. Para el almacenamiento de
largo, el papel de impresién se debe colocar en un lugar seco, oscuro y fresco.
La sustancia puede causar la mancha del papel de impresion:

Gel, pegamento y papel mojado, compuestos incluidos su disolvente Orgénico.
9.5 La sustancia puede causar que las ondas se desvanecen:

Archivo de carpetas hechas de material suave del PVC, plastico, etc; cinta de
goma de borrar y magnética contiene plastificante, fluorescg/ncia, y la tinta de

sellos almohadilla,

RMOT BALLETEO
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Capitulo 10 Colocacion de electrodo

Consejo: Coloque el electrodo en el pecho primero y luego la extremidad del electrodo.

10.1 en el pecho del electrodo, como se muestra en la figura

Figura 10-1

Coloque los electrodos en el pecho a los lugares de la siguiente manera:

V1: cuarto espacio inter-costal en el borde derecho del esternén.

V2:. cuarto espacio inter-costal en el borde izquierdo del esternén.

V2: cuarto espacio inter-costal en el borde izquierdo del esternon.

V3: A medio camino entre V2 y V4.

V4. En quinto lugar entre los costales de espacio a la izquierda la linea
clavicular media.

V5: Linea axilar anterior izquierda en la palanca horizontal de V4.

V6: Izquierda axilar media linea en la palanca horizontal de V4.

Limpie la piel donde los electrodos en el pecho se adjunta con el alcohol, a
continuacion, aplicar la crema ECG aqui alrededor de 25 mm de diametro y al

borde de los electrodos en el pecho, y la prensay conectar los electrodos a las

posiciones de V :
(Tl

4 cF A K AD
\_ AR
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Tenga en cuenta que "los electrodos en contacto con cada uno de otra
crema o la superposicién de una posicion a otra no esta permitido.

10.2 Extremidad del electrodo

Los electrodos se colocan sobre la piel suave de las manos y los pies. Limpie
todos los electrodos de las extremidades y las posiciones en torno a la cual los
electrodos son las extremidades que se adjuntara con alcohol antes de aplicar
la crema de ECG para ellos, a continuacidén, conectar los electrodos con

firmeza a las posiciones

Figura 10-2

Atencion: Atornille firmemente el pomo de la clavija del cable de ECG después de que

se inserta en el instrumento.

10.3 Lista de control para la conexion del electrodo y el cable de ECG

Localizacién del Codigo de
electrodo electrodo Nbmero de z6calo
Alarma de derecha RA/R 9
Alarma de izquierda LA/L 10
Pierna izquierda LL/F 11
Pierna derecha RL/N 14
Pecho 1 VI/Cl1 12
Pecho 2 V2/C2 1
Pecho 3 V3/C3 2
Pecho 4 V4/C4 3
Pecho 5 VS/C5 4
Pecho 6 V6/Cé6 5

ETEO 7
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Capitulo 11 Conexién a tierra y conexién de alimentacion did\—

instrumento

Asegurese de que el estado del instrumento se apague, y luego haga que el
instrumento se conecte a tierra a través de una toma de tres patas. Cuando la
toma de corriente, un cable de tierra puede ser utilizado para conectar la
terminal a tierra del instrumento. No utilice tuberia. Puesta a tierra
adecuadamente podria garantizar la permanencia y evitar la interferencia de
alimentacién de AC y de ondas electromagnéticas

Capitulo 12 Precaucién para el funcionamiento de la bateria

12.1 Este instrumento fue disefiado con la bateria incorporada de litio sellada
sin necesidad de mantenimiento recargable, y tiene a su cargo automatico y
sistema de control de descarga. El instrumento de la bateria se recarga
automaticamente cuando conecte el suministro de alimentacién de AC. La
pantalla LCD mostrara el estado de energia de corriente en la esquina
superior derecha cuando el instrumento se enciende (véase 12.4). Se
necesita alrededor de 4 horas para cargar la bateria después del alta
totalmente.

12.2 El dispositivo puede imprimir continuamente 90 minutos y trabajar 4
horas sin la impresion después de la bateria totalmente cargada. Cuando se
trabaja, la pantalla LCD muestra la sefial del estado de la bateria en 5 grados.
Cuando la energia de la bateria es demasiado baja como para operar, el
instrumento se apagara automaticamente para evitar darios a la bateria.

12.3 La bateria debe ser recargada en el tiempo después de finalizado el uso.
Para el almacenamiento de largo, la bateria debe ser recargada cada 3 meses.
La duracién de la bateria se puede ampliar de esta manera.

12.4 El icono tiene siete diferentes estados de la alimentacion eléctrica de Ia
siguiente manera:

Nro. | simbolo descripcion

estado desconocido, por lo general aparecen cuando el instrumento

se enciende en 1 minuto

5 G [EPO T BALLETBO 18
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b Uso de alimentacion de AC
c Uso de la bateria y la potencia
d El uso de volumen de la bateria,: 4/3
e v El uso de volumen de la bateria,: 1/2
f El uso de volumen de la bateria,: 1/4
Uso de la bateria, pero menor consumo de energia, sugieren para
¢ recargar la bateria o fuente de uso de alimentacién de AC

—airante la carga, el cambio de icono de la bateria de f para c.

12.5 Cuando la bateria no puede recargarse o no trabaja mas de 10 minutos

con caraa completa, por favor, cambie la bateria.
L
Atencion!!!

® No conecte directamente los dos "+" y "-" polares de la bateria con el
alambre, de lo contrario podria producirse un peligro de incendio.

® [ Dosible si se mantiene cerca de la zona en llamas.Apeligro de
explosién

® No se debe abrir o desmontar la bateria.
-

~
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Capitulo 13 Panel de control e Instruccion del teclado

13.1 Interfaz principal
Se muestran de la siguiente manera:

Uso de disco de Cuenta corriente ficha de

Uso de la bateria . .
almacenamiento paciente

New

e Input information

Teclas de funcién
Figura 13-1

Estado de energia: Por favor, consulte a 12,4

Teclado:

Introduzca el muestreo de la interfaz. Cuando el instrumento esta

encendido, éste se iniciara automaticamente esta operacion.

s

Acceder a la interfaz de gestion de archivos, consultar, modificar o

eliminar la informacion de archivo

TR e 20
DIRECTOR TECNICO
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Configuracion del sistema

Muestreo configuracion

Parametros de configuracién de analisis. Configuracion para cada

parametro utilizando el analisis automatico

Configuracion de impresion, establezca el modo de impresién, el

estilo y contenido.

Quiénes somos, mostrar informacion sobre nuestra compainia y la

version de software

13.2 Muestreo de interfaz

Seleccione en el menu principal o seleccionar teclas de método

abreviado para entrar en la interfaz de muestreo.

Atencién por el "ajuste”, la informacién del paciente tal vez antes del
muestreo de la seial de entrada, el descanso con la opcidn: ingresar la
informacion de archivo.

Se llevan las ondas diplays multiforme, incluyendo 3 lidera por pantalla, 6
conduce por la pantalla, 12 plomos por pantalla siguiente.

Muestreo interfaz de estilo lleva 12 modos se pueden mostrar como:

&

) Ing. GUILLERMO T, BALLETBO
7 i RICIA LIMA M.P. 22.486.311
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Funcion de control
Figura 13-2

Detener el muestreo: Presione la tecla en el teclado para detener el

muestreo y volver al menu principal.
Cambiar el modo: puede presionar las teclas & / & para mostrar el otro

conducto. Los cables de uso por la impresion del manual.

Interruptor de estilo de plomo: Presione las teclas & para cambiar el

estilo de liderazgo entre 3 modos por pantalla, 6 modos por la pantallay 12
modos por pantalla.

Plomo: En el modo de demostracion, se muestra "DEMO ECG". Bajo el modo
de muestreo, se muestra la informacién de plomo fuera.

Cambiar el estilo de grabacién: Pulse esta tecla para cambiar entre

modo de grabacion automatica de 3 x 4 +1, Auto 3 x 4, auto de 2 x 6 +1 , Auto
2 x 6, automatica de 4 x 3, ritmo 4, ritmo 3, ritmo 2 y el modo manual.
Ajuste de ganancia (Seleccién de sensibilidad): La sensibilidad debe ser

seleccionada presionando la tecla El usuario puede elegir 5mm/mV,

10mm/mV 6 20mm/mV.

Ajuste de velocidad: Use la tecla de ajuste de velocidad para

cambiar la velocidad: 5 mm /s, 10mm /s, 125 mm /s, 256mm /s, 50 mm/s.
Auto-registro y registro del ritmo no puede soportar 5mm /s, 10mm /s, 12,5

mm/s.

Cambio del filtro: a_tecla de seleccién de filtros:

o, SHN T AN
SOCIO GERENTE
| "MAGE SR.L
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entre no-filtro, AC, EMG, DFT, AC + Grupo de Gestion Ambientai;/’AC@DFT,
GGA + DFT, AC + +EMG +DFT.

Mostrar la Calibracion: Use la tecla de "1 mV"

para mostrar el

marcador de 1 mV en la pantalla.

Impresién / Finalizado de la impresién: Use la tecla de "imprimir

en

el teclado, a continuacion, puede iniciar o detener una operacion de impresion.

Modo manual: Después de iniciar la impresion, el usuario debera imprimir la

forma de onda real por cambiar el grupo de clientes potenciales. Eso significa

que la impresién de forma de onda de ECG en el modo manual no es

sincrénico, y no se puede guardar. Y el usuario debe poner fin a la impresion

por la prensa de nuevo la tecla.

Durante la impresion, el estado de impresion incluye:

Muestra el contenido Observaciones
Process... en proceso de impresion
Waiting... en proceso de poner fin a la impresion
La falta de papel, el usuario debe reiniciar la operacion después de
No Paper.
llenar los papeles.
Print Timeout. La conexién entre el sistema y subsistema de impresién se rompié.
. La conexion entre el sistema y el sistema de sub-muestreo se
ECG Timeout )
rompio.
Low Power baja potencia, el sistema no puede iniciar el trabajo de impresién.

13.3 Puesta de la informacién del archivo

En esta interfaz, pulse el boton Gdaks

en el teclado, el sistema entrara en el

acceso directo de configuracion de la interfaz:

Informacion del archivo

/o

SIA LY GUILLER LETBO
e T
seco CERENTE DIRECTORTEGN\CO
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Height E 'I:.m Height g ! g

Figura 13-3
Seleccione cualquier entrada de caja, como pulsar la tecla @%ﬁ el "teclado

virtual" saldra de la siguiente manera (ver Figura 13-4). La funcién del botén
de mayusculas [Caps] sobre "teclado virtual" es cambiar la tecla de nimero
y menor de archivo de puntuacion y up perarchive. [ Space] El botén de
espacio es barra espaciadora, aparecera un espacio en blanco cuando se
presiona,y [Bkspacel esel botonde teclade retroceso, se eliminara el
ultimo caracter cuando se pulsa [OK] confirmara la entrada y salida de esta

interfaz.

Figura 13-4

Hay tal vez un limite de caracteres de acuerdo con la entrada de

contenido. Y entonces el caracter limitado sera de color gris y no estan

disponibles, como sigue: /

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
M.P. 22.485 311
DIRECTOR TECNICO

SOCIO GERENTE
1 "MAGE SR.L.
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Disponible

No disponible
Figura 13-5

13.4 Historia de gestién de archivos

En la interfaz principal, seleccione el botén , entonces usted puede entrar
en el interfaz de gestién de archivos, de la siguiente manera.

Archivo seleccionado  suma de archivo actual / Archivo total Lista del
actual archivo

| ———— 0l 55

Date and time

Visualizacion

Elimine el archivo

avanzadas del menu

seleccionado Salir del mend

Péginas de
& Mostrar cuadro de dialogo en
botones de rollos .

revision

Figura 13-6
Esta interfaz muestra todos los archivos de almacenamiento. Los usuarios
pueden utilizar la funcién de busqueda (se refieren a la consulta de archivo
13.5) para seleccionar el archivo requerido, y editar cualquier archivo
mediante la modificacion o eliminacion de la operacion, ademas el usuario

puede revisar la informacion de archivo guardado. (Consulte la revision de

25
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archivo 13.6).

@ :Ir ala primera pagina de la lista de archivos.

Ir a a Gltima pagina de Ia lista de archivos,

@ - Ir a la pagina anterior de la lista de archivos.

{Zﬂ : Ir a la pagina siguiente de la lista de archivos.

13.5 Archivo de Consulita

Seleccione [Query]) consulta puede iniciar una consulta de archivo cuadro de dialogo de la

siguiente manera (ver Figura 13-7). Entrada estado buscando, y seleccionar el botén
[Select] , y el usuario puede obtener la funcién a la espera del resultado. La funcién de
[Clear] es limpiar el entrada de condicién de la consulta.

Motivo de consulta

=] L r..::m Wejght | ]

®oond. and Eicond. or

Modo de juego Consulta por condiciones actuales

.. Cierra el cuadro de
Limpiar la
condicion
Figura 13-7
[Cond. andly [Cond. or] indican el modo de juego de buscar condicién, el

usuario puede seleccionar. Si selecciona [Cond.and] , el resultado de la
busqueda se adaptan a todas las condiciones de entrada de la simultaneidad,
si selecciona [Cond.or] , el resultado de la busqueda mostrara los que se
ajustan a alguna de las condiciones.

Sugerencia: En las condiciones de un gran numero de archivos de pacientes,

debe ingresar, seleccione [ Cond. and] , puede encontrar el archivo

26
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13.6 Archivo de Revision
La interfaz de gestion de archivo, después de mover el foco en el archivo del
paciente correcto en revision, seleccione [Review] puede iniciar el siguiente
cuadro de dialogo que muestra la informacion de archivo de los pacientes, los
usuarios pueden ser modificados aqui, seleccione [ Save) , €l cambio, que no

es reversible , sera salvado.

Informacion del archivo

Guarda informacion del
Revision actual del archivo . i
Vuelve al Gltimo menti
Figura 13-8

Asegurese de que la correcta seleccion, seleccionel Review] puede entrar en
la interfaz de esta opinion que es similar a la interfaz de muestreo.(ver figura

13-9)

Revision de los Estado de Estado de bateria
puntos de tiempo impresién

\ | |

Muestreo de
tiempo

A

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
M.P. 22.486.311
DIRECTOR TEGNICO

SOCIO GFRENTE
I'MAGE S R.L.

27



ECG600G User Manual

0G:00 s 0013

Figure 13-9

El usuario puede cambiar el modo de impresién pulsando @en esta interfaz.

El usuario puede imprimir pulsando len esta interfaz.

El interfaz de revision, haga cli para entrar en el diagnéstico que fluye interface.

Doble clic para ver la onda QRS sola.
Periodo de  Velocidad de Diagnosticar
barrido/

Tiempo de muestreo muestre ancia los datos

25 mn/s

Onda QRS Conclusion de diagnéstico
Figura 13-10

La interfaz de revisién, cuando el tiempo de archivo es menos de 6 segundos,

28
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haga clid para entrar en la interfaz de revision y el cambio dramatico

botén

.Cuando en la interfaz de revision dramatica, los botones.

no estén activos, y la interfaz es el siguiente: Cuando el tiempo de

archivo es menos de 6 segundos, este botén es gris y no activos. (Ver Figura
13-11)

G0ioR £ 00013

Figura 13-11

13.7 Ajustes de fecha y hora

En la interfaz principal, seleccione , puede iniciar el siguiente cuadro

de didlogo que muestra la configuracién de fecha y hora. (Ver Figura 13-12)

Date and time

Figura 13-12

En esta interface, los usuarios pueden seleccionar las teclas de &3 y v

29
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para cambiar todos los elementos, utilizando &3

opciones de contenido, al mismo tiempo. Pulse la pantalla tactil para ajustar el

contenido del articulo.

13.8 Configuracién del sistema

Dentro de la misma interface, seleccione el botén

d puede comenzar el

siguiente cuadro de dialogo de la configuracion del sistema.( Ver Figura 13-13)

En esto, seleccione el boton [ Default)

Figura 13-13

, la configuracion del sistema en el

siguiente valor predeterminado. La funcion de cada opcion es:

item Contenido opcional Observaciones
Screen Ninguno/30Segundos/1 | The screen saver will be active after the
saver Minuto/2Minutoss/5Minu | selected time. "None" means that this
tos/10Minutos function will not be used.
30Segundos/1Minuto/2 | The back-light will be turned off after the
Back-Light | Minutos/5Minutos/10Min | selected time."Always On" means that the
utos/Siempre back-light will be turned off never.
1Minuto/3Minutos/5Min
) . ! . The system will be shut down if no operation
tos/10Minutos/ .
Auto off i . after the selected time. None means the
15Minutos/30Minutos fuction is not effective
/60Minutos/Ninguno '
Ninguno/Solo uno El sistema tendra régimen de alarma cuando la
Low Power . . .
ISiempre potencia de la bateria se va a acabar.
L Establecer el momento en que Ia informacion se
Info Input Antes/Después/Ninguno . . .
ha introducido en el archivo.
Filter F [50Hz/35Hz)/[50Hz/25H | Configure el parametro de la AC de filtro y filtro
ilter Fr
ST | S 60Hz/25HZ | de EMG. )

,l‘ 4’
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Language | [Inglés)/[Chino], etc. Configurar el idioma por defecto del sistema.

Al pulsar la tecla en el teclado, el instrumento
K-B Sound | On/Off emitira un sonido, si "On" es seleccionado .de lo
contrario ya no sonara.

El sistema funcionara bajo la version demo, si
On/Off "Si" esta seleccionado. de lo contrario, se
ejecutara bajo la versién normal.

Demo
Mode

13.9 Configuracion de Muestreo

Seleccione

en la interfaz principal, puede iniciar la toma de muestras
siguiente cuadro de dialogo de configuracion. (Ver figura 13-14)

;‘1[: Filter
EMG Filter
DFT Filter:
Into Input:
Show Stule:
Date and 1ime Show Gaih:

5 omnss

Frint

Figura 13-14
Seleccione el boton [Default] , la configuracién de muestreo en el valor
predeterminado.

La funcién de cada opcion de la siguiente forma :

item Contenido Opcional Observaciones

AC Filter [ONJ/[OFF] Marca incumplimiento por uso del filtro

AC ono.

e

IO T RALLETBO 3
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EMG Filter [ON]/[OFF] Marca de incumplimiento con Filneo®:
no.

DFT Filter [ONJ/[OFF] Marca de incumplimiento con DFT filtro o
no.

Show Style [3 modos]/[6 modos]/[12 modos] Marca de mostrar el estilo por defecto.

Show Gain [5mm/mV}/[10mm/mV]/[20mm/mV] | Configuracién de la ganancia por defecto
espectaculo.

Show Speed [Smm/s)/[10mm/s}/[12.5mm/s}/[25mm | Marca muestra de velocidad por
/s}/[50mm/s] defecto .Auto-registro y registro ritmo no
puede soportar 5 mm / s, 10mm / s, 12,5

mm/s.

13.10 El analisis de configuracion de los parametros.

Seleccione botdén en la interfaz principal puede iniciar el siguiente

parametro analizar establecimiento cuadro de dialogo:
Estos ajustes afectaran a la sugerencia de diagnéstico del analisis en tiempo
real, revision de archivos e informe de impresion durante el muestreo.(ver

figura 13-15)

Date and time

Figura 13-15

Seleccione el boton [Default] la configuracion de sistema en el valor

e

-

predeterminado.

Consulte a contipggacion:

32
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item Observaciones %\\ ............ <
0 . . - % /
Rhythm Marca el ritmo de plomo para analizar la frecuencia cardiaca y el ECG d w
Lead impresion en el modo de ritmo de impresion.
El sistema utilizara el valor de entrada como un estandar para juzgar latido
Premature
prematuro.
. El sistema utilizara el valor entra como un estandar para juzgar un
Pause Time L
fantastico pausa.
| El sistema utilizara el valor de entrada como un estandar para juzgar la
Tachycardia . ,
taquicardia.
| EI sistema utilizara el valor entra como un estandar para juzgar la
Bradycardia , .
bradicardia.

13.11 Configuracion de impresion

: P .}%

Seleccione el botén en la interfaz principal, puede iniciar el ajuste de

impresién cuadro de dialogo como un ejemplo:

| Frint Wo
{

\ Bhythm Strin: ¢
i

fiuto-0r

|
|

Figura 13-16
Seleccione el botén [Default] defecto, la configuraciéon de impresién en el
valor predeterminado.
En esta interfaz, la opcién de modo automatico so6lo puede ser eficaz cuando

se seleccione "auto" en el modo de impresion  [Print Mode] .

| item l Contenido Opcional I Observaciones J

P

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
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La seleccion se utiliza como el modo d W S ;
. ) D
predeterminado. DF pro%.

Print [Auto 6x2+1] /[Auto6x2

Mode /[Autodx3+1] /[Autodx3}/[[Auto
3x4+1] /[Auto3x4]

/[Auto2x6+1}/[Auto2x6/[Rhythm7]/
[Rhythm 6]/[Rhythm 5}/[Rhythm4]
/[Rhythm 3]/[Rhythm 2]/[Manual]
Lead Smart/Current La seleccion se utiliza como la ganancia por defecto
Gain de plomo. "Smart" significa que el sistema modifica
la ganancia de plomo automatica para adaptarse a la
altura de papel durante la impresién. "Actual
significa que el sistema utilizara la ganancia principal
de pantalla durante la impresion.

Auto 3Sec/4Sec/5Sec/6Sec/8Sec/10Sec

strip /158ec/20Sec/25Sec La seleccion se utiliza la longitud como

predeterminada de tiempo de impresion de stip.

Rhythm | 10Sec/15Sec/20Sec/25Sec/30Sec . En el modo de impresion es "Ritmo 2", "Ritmo 3" o

strip "Ritmo 4", el sistema utilizara la opcién de

seleccionar como la longitud del tiempo de impresién
de la tira de ritmo.

Average | [2%6])/[2x6+Mark]/[3x4]/[3x4+Mark

QRS ] . En el modo de impresién es "ritmo" o "Auto", el
/[4%3]/[4*3+Mark]/[None] sistema utilizara la opcion de seleccionar el estilo de

impresion por defecto del QRS promedio.

Auto-Di | All/Data El auto-diagndstico consta de 2 partes de los datos y

ag /Conclusion/None la conclusién, el usuario puede imprimir sélo una de

ellas como su deseo.

Periodic | [per1Min]/[per2 Min]/[per3Min] El sistema de impresién de ECG periédicamente en
/[perSMin])/[per1OMin]/[per20Min] | el intervalo de tiempo seleccione, si la opcién de
/[per30Min]/[per 60 Min]/[off] modo de impresion se selecciona como "manual”, el

sistema de impresion en "Auto3 x 4 + 1". De lo
contrario, el sistema de impresién en el modo
seleccionado.

Nota: Auto tira, tira de ritmo, Promedio del QRS, Auto-Diag, periédicos
estan disponibles en "Auto" o "Ritmo" es el modo de impresion

seleccionado.

13.12 Comprobacion de la colocacion electrodos

Seleccione el botén en la interfaz principal puede iniciar la interfaz de

emplazar siguiendo el ejemplo

L i s s.R.L.
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Figure

Figura 13-17
Seleccione una teclald & &N O para poder salir de esta

interfaz.

13.13 Quiénes somos

Seleccione el botén n la interfaz principal puede iniciar la interfaz
siguiente informacion relacionada con este instrumento.

Esta interfaz muestra el nombre del instrumento, la version, nombre de

la empresa, derecho de autor y detalles de contacto de la empresa.

Figura 13-18
7%

7/
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Capitulo 14 Solucién de problemas

14.1 Apagado automatico
® Por favor compruebe si la energia de la bateria se ha agotado.
Apaguelo para proteger el circuito.

® Por favor, compruebe si la corriente alterna de tensién es demasiado

alta. Apaguelo para proteger el circuito.

® Por favor, compruebe si la corriente alterna es demasiada alta, si el

mando fijo de enchufe del cable esta muy apretado. Apague

automaticamente para proteger el circuito cuadno se sobrecarga.

14.2 AC interferencia

Figural5-1
@ Es el dispositivo de ECG cable a tierra?
@ Es el electrodo y el conducto del cable adecuados?
® Esta el electrodo y la pieal cubiertos con suficiente gel?
@ Esta la cama de metal puesta a tierra?
® El paciente toca la pared 6 a la enfermera?
® Otras personas tocan al paciente?
@ Existe un dispositivo eléctrico potente de trabajo al lado del dispositivo

ECG?Por ejemplo: radial dispositivo X o ultrasonido-B dispositivos.

Ing. GUILLERMO T BALLETBO

P TE M. 22,486 311
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14.3 EMG interferencia

Figura 14-2
@ Sila habitacion del paciente es cémoda.
@ ¢El paciente esta nervioso?
® Es el lecho de enfermo demasiado estrecha?

14.4 Linea de base de deriva

::::::

------

nnnnnn

------

------

Figura 14-3

@ Compruebe la fijacion de electrodos y alambre de plomo de rendimiento

® Compruebe la conexion entre el cable del paciente y los electrodos.

® Verifique la limpieza de los electrodos y la piel del paciente. Esta el

electrodo y la piel cubierta con suficiente gel?

@ Mantener al paciente fue del movimiento o hiperventilacién.

Esta adecuada la conexion entre el plomoy el

electrodo?

Por favor, use filtro si sigue teniendo injerencia mencionados anteriormente.

14.5 Listado de solucién de problemas

Fenémeno Razoén

Resolver método

Perturbacién |1- Si el cable est4 a tierra
demasiado
grande, la

forma de onda ]2 La conexion de los cables no es estable.
esta en

ATRICIA LIMA
SOCIO GERENTE
('MAGE SR.L.

1- Por favor, compruebe el cable, el
cable de tierra y fuente de
alimentacion.

2- Por favor, tenga al paciente en
estado adecyado.

NAERMOT BALLETBO
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desorden

3- Si existe alteracion de la corriente
alterna.

4-¢l paciente estd nervioso

Linea de base
es rugosa

1- Si existe alteracién de la corriente
alterna.

2- El paciente esta nervioso y la alteracion
de EMG demasiado fuerte

1- Cambie al paciente a un ambiente
comfortable

2- Si el lecho del enfermo es de
metal, por favor, cambiarlo.

3- La linea de alimentacién y el
plomo no es paralelo o demasiado
cerca.

Forma de onda

no es regular,
con la onda
demasiado
grande o la
linea recta

1- La conductividad del electrodo no es
buena

2- La energia de la bateria se agota.

3- El contacto entre el electrodo y la piel no
es adecuada.

4- El tapdn de la unidad entre el plomo y el
principal no esta apretado.

5- El contacto entre el plomo y el electrodo
no es correcto.

1- El consumo de alcohol de alta
calidad.

2- Limpiar el electrodo y la piel del
paciente cuando toque el electrodo

3-Cambie la bateria

4. Mantenga el electrodo de cafia de
sujecion

Linea de base
de deriva

1- la Energia de la bateria se agota

2- El paciente esta en movimiento

1-cambie la bateria

2-Keep patient hold still Mantener al
paciente quieto

Forma de onda

no esta clara.

1- El cabezal de la impresora esta sucio

2 - El papel no esta bien

1- Limpie el cabezal de la impresora
con alcohol cuando el poder esta
apagado, utilice el cabezal de la
impresora después de que el alcohol
es volatil.

2- Utilice el papel designado de

impresion térmica.

Capitulo 15 Mantenimiento y Conservacion

15.1 El cliente no esta autorizado a abrir el instrumento, en el archivo de

cualquier descarga eléctrica. Cualquier mantenimiento o actualizacion debe

ejecutarse por profesi

L'MAGE S.R.L.

y autorizados de nuestra empresa. El
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mantenimiento debe hacerse con los accesorios originales de nuesti

empresa.

15.2 Por favor, tire del enchufe de energia de suministro cuando se apague. Si
el dispositivo queda fuera de servicio por mucho tiempo, ponga el dispositivo
en un lugar fresco y seco con sombra, y el dispositivo se debe cargar una vez

cada tres meses.

Capitulo 16 Principales Especificaciones Técnicas

16.1Ambiente normal de trabajo
Operacion
a) Temperatura ambiental: +50~+350
b) Humedad relativa del aire: <80%
c) Fuente de alimentacion: AC: 220V, 50Hz (110V ,60 Hz)
DC: 7.4V, 3700 mAh bateria de litio recargable
d) La presién atmosférica: 86kPa~106kPa
Almacenamiento y Transportacion
a) Temperatura ambiental: -100~550
b) Humedad relativa del aire: <95%
c) Presién atmosférica: 50kPa~106kPa
16.2 Camino de entrada: flotante y la proteccién desfibrilacién
16.3 Plomo: Estandar 12 derivaciones
16.4 Paciente pérdida de corriente: <10pA
16.5 Impedancia de entrada: 250MQ
16.6 Respuesta de frecuencia: 0.05Hz~150Hz (-3dB)
16.7 Tiempo constante: >3.2s
16.8 CMRR: >60dB, >100dB(Afadir filtro)
16.9 filtro para interferencias EMG: 35Hz(-3dB)

39
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4%
16.10 modo de grabacion: sistema de impresién térmica ;
16.11 Especificacion de papel de impresién: 110 mm (W) x 20m (L) de pape¥y DErmg,

térmico de alta velocidad
16.12 Velocidad del papel:

Auto-record:25mm/s. 50mm/s, error:+5%

Ritmo record:25mm/s. 50mm/s, error:+5%

Manual-record:5mm/s. 10mm/s. 12.5mm/s. 25mm/s. 50mm/s, error:+5%
16.13 seleccion de Sensibilidad: 5,10,20 mm / mV de error,;. + 5% de
sensibilidad estandar es 10mm/mV + 0.2mm/mV
16.14 Auto-registro: registro siguiente el formato de registro y el modo
automatico, auto-conduce el cambio, la medicién automaética y analizar.

16.15 registro Ritmo: registro siguiendo el formato ritmo y modo de ritmo, la
medicion automatica y analizar.

16.16 Manual de registro: registro siguiendo el formato de registro, lleva
manual de cambio.

16.17 Medicion de parametros: recursos humanos, el intervalo PR, Duracion P,
QRS Duracion, Duracién T, intervalo QT, Q-Te, P Axis, QRS Axis, T Axis,
R(V5), S(V1), R(V5)+S(V1)

16.18 Tipo de producto de seguridad: Clase I, Tipo CF parte aplicada. no hay
circuito de desfibrilacion.

16.19 Duradera tension de polarizacién: +300mV

16.20 Nivel de ruido: <15uVp-p

16.21 Fusible pliego de condiciones: 2 pcs @5x20mm AC time lag;
T250mA/250V(Power Supply:220V)

16.22 Tamario: 315mm(L)*215mm(W)x92mm(H)

16.23 Peso neto: 1.7Kg

= REGEA LIviA
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

Prologo

%La unidad esta disefiada para una operacién por un profesional médico. % Usted

esta obligado a leer este manual antes de operar la unidad.

1 Es necesario prestar atencion a lo siguiente durante la instalacién o guardar la unidad.
No instale o guarde la unidad en el lugar donde se almacenan productos quimicos y un
ambiente que se caracterice por excesiva, la humedad, temperatura y mala ventilacién,
como asi también el aire que contiene exceso de polvo, sal y sulfato.

La unidad debe ser colocada sobre una plataforma estable y estar protegidos de la
inclinacidn, la vibracién excesiva y / o descarga en el proceso de transporte.

No guarde la unidad en un lugar con productos quimicos o €l riesgo de fuga de gas.

La maquina de ECG debe trabajar en un ambiente libre de interferencias causadas por
cable de alta tension, la maquina de rayos X, escaner de ultrasonido y equipos electro-
terapéutico.

Las condiciones de alimentacion de AC deben cumplir los requisitos de la
especificacion como se indica en este manual. Se recomienda para la instalacién de la
unidad una sala de examen con una completa infraestructura

2 Antes de hacer funcionar las maquinas, debera hacer lo siguiente:

Asegurese de que la unidad est4 en buenas condiciones. Compruebe que la correcta
ubicacién de la unidad.

Compruebe que la conexion esté correcta con todos los cables.

Si bien se utiliza conjuntamente con otros equipos, se debera prestar especial atencién a
la posibilidad de un mal diagndstico.

Todos los circuitos conectados directamente al paciente se comprobaran en particular.
Capacidad de la bateria se comprobara antes de operar la unidad con corriente continua.

3 Mientras esté en funcionamiento la unidad el operador no podran salir de la sala de
examen. Llevardn la observacion en el paciente y, si es necesario, desconecte la
alimentacion o desconecte los electrodos para asegurar la seguridad del paciente. El
contacto directo entre la unidad y el paciente debera ser evitado.

4 Como consecuencia tendra lugar después de accionar la maquina.

Restaurar la configuracion predeterminada antes de apagar el interruptor de encendido.
Desconecte los electrodos.

No tire el cable por la fuerza.

Limpie el aparato y los accesorios para la siguiente operacion.

5 El funcionamiento y mantenimiento de esta unidad estari en el cargo de un
profesional experimentado. Cuando exista cualquier problema a su equipo, harad una
marca clara en la maquina para evitar la operacién con la condicién de falla.

6 No estd permitido hacer cualquier modificacién y la innovacién en la unidad sin la
autorizacion del fabricante.
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7 El control periédico, el mantenimiento de la unidad y accesorios deberdn revisarse
periédicamente y mantenerse por lo menos una vez al afio y medio. Electrocardiégrafo
es una especie de unidad de la metrologia y seran inspeccionados por Contec
competentes Medical Systems Co., Ltd. en la administracién cada 12 meses.

* Esquemas y lista de piezas de esta unidad sélo esta prevista por el ingeniero de
servicio calificado bajo la supervisién del fabricante.

Garantia

Nosotros, como fabricante, damos una garantia de 18 meses para todos nuestros
productos en relacién defecto de calidad de los componentes y la tecnologia adoptada,
excepto los accesorios que acompaiian y consumibles. Esta garantia no se aplica a los
productos modificados, desarmados y reparados sin nuestra autorizacién o
instrucciones, asi como los productos dafiados debido a accidentes, incendios, truenos y
relampagos, inundaciones, destruccién intencional, mala instalacién y operacién.

Simbolo Ilustracién

Lo que sigue es una ilustracién de los simbolos utilizados habitualmente en el ECG-
1200.

e AL power made

Cy | DC paower mode

| 1 | Battery recharging
6 Equipotential terminal
o Main power off

| Main power an

A Caution

‘-@ R8232 port

G-b Signal output

G" Signal input

-||- [BC, CF device, defibrillation protection

Nota:
Consulte "Ment de ajuste”" para el mensaje detallada sobre la pantalla LCD y un
comentario. *** El manual de instrucciones esta sujeto a cambios sin previo aviso

“BALLETRO

~MP 22 486 311
DIRECTOR TECNICO




TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS Manual del Usuario Elédrqcardiégg%fo E$-12OOG

inmediato a los clientes.

1. Caracteristicas

La tecnologia digital de aislamiento es adoptada para reducir componentes al minimo
«deriva / hora s / temperatura con el fin de promover la adaptabilidad de la maquina a
las circunstancias.

Procesador digital de sefiales para la inhibicién efectiva de la deriva de referencia,
interferencias, etc.

Filtro digital de la deriva de la inhibicién de linea de base y la posicién automatica de la
linea de base.

Medicion automatica e interpretacién de ECG rastro.

ECG-1200 esta disefiado con alta resolucién de la impresora térmica para imprimir
ECG de seguimiento y anotacion, asi como las marcas relacionadas.

El papel de impresion para ECG-1200 es 210 mm de ancho.

Al mismo tiempo la adquisicion de 12 plomo.

Funci6n de plomo para la observacion del ritmo ECG anormal y seguimiento del ritmo
cardiaco.

Con el apoyo de AC / Bateria recargable para el examen continuo cada vez que la fuente
de alimentacién de AC no esta disponible.

Para el funcionamiento de la bateria, ECG-1200 est4 equipado con un cargador de
baterias y un sistema de capacidad de gestion de bateria y proteccién contra descargas
excesivas.

ECG-1200 esta disefiado y fabricado de acuerdo con China Standard No. GB9706.1-
1995, de los cuales la seguridad nivel I es igual a-CF. Estructura compacta y apariencia
agradable.

2. Precauciones

K Usted esta obligado a leer el manual de instrucciones antes de usar ECG-1200 a fin de
garantizar el correcto funcionamiento de la unidad.

La unidad debe ser colocada sobre una plataforma estable y estar protegida de la
inclinacion, la vibracién excesivay / o descarga en el proceso de transporte.

Las condiciones de alimentacién de AC deben cumplir con los requisitos mencionados
en las especificaciones.

ECG-1200 se trabajaré con tres cables conectados a la alimentacion de AC para evitar
un posible peligro de descarga eléctrica para el paciente y el operador. Cada vez que con
los tres cables conectados por cable de alimentacién de AC no pueda trabajar, debera
utilizar la unidad por la bateria incorporada.

La sala de examenes donde ECG-1200 esté instalado debera estar equipado con buena
red de distribucién de energia y conexién de puesta a tierra, para que no se pueda
producir riesgos para el paciente.

Si la continuidad de la unidad con una buena corriente esta en problema, utilice la
unidad de ECG-1200 por bateria incorporada.

Se usa junto con un desfibrilador, la unidad de ECG-1200 no debe estar en contacto con
el paciente o la mesa de examen. No es necesario conectar a tierra_e] paciente y los
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electrodos conectados a todo en cuanto al paciente o no. El acompafiamiento de cloruro
de plata de ley-Plata electrodo no se utiliza junto con otros estimuladores eléctricos o
utilizarse bajo las instrucciones de los profesionales en la actualidad.

Dado que las fugas de corriente excesivas en total dafian al paciente, sélo equipos de
clase I es que se pueden conectar a la unidad de ECG-1200. Consultar a un técnico para
la conexién, de garantizar la seguridad del paciente.

Con el fin de evitar que se queme, atenciones especiales se abonarén para garantizar la
alta frecuencia del cuchillo eléctrico lejos de los electrodos y reducir al minimo la
resistencia entre la frecuencia eléctrica de alta y el cuerpo del paciente. Si es necesario,
los electrodos de placa seran utilizados para limitar la densidad de corriente eléctrica de
alta frecuencia dentro del rango aceptable.

Instale la unidad en un entorno tranquilo y agradable para proteger el examen de
manera suave. Contec Medical Systems Co., Ltd. -3 —

Cada vez que un accidente se produja en el proceso de examen, se le requiere que
apague la maquina de control necesario.

A raiz de las preocupaciones atenciones especiales en las descripciones en la medicién
de ECG y la interpretacién. La onda P y onda Q no siempre son fiables en el caso de
artefacto muscular intensiva o la interferencia de AC. Lo mismo ocurre con el segmento
STylaondaT.

La liquidacién y terminacién poco clara de la onda S y la onda T puede conducir a la
tolerancia en la medicion.

En el caso de la onda R se quede fuera debido al bajo voltaje de la onda QRS, la
frecuencia cardiaca medida puede diferir en gran medida de la correcta.

El calculo del Eje e identificacién del limite de QRS no siempre son fiables en el caso
de la baja tension de 1a onda QRS.

En ocasiones, los complejos ventriculares prematuras frecuentes puede ser identificado
como un fantdstico dominante.

La fusién de arritmia versatil puede resultar poco fiable en la medicién debido a la
dificultad para distinguir la onda P en tal situacion.

ECG-1200 estd disefiado para llevar en el ECG de seguimiento interpretacion
inmediatamente después de la medicién. Es esta interpretacién que no haga informe
sobre todos los problemas del corazén posible y, a veces puede cumplir con el
diagnostico del médico. Por lo tanto, la conclusién final sobre cada paciente debera ser
de hasta el médico sobre la base de los sintomas del paciente, la unidad de ECG-1200
de la interpretacion y otras formalidades.

No utilice ECG-1200 en un lugar donde hay gas inflamable,
Advertencia | incluyendo las de gases anestésicos, oxigeno, hidrégeno, etc. De
lo contrario habra un riesgo de explosién o incendio.

Advertencia | No utilice ECG-1200 en un granero de 6xido de alta presion. De
lo contrario habré un riesgo de explosion o incendio.
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3. Teoria de la operacion

3.1. Subsistema de alimentacion de la fuente
3.1.1 Teoria de la operacion

Por caminos de la transformacién en la fuente de alimentacién conmutada con gran
variedad y alta resolucion, el 220V, 50Hz (110V, 60Hz) de suministro de alimentacion
de AC se convierte en un voltaje de CC 20V. Este voltaje funciona para cargar la tensién
de bateria recargable, estables y limitadas en curso, y generar un +5 V y +24 V de
tension después de la procesion en el AC / DC de circuitos de conmutacion y el
estabilizador de tensién de conmutacion

La tensién de +5 V con la parte digital del circuito con la tierra como referencia. Por
medio de la modulacién de ancho de onda y picado, que proporciona un voltaje de 3.5 V
para apoyar la parte posterior de LCD generador de luz. A través de un generador de
suministro de energia negativa, que proporciona un voltaje de 20V para el voltaje
negativo de la pantalla LCD. En contraste con su capacidad 2A y el limite superior
2.5A, carga normal de esta tensioén de +5 V es de aproximadamente 1,25.

3.1.2 Diagrama de bloques (Esquemas y lista de piezas de esta unidad sélo esta
prevista para el ingeniero de servicio calificado bajo la supervision del fabricante.)

Switching " 4 DC-DC £127 | PREAMP
Power Source Converter Module
y
A —_— +24V}  Keyboard
Transformer Control
Y Converter
Y Module
Chareer ON/OFF 12V 1
Logic Unit *3V
4
AC Power Supply
220V (110V)
50/60Hz Battery
14.4V, 1.8Ah Kevboard
Reset

3.2. Pre-amplificacién Subsistema
3.2.1 Teoria de la operacion

Los circuitos aislados de la maquina consiste en un circuito analogo, un convertidor A /
D y Centro Procesador de Dependencia. El circuito amplificador de sefial analoga
incluye el plomo, el filtro de paso bajo para la prevencién de superposicion, un
multiplexor, el regulador de ganancia y el receptor para la desconexién de plomo. El
CPU trabaja para controlar la adquisicion de la sefial y la deteccion de desconexion de
plomo mediante la coordinacion del convertidor A / D, un multiplexor, el regulador de

| "MAGE SR.L.



ganancia y el receptor para la desconexién de plomo. También lleva a cabo la filtracién
de los datos digitales adquiridos de plomo antes de aplicarlos al subsistema de control
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del teclado, a través de un interfaz serie de alta velocidad que controla la comunicacién
del mensaje de control entre los circuitos aislados y el que tiene la tierra como

referencia.

La velocidad de muestreo es 800/960Hz para la adquisicién de plomo y 100/120Hz para
la deteccion de desconexién de plomo. Frecuencia en el punto de inflexiéon-3dB del
filtro de paso bajo para la prevencién de la superposicion es. 200Hz. Esta tasa se ajusta
a la exigencia de las normas de la AHA y la CSE para electrocardiégrafo interpretativo,
que no sea inferior a 500Hz. Al garantizar el ancho de banda de la sefial de limitacién de
ancho de banda efectivo y de entrada de un convertidor A / D, el filtro de paso bajo para
la prevencion de la superposicién es capaz de evitar la superposicion de la sefial debido
a la toma de muestras defectuosas en la sefial de alta frecuencia.

3.2.2 Diagrama de bloques

Cable de paciente
JL
Lead Network Buffers
J L

Differentiate  Amplifier
&Time Constant

iy

=

Multiplexer

{1

—

Tevel Shiﬂ

Gain Selector

Iy

Buffers

1L

A/D:-Convertet

{1

| Central Processor Unit

i
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3.3. Teclado del subsistema de control
3.3.1 Teoria de operacién

El subsistema de control consta de los controladores de impresioén, controlador de
teclado y LCD, asi como la Unidad Central de procesador. La CPU recibe la sefial de
plomo a través de una interfaz de alta velocidad desde el Subsistema de Adquisicion de
Datos y Procesion y la aplica, a través de la impresora de conduccién del circuito y
circuito de control de visualizacion, de los controladores de impresora y pantalla LCD,
que controlan la impresién y visualizacién de formas de onda. Ademss de la medicion e
interpretacion de las formas de onda registradas, la CPU también recibe la sefial de
interrupcion y clave de c6digo del controlador de teclado para llevar a cabo la procesion
de interrupcién. Adquisicién y procesién en las sefiales para la deteccion de
desconexion de plomo, la deteccién de papel, la gestion de capacidad de la bateria,
apagado automético, salida y entrada EXT CRO estén todos en la carga de la CPU. Los
controladores de la impresora y el teclado son controlados por la PLD. Al recibir
instrucciones y los datos de la CPU, el controlador de la impresora trabaja para
administrar la zona de amortiguacién y generar la sefial de control de motor paso a paso
Yy una impresora para imprimir formas de onda y mensajes relacionados. El controlador
del teclado genera el escaneo de la sefial para completar anti-distorsién de pulsacién de
tecla y la salida de codigo de tecla y la sefial de interrupcién de teclado, que se aplica a
la CPU para seguir la procesién. Al recibir instrucciones y los datos de la CPU,
controlador de LCD para mostrar las obras llevan traza y el estado de la maquina.

=

3.3.2 Diagrama de bloques

Program |

Memory :> <:: PREAMP
Central Module
Micro

Data

4 <::> Processor

Memory .
Unit LCD

Real ] : Controller

Time
Clock
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Recorder II
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4. Descripcion de funciones

4.1. Vista desde arriba
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® Se adjunta el cuadro de la Franja Recorder es un grabador de ECG para la impresién
de huella y caracter.

®@LCD de 320 240 » LCD grafico, que se encuentra por encima del médulo de control
del teclado, esta disefiada para mostrar el
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modo de funcionamiento / estado y ECG rastro. Cuando la mdquina se enciende por
primera vez, muestra el valor predeterminado de fabricacién de la siguiente manera.
Top Line: Género / Edad (ID), documento en ejecucion (?) / Parada (ll), la capacidad de
la bateria, el plomo en curso o para la frecuencia cardiaca

Linea de fondo: Formato de impresion, la velocidad del papel, la sensibilidad, la
condicion de filtro El espacio entre la linea superior y la linea inferior estd reservado
para mostrar la forma de onda de ECG en formato de 6 canales.

** Los puntos mencionados son que se mostraran cuando la unidad esta alimentada por
primera vez. Para el ajuste y el cambio de los elementos mostrados, se le requiere para
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ver la descripcidn correspondiente. **
® Panel de control y descripcidn del panel de control (en lo sucesivo se refiere al panel

del ECG-1200 consiste en un grupo de tecla de funcion y otro de clave alfanumérica. Lo
que sigue es una descripcion de las funciones de las teclas.

0 Key"ON / OFF" unidad Provided the estd encendido, la tecla "ON / OFF" se
podria utilizar para cambiar su condicion entre "ON" y "OFF". Consulte "6.2"
para mas detalles.

(2)Tecla “ A’and “ V’Para la seleccion del elemento de menu al configurar el ment y el
cambio de LCD cont rast cuando la unidad no estd en el menu de ajuste. Consulte
"6.4" para mas detalles.

(3) Tecla “<” and “>” Para cambio de elemento de mend durante la configuracion del
menu y el cambio de la secuencia principal entre el pecho y las extremidades cuando
la unidad no esta en el menu de ajuste. Consulte "6.4" para mas detalles.

(4) Tecla “Menu” Para establecer la condicidon de la unidad operativa en el menu de
ajuste, mientras que no grabe. Consulte "6.4" para mds detalles.

(5) Tecla “START/STOP” Para iniciar / detener la grabacion. Consulte "6.3" para mas
detalles.

(6) Tecla “MODE” Para el modo de conversion de la maquina entre el

(7) Tecla “P.MODE”

tiempo de funcionamiento automatico, manual, y de largo mientras la maquina esta
grabando. Consulte "6.3.3" y "6.3.2" para mas detalles.

Para la conversion de formato de la unidad de impresion de 6 canales y el canal 12.
Consulte "6.3.5" para mas detalles.

OIRECTOR TECNICO
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(9) Tecla “SENS” Para el cambio de sensibilidad en las curvas como 10 — 20 —s 40 o
— 510 (mm / mV). Jogpaod
(10) Tecla “1Mv/COPY” Para imprimir ImV forma de onda de calibracién en el
proceso de grabacion o de llamada y la duplicacién de los registros ya almacenados
paciente. Consulte "6.3.4" para mas detalles.
(11) Tecla “LEAD” Para el cambio de la secuencia principal entre el pecho y las
extremidades cuando la unidad no est4 en el menii de ajuste. Consulte "6.3.6" para mas
detalles.
(12)Tecla “RESET”
Para rapida estabilizacion de la entrada principal y reiniciar la impresion.
(13) Tecla numérica “0”~“9”

For input patient information and setting concerning date and time.

Ver“6.3.1” and “6.4”para detalles.
(14) Tecla numérica “2/F”
Si bien la informacién de género escribir, esta clave se utiliza para la entrada de "F", que
significa mujer. De lo contrario, sélo se utiliza como una clave numérica "2". Consulte
"6.3.1" y "6,4" para mas detalles.
(15)tecla numérica “1/M”
Si bien la informacion de género escribir, esta clave se utiliza para la entrada de "M"
que significa: masculino. De lo contrario, se usa es simplemente una tecla numérica "1".
Consulte "6.3.1" y "6,4" para mas detalles.
(16)Tecla “Del”
Por supresién de la informacion de los pacientes existentes, uno por uno. Véase 6.3.1
para més detalles.
(17)Tecla “ID”
Para la supresién de la informacién del paciente existentes. Véase 6.3.1 para mas
detalles.
(18)Tecla “Clear”
Para borrar la informacién de los pacientes existentes para introducir los nuevos. Véase
6.3.1 para mas detalles.
(18) Tecla “ENT”
Para confirmar la informacion del paciente entr6 y salir de la entrada. Véase 6.3.1 para
mas detalles.

Caution! | Do not use any sharp object for key operation, lest permanent damage
p
could be resulted.

Notas: Mientras usted esté presionando las teclas, el zumbador dara un sonido de pitido
para confirmar la aceptacién de entrada de teclado, y dos sonidos que implica el rechazo
de la entrada incorrecta.

AT p ik, ALILLERMO T BALLETBO
PATRICIA LIMA VAR 22,486 311
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4.2. Vista Lateral

® Conector del cable al paciente
Para la conexion con el cable del paciente. Sistemas de Contec Medical Co., Ltd. -9 -

® EXT Jack (Personalizar d) Para la entrada y grabacion de sefiales externas sobre la

frecuencia cardiaca, el sonido del corazén, etc CRO Jack (personalizada) o la salida
de trazo ECG de un osciloscopio y el dispositivo como.

®RS232 Interferencia
Para conectar con la computadora.

4.3. Vista Posterior

{’“ IR GEEEELETLE

L_HHHHHHH

® Puesta a tierra Para la conexién a la tierra por las formas del cable mientras
la unidad opera en conjunto con otros equipos.

®@AC Zéealo
Para la conexién con la fuente de alimentacion de AC.

® AC Interruptor
Para el interruptor de encendido / apagado de alimentacién de AC de la unidad.

PATRICIA LIMA
QCIC GERENTE |
I "MAGE S.R.L. Ing. GUILLFRMO T. BALLETBO
M.P 22486311
RIREGTOR TEGNIGO
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4.4. Vista Inferior

@®Compartimiento de pilas @Fusible

—
‘o Qg

5. Instalacion

5.1. Conexion de la alimentacion

Durante la conexion de la maquina de ECG, usted se asegurara de que las condiciones
de suministro eléctrico local cumpla con los requisitos mencionados en la placa de
identificacion de la unidad.

5.1.1 Puesta a tierra y conexiones de energia a. Conecte el cable de alimentacion
enchufado de ECG-1200 entre la maquina y la red. B. Conecte el cable a tierra para
ECG-1200 entre la maquina y la tierra. Contec Systems Co. Medical, Ltd. -10 —

>
PATRICIA LIMA v
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back them to magazine as shown belov

Notas:

Cuando ECG-1200 se utiliza en combinacién con otros equipos, es necesario conectar el
cable a tierra que acompafia a la unidad junto con el de los demas con el fin de proteger
al paciente de una posible descarga. El cable de puesta a tierra debe conectarse entre
ECG- 1200 de puesta a tierra de correos y la tierra. No esta permitido conectar el cable a
tierra entre una pipa y el puesto a tierra.

5.1.2 Instalacion de las pilas
ECG-1200 esta equipado con una bateria interna recargable, que no requiere instalacion
adicional.

5.2. La Instalacién del papel de recarga

ECG-1200 esta disefiado para utilizar la grabacion del rollo de papel de 210 mm de
ancho o codigo postal veces una de 210 x 140 mm. En general, la unidad se incluye con
el rollo de papel de grabaciéon como un accesorio. También se puede acompaiiar con la
grabacion de papel plegable con cremallera en la peticion del cliente.

5.2.1 La Instalacién de boninas del papel de recarga

A.Pulse el botén como se muestra en el siguiente para abrir la revista de papel.

B.Inserte el eje del papel en un rollo de papel de impresién y saque unos 10 cm antes de
volver a la revista como se muestra abajo

C. Cerrar el papel de revista, como se muestra en la siguiente figura.

- AZ2U0TBA L ETRO
PR e M.P 22.485.311
SOCIO GERENT " JHECTOR TECNICO
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5.2.2 Instalacién de papel postal de grabacién

La instalacion de papel de impresion zip a veces es lo mismo que estos procedimientos,
salvo que el documento del registro postal se deben colocar correctamente en la ranura
de la parte inferior del papel de revista.

Notas: Cada vez que el indicador de la deteccion de papel estd parpadeando en el
proceso de operacién, se le requiere para instalar otro rollo de papel de acuerdo a lo
anterior antes de salir de funcionamiento.

5.3. Conexién del cable al paciente

Conecte el cable conector del cable de paciente a paciente de ECG-1200, como se
muestra a continuacion

5.4. Anexo
5.4.1 Electrodo en extremidades
Limpie todos los electrodos de las extremidades y las posiciones de la extremidad del
a. paciente, a la que los electrodos son las extremidades que deben adjuntarse, con alcohol antes
de aplicar la crema de ECG para ellos.
b. Fije firmemente los electrodos a la mencionada

5.4.2 Eiiectrodos en al pecho

Coloque los electrodos en el pecho, a los lugares de la siguiente manera después de

limpiarlos con alcohol y la aplicacion de la crema en el ECG de forma similar a como se

menciona en la parte 5.4.1.

*** Tenga en cuenta que los electrodos entren en contacto entre si o crema se solapan

entre si y no estd permitido. Lo que sigue es la descripcion del archivo adjunto en el
/~ - pecho de los electrodos.

[N——
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TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

V1: inter-costal cuarto espacio en el borde derecho del esternén.
V2: entre costales cuarto espacio en el borde izquierdo del esternén.

Manua! del Usuario Electrocardidgrafo ECG-1200G

V3: A medio camino entre V2'y V4.
V4: entre costales quinto espacio en el lateral izquierdo linea media clavicular.
V5: Izquierda axilar anterior linea en el plano horizontal de V4.

V6: linea axilar media izquierda en el plano horizontal de V4.

5.4.3 Conexion de la formula

87213

Electrodo adecuado archivo adjunto es un hecho muy importante sobre el registro de
ECG exacta rastro. Por lo general, es necesario para garantizar un buen contacto
mientras conecta los electrodos. Nuevos o usados electrodos reutilizables no se puede
utilizar junto con los desechables. El uso de electrodos en diferentes Contec Sistemas

Médicos Co.Ltd. -12 —

Electrode Location | Electrode Code | Electrode Color

Right ann R Red

Left arm L Yellow
Right leg RF Black
Left leg F Gireen
V1) Red

ValCa) Yellow

Chest ViCi) Green

" .g{(:;g) Brown

Vs(Cs) Black

Ve(Ce) Purple

FMAGE SRL
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PA.
.
un examen puede dar lugar a ECG mala traza. Electrodos o plomo cable del paciente no
debera estar en contacto con cualquier otra parte metalica o conductor. Cambiar todos
los electrodos cuando alguien se supone que debe ser cambiado. La siguiente tabla es la
descripcion de definicion de conexion de electrodos y codigo de color.

Ubicacion Cédigo electrodo de la derecha R Color Rojo brazo izquierdo L brazo
derecho amarilla RF pierna izquierda la pierna Negro F Verde V1 (C1) Rojo V2 (C2)
Pecho Amarillo V3 (C3) Green V4 (C4) Brown V5 (C5) Negro V6 ( C6) Purpura

5.4.4 estandar siguiente ilustracién es la ilustracién del patrén de plomo y estructura.

6. Manual de instrucciones

6.1. Preparatoria de controles para asegurar el examen de impresién segura y estable,
fuera del electrocardiograma, se le requiere para que el mencionado anteriormente,
antes de manejar los controles de la maquina.

6.1.1 El control de conexioén a tierra adecuada de la unidad.

Buen rendimiento (tales como la continuidad, etc) del cable de conexion a tierra.
Correcta conexion del cable de tierra con la unidad.

Posicién correcta del puesto de conexion a tierra.

Correcta conexion de ECG-1200 de cable a tierra con la tierra.

6.1.2 Control de la Operacién para el Medio Ambiente

El funcionamiento de la méquina se debe evitar de equipos de rayos X, ondas
dispositivos de corto, y similares, que puede imponer la interferencia en la maquina de
ECG. En la situacién de interferencia, se le requiere mover la unidad a otro ambiente
después de apagar su poder.

Temperatura y humedad del ambiente de la operacion deberia, dentro de los requisitos.
6.1.3 El control de Cable de alimentacion de la unidad deber4 estar en buena conexién
sin enredarse con otros cables.

Posible distension de la clavija del cable de alimentacion.

6.1.4 Posible aflojamiento del cable conector del paciente

El cable del paciente se debe colocar lejos de otros cables de alimentacién de AC.
Correcta conexion de los enchufes de cable de paciente con los electrodos
correspondientes.

6.1.5 El control de datos adjuntos de electrodos deben atribuirse a la superficie del
cuerpo solo después de la limpieza y de aplicar la crema.

Electrodos deben mantenerse limpios por caminos de alcohol y agua de jabon siempre
que sea necesario.

Apego adecuada de los electrodos a la superficie corporal del paciente.

El uso de electrodos de nuevo junto con los viejos no esta permitido.

Electrodos no deben ser superpuestas entre si.

6.1.6 la situacién del paciente debe ser controlada para no ser relevado de su irritacién
por las formas de explicacion necesaria.

El paciente no debe hablar o estar activo en el proceso de examen.

Mesa de examen debe ser comoda.

El paciente debe ser guardado de contacto con partes metélicas de la mesa de examen,
de lo contrario se produciran interferencias de AC.

El entorno W agradable.

80QCIO GERENTE \
'MAGE SRLL,
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6.1.7 El control del papel de registro Teniendo en cuenta la seguridad del paciente
estable ECG de seguimiento, el operador deberd completar todos los controles antes
mencionados y papel de impresion suficiente antes de encender la unidad.

6.2. Encendido/Apagado

6.2.1 alimentacion de AC.

Conecte el cable de alimentacion de AC antes de encender el interruptor en "I".
Mantenga presionando la tecla "ON / OFF" hasta que aparezca la unidad de las
condiciones de operacion que permiten la puesta en servicio. Mantenga presionada la
tecla "ON / OFF" hasta que la operacién de condiciones desaparezca de la pantalla.
Gire el interruptor de corriente alterna en "O" antes de desconectar el cable de
alimentacion.

6.2.2 Desconexion de la Bateria recargable el cable de alimentaciéon. Operar en los
procedimientos relacionados como se indica en 6.2.1.

6.3. Procedimientos Operativos

6.3.1 Introduccion de informacion del paciente

En general, la informacién del paciente sobre la edad, el sexo, y etc tiene que ver con la
impresion de la unidad y la medicién de ECG rastro. Sin embargo, sera util para la
interpretacion y la interpretacién del ECG. Si la informacién no se ha introducido
durante el examen, la unidad utilizara el valor por defecto para el diagndstico. Siga los
procedimientos de acceso son la informacion del paciente.

a. Presione la tecla “ID .

b. Ingrese el nimero ID” por las estructuras de las teclas numéricas "0" ~ "9". A
continuacion, pulse "ENTER" para confirmar.

c.Latecla “Clear” se puede usar para borrar la informacion de los pacientes
existentes antes de entrar en una nueva

d. Presione la tecla “Clear”

e. Utilice las teclas "1 / M" y "2 / F" para la informacion de entrada entre los
géneros masculino y femenino en, respectivamente.

f. Ingrese la edad por las estructuras de las teclas numéricas "0" ~ "9".

g. Presione la tecla "Enter" para confirmar la informacion del paciente y salir
del INP
6.3.2 Grabacion automatica a. Encienda la maquina girando el interruptor de corriente
alterna a la "I" y presione la tecla continua "ON / OFF" hasta que las condiciones de la
unidad muestre el funcionamiento inicial.
b. Presione la tecla "MODE" para seleccionar el modo de grabacién automatica de los
cuales un mensaje "AUTO" se mostrard en la pantalla LCD. > Por el momento, puede
comprobar que el ECG muestra trazas de plomo por cada uno tras otro para la
estabilidad de las formas de las teclas "<" y "". Si es necesario, puede presionar la tecla
"RESET" para garantizar un estable rastro ECG.

PATRICIA LIMA S
SOCIO GERENTE Ing. GUILLBFR} 19
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6.3.3 Grabaciéon Manual Z

. .y L. , . . $
Atencién: En modo de grabacion automética la méquina comienza a grabar en el N\ pz PROY:

nivel de sensibilidad 10mm/mV, cuando la sefial sobrepasa el rango cardiégrafo de
grabacion, la sensibilidad sera automaticamente trasladado a Smm/mv; A modo de
grabaciéon manual, una vez que la sefial del cardiégrafo es muy fuerte y la
sensibilidad se configura sin venir a cuenta, la impresién y que muestra de forma
de onda en la pantalla se entrecruzan mal, en algin momento la maquina aparece
la sobrecarga y se reinicia, de manera que la sensibilidad tiene que estar
configurado apropiadamente basindose en el grado de sefial para entrar en el
estado de trabajo.

a. Cuando la unidad estd encendida, presione la tecla "MODE" para seleccionar el
modo de grabacién manual de los cuales un mensaje "MANUAL" se mostrara
en la pantalla LCD.

B. Presionar la tecla "PLOMO" para seleccionar el lugar a ser registrado.

c. Pulse el botén "START / STOP" para comenzar la grabacién de ECG rastro.

D. Si es necesario, se permite cambiar la manera de predicar con el clave de

"plomo".

E. Pulse el boton "START / STOP" para comenzar/parar grabaci6n de interrupcion.

6.3.4 Almacenamiento y la duplicacién de ECG y datos de seguimiento

a. Almacenamiento

En el modo de grabacion automética, cuando la grabacién, la medicién y la
interpretacion se termine, la unidad esperard la entrada del operador con el codigo
numérico que van entre 00 y 15. La computadora puede evaluar cada ntimero de c6digo
Que entr6 y pedir reingreso cuando la entrada es un mas alla del rango aceptable. Si el
ECG actual traza y los datos no son necesarios ser almacenados, puede presionar la
tecla "START / STOP" hacer caso omiso de la traza y datos y hacer que la unidad se
detenga automaticamente la grabacion después de imprimir el informe sobre la
medicion y la interpretacion.

b. Cuando la tecla de copia "IMv/COPY" es presionado, la unidad espera que el
operador introduzca el niimero de cédigo para que el ECG guarde los datos de
seguimiento y sea suplicada. La computadora puede evaluar cada niimero de
codigo que entré y pedir reingreso cuando la entrada es un mas alla de los
limites aceptables 00 ~ 15. Al recibir el nimero de cédigo eficaz, el equipo a
continuacién, comprueba la memoria localizada para validar que en el ECG se
guarden los datos de seguimiento y mostrarlos en la pantalla LCD. Si no son
validas, la unidad saldra de la situacion actual y volver a la misma categoria que
la grabacién se detiene.

6.3.5 Formato de impresién Control de Impresion de ECG-1200 esta controlado por
la tecla MODE "P.", tanto en automético como manual de modos de grabacién. Cuando
la unidad no estd grabando, esta clave también se puede utilizar con la conversién de
formato de impresion de 6 canales y el canal 12. En el modo de grabacién automatica,
longitud del cable de 6 canales y el canal 12 es de 5 segundos y 10 segundos ,
respectivamente. Sin embargo, en modo de grabacién manual, la longitud del cable se
puede ajustar a su gusto.

6.3.6 liderar el cambio Cuando la unidad estd en modo de grabacién manual y 6
canales en el formato de impresion, puede introducir "LEAD" para utilizar y cambiar

<5 GULERMO T BALLETBO 20
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la secuencia de plomo entre pecho y las extremidades cuando la unidad no esta e
menu de ajuste. En otros modos de grabacion y el formato de impresién, esta clave
es valida, el cambio principal relacionado es controlado por el ordenador.

Notas:

En el modo de grabacién manual y el registro de tiempo, la unidad no imprimira
informe sobre la medicion y la interpretacion.

Cuando ECG-1200 se establece en 12 canales. La tecla "LEAD" no es valida. Cuando
ECG-1200 se establece en modo de grabacion de tiempo largo y la duplicacién de ECG
y datos de seguimiento, la unidad se mostrard en 12 canales. Todos los datos ECG
almacenados no se perderan por el recuerdo de centelleo adoptado. El operador puede
realizar la gestion especifica sobre la relacion entre el niimero de cédigo para almacenar
y duplicar, en el ECG se guardan y se siguen los datos.

6.3.7 Equipo de Comunicacion ECG-1200 puede transmitir directamente de su traza y
en el ECG que se guardan los datos y la interpretacion a un ordenador para su manejo
ulterior en el formato de transmision de datos de 10 bits por imagen, que consta de 8
bits de datos eficaz y finalizar el proceso sin comprobar par-impar y la tasa de baudios
115200 bps. Para iniciar una comunicacion, se hara de la siguiente manera.

a. Predetermine el parametro para-serie de alta velocidad de interfaz con el software de
gestion de datos de ECG, y la conexién de comunicacion plana.

B. Presione la tecla "Menu" la unidad no estd durante la grabacion.

c. Seleccione el tema "la transmision de datos" en el menid de operacion.

D. Introduzca un niimero de c6digo (ver abc para mas detalles) y pulse la tecla "Enter".
E. Con los pasos previos realizados, la comunicacién se ajustara automaticamente, y
usted debera esperar unos 10 segundos para la transmisién de datos.

F. Ingrese la informacion requerida del paciente en el software de gestion de datos de
ECG y pulse la tecla de confirmacion.

Notas: ECG de software de gestion de datos es una opcion para ECG-1200. Los clientes
que deseen pueden hacer una compra adicional del fabricante. Si el equipo muestra
mensaje "error de comunicacién" después de un intervalo en el paso "e", es probable
que sea debido a algo mal en la configuracién de puerto serie o la comunicacion serial
plana. Serd mejor pedir ayuda a un profesional o contacte con nuestro servicio técnico.
Rara vez no tiene en la transmision de datos completa cuando la comunicacion es
buena. En el caso de tal problema, simplemente se intenta otra transmision y todo estara
bien.

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO
M.P. 22.486.311
DIRECTOR TECNICO
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6.4. Menu de ajustes y descripcion de funciones

Meni de ajuste del meni Configuraciéon
6.4.1 el ECG-1200 esta disefiado para almacenar hasta 12 categorias de las condiciones
de operacién, seleccionados por el desplazamiento operacion, tal como se describe en
la siguiente tabla. Los ajustes predeterminados estdn predeterminados en la fébrica.

Valor e er
Item predeterminado Descripcion
ANALISIS DE SALIDA , OFF {m'cm / de.:‘Eencwn de la interpretacion de
a impresion
AC Frecuencia 50HZ Seleccione la frecuencia de AC
QRS BEEP OFF ]3111{) S/ silencio cuando se controla la onda
] Inicio / detencién de DFT filtro o un
Filtro DRIFT/AC ON filtro de AC.
Filtro EMG ON Comienzo/detencion del filtro EMG
Datos de transmision Start Transmitir ECG datos a un ordenador
Formato de grabacién AUTO §e1§0c1on§,6 / 12 canales en el formato
e impresion
Configuracién de la Fecha Sk k k¥ Establezca la fecha en el formato de dd-
mm-dd.
Configuracion de hora Kok Fije la hora en el formato hh-mm.
Ritmo de Plomo Lead II Selecciona el ritmo
Prueba de impresion Start Prueba- (’ie la impresora rr}edlante la
impresion de una onda triangular.
Recordatorio Externo OFF Seleccione la sefial externa

6.4.2 Ajuste y descripcion de funciones Cuando se enciende por primera vez, ECG-
1200 mostrara la configuracion por defecto los valores predeterminados de la fabrica.
Los Ajustes podrian mantenerse hasta los cambios que vienen porque la adopté Contec
Medical Systems Co., Ltd. -17 De memoria — con bateria de respaldo puede memorizar
unidad de operacién de las condiciones. Los modos de ajustes se pueden cambiar de la
tecla "MENU" y las claves relevantes de la siguiente manera.

a. Press key “Menu”to display the setting menu while the unit is not recording.
Presionar la tecla "Menu" para visualizar el menu de ajustes mientras la unidad no es la
grabacion.

b. Press keys “ A”and “V”to select the relevant item of which the setting is to be
changed. Apretar las teclas "A" y "V" para seleccionar el tema correspondiente, de los
cuales el ajuste debe ser cambiado.

c. Press keys “<” and “>” to change setting of the selected item. For items
“DATE” and “TIME”, you shall just change the existing setting by ways of the numeric
keys. Apretar las teclas "<" y ">" para cambiar la configuracién del elemento
seleccionado. Para elementos "Fecha" y "TIME", que acaba de cambiar el ajuste serd
por caminos existentes de las teclas numeéricas.

Ch T ing. GTLZRMO T, BALLETRO
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7. Mantenimiento

ECG-1200 esta equipado con una bateria recargable para garantizar AC / operacién de
la bateria. Instrucciones para la carga, la indicacion de la capacidad y la sustitucion de la
bateria son los siguientes:

7.1. Mantenimiento de la Bateria

7.1.1 Carga ECG-1200 estd disefiado con un cargador y protector de la bateria
recargable. Desarrollado por AC, es capaz de cargar la bateria, siempre que el
interruptor de AC en la parte posterior de la unidad esté en "I". Es necesario para cargar
y descargar la bateria por lo menos cada 3 meses. Durante la carga, se le requiere para
mantener la maquina en estado de espera. Indicador en la parte superior de la unidad
parpadeara durante la carga, y mantendra la luz cuando la carga esta casi terminado que
requiere més de 2 ~ 3 horas para completar la carga.

7.1.2 Indicador de Capacidad Cada vez que la maquina funcione con bateria de la
CC, habrd un sistema, en la primera linea de la pantalla LCD, para indicar la capacidad
de la bateria de la siguiente manera

=

lji-l Capacidad suficiente de la bateria
Capacidad insuficiente de la bateria, la carga es requerida.

Capacidad de la bateria se est4 agotando, se exige inmediata recarga.

7.1.3 Reemplazo de la bateria

El reemplazo de bateria se llevaré a cabo por personal técnico o hecho por el operador a
cargo de un ingeniero de acuerdo a la siguiente descripcion.

Abra el compartimiento de la bateria en la parte inferior de la unidad como se muestra
en la siguiente figura.

Desconectar la bateria existente y llevarla a cabo .

Coloque una nueva bateria y conectar el enchufe de la bateria.

Cubra el compartimiento de la bateria.

Notas: No contacte directamente el polo positivo y el polo negativo de la bateria. De lo
contrario, se producira el riesgo de incendio.

No coloque la bateria cerca del fuego. De lo contrario, se producira el peligro de
explosion.

No desmontar la bateria sin instrucciones de un profesional.

La bateria debera ser manejado con cuidado y no dejarse caer a la tierra.

SOCIC GERENTE DIRECTOR TECNICO
CMAGE SR.L.
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7.2. Grabacion del mantenimiento del papel

Para lograr una impresion satisfactoria, el titular utilizara el papel térmico de grabacién
mas adecuado para ECG-1200. De lo contrario, habra un dafio a la impresora térmica y
un problema de desenfoque incluso en localizar y ejecutar el papel malo.

A. El papel adecuado para ECG-1200 excluye gris 6 negro, y que con la capa de cera
facial, de lo contrario se produciran problemas a la impresora.

B. Expuesto a altas temperaturas, humedad y luz solar directa, el papel de impresion se
convertird en deteriorarse. Por lo tanto, es necesario para almacenar el papel de
impresion térmica debe ser almacenado en un lugar seco y sombreado.

C. Expuesto a la luz fluorescente, el papel de impresién se convertird en deteriorarse.
D. Almacenados con el cloruro de polivinilo (PVC), el papel de impresion se convertird
en deteriorarse.

E. El tamafio del papel debera ser especialmente observado.

- f. Si el papel de impresion térmica se almacena durante mucho tiempo con la

superposicion de las paginas entre si, la impresion serd irregular.

7.3. Mantenimiento de la Operacion

Después de cada operacion, es necesario hacer el siguiente mantenimiento.

A. Tecla "ON / OFF" para apagar la unidad antes de apagar el interruptor de corriente
alterna.

b. No desconecte el cable del paciente tirando de los cables.

C. Limpieza de la méaquina, asi como accesorios y cubra la unidad con una sombra.

D. Coloque el ECG-1200 en un lugar seco y sombreado. No habréa vibraciones en el
proceso de transporte.

7.4. Mantenimiento de cables del paciente

Comprobar la continuidad del cable del paciente con un multimetro. La resistencia debe
ser inferior a 10 ohmios. La siguiente tabla es la continuidad del cable del paciente.

Electrodo R|L|F|RF|[C1|C2|C3| C4 |C5]|C6

Plomodel | gt ol 11 |1al2|l 1|23 |45
paciente

Por lo general, no es necesario doblar o enredar el cable del paciente. Serd mejor poner
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el cable del paciente en buenas condiciones antes de conectar los electrodos.

7.7. Reemplazo de Fusible 7.5 Mantenimiento de
electrodos

F e Desconecte el cable de alimentacion. Los electrodos se almacenen de forma
® Descubra el portafusibles con un gdecuada. Debido al uso prolongado,
reemplazo de rosca, debe hacerse como pueden correrse y se oxidan en la
se muestra en la derecha y tomar el syperficie. Si estas condiciones existen,
dafiado o quemado fusible. que son necesarios para cambiar todos
 Instale un nuevo fusible antes de Jos electrodos, cualquiera que sea uno o
recuperar.el fusible se ha mostrado en la  todos los rostros de las condiciones
figura siguiente.

7.6. Mantenimiento de la impresora térmica

la suciedad en la impresora térmica podria afectar a la claridad de la impresién a cabo.
Para limpiar la impresora térmica, se le requiere para abrir la revista de papel y limpiar
la impresora con un algodén suave humedecido con alcohol. No estd permitido operar
en la impresora con un objeto afilado. De lo contrario, un dafio permanente puede ser
resultado.

Nota: Si recién reemplazé el fusible con las mismas especificaciones y se quema, la
unidad puede estar con problemas en el funcionamiento. Serd mejor contacto con
nuestros técnicos de servicio.

8. Solucion de problemas

8.1. Falla de plomo

Por culpa del plomo cabe la situacién de no dar seguimiento en el proceso del registro y
es probablemente causada por lo siguiente. Si inicia la grabacién inmediatamente
después el cable del paciente estd conectado al paciente, la unidad se enfrentard a
problemas de falta de plomo como un resultado de la saturacién o desbordamiento en el
software de configuracién de referencia debido a la recepcion y trabajo en el ECG

2
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Consulte "7.4" para obtener instrucciones para hacer los controles sobre el cable d?
paciente, y contacto con nuestros técnicos de servicios si estd dafiado. La razén tltima
por culpa de plomo es el problema de la unidad debido a un fallo en la comunicacién de
la sefial. Si estd seguro de excluir otras causas para este problema, por favor no dude en
ponerse en contacto con nuestros técnicos de servicio.

8.2. Fallo en la impresora

En caso de dicha circunstancia abra alguna apertura vertical de la traza impresa.
Siempre que ocurre una falla de la impresora, se requiere que limpie la impresora
térmica con algodén suave con alcohol. Si esta accioén no funciona, algunos emisores de
componente térmico probablemente estén dafiados. Si la impresion de huella es
borrosa, se requiere que usted haga lo siguiente. Abra la revista de papel. Ajuste el
tornillo situado debajo de la impresora que se muestra en la siguiente figura.

8.3. La falta de control en el Panel de control

En dicho caso la falta es probablemente causada por la mala continuidad entre el panel
y el teclado del médulo de control debido al transporte o vibraciones. Si una reconexioén
del panel de control para el modulo de control del teclado no funciona, es necesario
ponerse en contacto con un ingeniero de servicio.

8.4. Interferencia AC

Obvio temblor de trazado del ECG en el proceso de grabacidn debido a la interferencia
de AC como se muestra en la siguiente figura.

/3

Ing. GUILLERMO T BALLETBO
M.P. 22,485 311

DRECTAR TEoNICO

26



TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

“wfwfw&@xwmwwwmm A

b ugmm zw *%

2 3 % ; ! £

z

& o i % A -8 U iR
g‘\'wagdfw»i i s o N Mﬁwwﬁwd
et 3&%‘; o ‘z,‘;,ws,:x,; p it S

En caso de tal situacidn, es necesario hacer los siguientes controles.

Asegurese de que la unidad esté correctamente conectada a tierra segun las
instrucciones.

Compruebe que est¢ bien sujeta y conectada al electrodo del cable del paciente.
Verifique la limpieza del electrodo y la superficie corporal del paciente.

Asegurese que la cama de examen es de tierra. El paciente no debera estar en contacto
con las partes metélicas de la cama de examen. El paciente no debera estar en contacto
con nadie mas. No habréa grandes equipos eléctricos de potencia de trabajo cercanos. El
paciente se quitara tales cosas como el anillo, etc.

Por favor, utilice el filtro si sigue teniendo mencionadas interferencias.

8.5. EMG Interferencia irregulares temblor de ECG de seguimiento debido a la
interferencia de EMG es como se muestra en la siguiente figura.

Ing. GUILLERMO T. BALLETBO

fMAGE & K. L M.P. 22.486.311
DIRECTOR TECNICO

27



LIMMG

TECNOLOGIA EN IMAGENES MEDICAS

B s e

St T B N i

T SRR M
Lo

§

H

1

&% &
it i e e

i .
L TR e o, T
b i S

i E
SHES :

g QI

S e

. &%

il

-

# % ;‘ﬁ %

3

|

5 Lo % ] ;
o ; Meount 2 : jz #
FATHR . TN F o T T e f{ﬁ A o o

2

S N e Sl M)WWW\WMMs
. : : .

1 - e
£ w’w W b mwf Yl
5 i !

|

5

En caso de tal situacion, es necesario hacer los siguientes controles.

Asegurese de que la sala de examen es comoda para su analisis. Tranquilizar al paciente
de la irritacion o la excitacién. Asegurese de que la cama de examen serd de tamafio
adecuado. Nunca hable con el paciente ECG durante el seguimiento que se registra. Por
favor, utilice el filtro si sigue teniendo mencionadas interferencias.

8.6. De linea de base irregular movimiento de deriva de ECG de seguimiento debido a
la deriva linea de base es como se muestra en la siguiente figura.

-
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En caso de tal situacion, es necesario hacer los siguientes controles.

Compruebe la fijacion de electrodos y el rendimiento del cable.

Compruebe la conexion entre el cable del paciente y los electrodos.

Verifique la limpieza del electrodo y la superficie corporal del paciente.

Mantener al paciente por el movimiento o hiperventilacion.

Los electrodos usados no serdn tenidos en cuenta por otras nuevas en el examen del
paciente. Por favor, utilice el filtro si sigue teniendo mencionadas interferencias

Apéndice A: Material de envase y acompafiamiento

1 Accesorios
Configuracion completa para ECG-1200 de fabrica es la siguiente:

12 canales electrocardiograma (ECG-1200)

Lista de embalaje 1 unidad

Irollo de papel de impresion 210mmx30m

Irollo de cable

1pieza de energia

1pieza de cable de tierra.

l1pieza para la extremidad del electrodo en el pecho

—
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4 piezas de electrodos

6 sets de AC

2 piezas de fusibles

1 copia de seguridad de instrucciones ECG
1 botella de gel

2 Notas

Por favor, abra el paquete de acuerdo a los comentarios sobre la caja de embalaje de
acompafiamiento

Accesorios y documentos se efectuaran de acuerdo con la lista de embalaje antes de
empezar los controles de la unidad.

Siempre habré falta de coincidencia de los materiales de acompafiamiento, en la lista de
empaque, o un problema de unidad, Serd mejor que de inmediato se ponga en contacto
con nuestro servicio técnico a fin de garantizar el buen desempefio y la seguridad de
ECG-1200, que estan obligados a utilizar los accesorios suministrados por el fabricante.

Apéndice B: Informacion técnica
Especificaciones Técnicas 1

1.1 La Unidad

Plomo Standard 12 leads Modo de adquisién simultinemente 12 derivaciones
Impresion

Formato automatico / manual: 6 canales, 12 canales de valor neutro + conducir Ritmo
Modo de grabacién automatica de grabacién: Registro de acuerdo al formato de
impresion conjunto, el cambio automatico de medicion y la interpretacion de plomo
grabacién manual: Registro de acuerdo al formato de impresion establecer, cambiar
plomo Manual ninguna medicion e interpretacion

medicion de parimetros tasa ventricular, intervalo PR, duracion del QRS, intervalo
QT / QTc, P/ QRS / T eje, amplitud del filtro AC RV5/SV1 , filtro 80 dB a 100 dB
(filtro de AC en uso) el circuito de J0.10 Corriente de fuga delQ 50M, Corriente de
fuga delQ 50M > p Impedancia entrada A 0,1 <emtrada actual Respuesta
3.2sFrequency constante 0,05 ~ 150HzNivel de ruido 0150V

Umbral p20<

Velocidad del papel 6.25,12.5,25, 50 mm /s

5% de sensibilidad 5,10,20,40mm/m V calibracién

voltaje lmV

entrada del circuito protector contra la desfibrilacién y circuito de ritmo aislado
Protector de entrada frente a desfibrilacién y el ritmo de la toma

Ing. GUKLERMO T. BALLETBO
PATRICIA LIMA ’ ¢ M P. 22.486.311
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1.2 La grabaciéon

Modo de grabacién impresion térmica
8 puntos / mm (vertical)
32 puntos / mm (horizontal, 25 mm / s)
Velocidad del papel 6.25,12.5,25, 50mm/s Tamafio del papel
210mmO30m/210mmI30m
1.3 Miscelineo

Cable del paciente DJ ECG-A.F01.001A

LCD Display Conc,hclones de funcionamiento, tiempo, frecuencia
cardiaca, el contraste de luz

Normas de seguridad IEC 601-1-1988; Class I, Type CF

Requerimientos AC: 100 ~ 240V, 50Hz/60Hz; 60VA
Bateria: bateria recargable sellada,
14.4V, 1800mAh

Especificaciones del AC time lag:  2-5x20mm

fusible

T1.25A/250V(220V)

DC time lag: T3.5A/250V
2 Medidas
Dimension: 400mmx325mmx84.5mm
Peso: SKgs

3 Condiciones Ambientales

Transporte de temperatura: -40°C +55°CHumedad relativa: 25% ~ 95% Presion
atmosférica: 700 hPa ~ 1060

Temperatura de almacenamiento: -10°C ~ +40°C Humedad relativa: 25% ~ 80%
Presion atmosférica: 700 hPa ~ 1060 hPa

Temperatura de la operacion: +5°C ~ +40°C Humedad relativa: 25% ~ 80% Presién

atmosférica: 700 hPa ~ 1060hPa

4 Terminales de CRO y EXT (personalizada)
EXT Impedancia de salida: 2100kQ Sensibilidad 10mm/V05% Rango de entrada de
voltaje: 2.5V

CRO Impedancia de salida: <1000 Sensibilidad: 0.5V/mV (10mm/mV) 5 % unico de

composicion
PATRICIA LIMA iig MERMO T BALLETBO
SOCIO GERENTE M.D 72486311 31
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Apéndice C

Aqui se enumeran a continuacion los detalles de diversas anomalias en el
electrocardiograma
Infarto de miocardio 1

Codigo Descripcién

Nro.

1113 No se puede descartar un infarto de miocardio anterior, probablemente de edad

1114 No se puede descartar un infarto de miocardio anterior, la edad indeterminada

1121 Posible infarto de miocardio anterior, posible aguda

1122 Posible infarto de miocardio anterior, posible aguda

1123 Posible infarto de miocardio anterior, probablemente de edad

1124 Posible infarto de miocardio anterior, la edad indeterminada

1131 Infarto de miocardio anterior, posible aguda

1132 Anterior infarto de miocardio, probablemente los ultimos

1133 Anterior infarto de miocardio, probablemente de edad

1134 Anterior infarto de miocardio, edad indeterminada

1213 No se puede descartar el infarto de miocardio anteroseptal, probablemente de
edad

1214 No se puede descartar el infarto de miocardio anteroseptal, , edad indeterminada

1221 Posible infarto de miocardio anteroseptal, aguda posible

1222 Posible infarto de miocardio anteroseptal, probablemente reciente.

1223 Posible infarto de miocardio anteroseptal, probablemente de edad

1224 Posible infarto de miocardio anteroseptal, edad indeterminada

1231 Infarto de miocardio anteroseptal, aguda posible

1232 Infarto de miocardio anteroseptal, probablemente reciente.

1233 Infarto de miocardio anteroseptal, probablemente de edad

1234 Infarto de miocardio anteroseptal, edad indeterminada

1313 No se puede descartar el infarto de miocardio anterolateral, probablemente de
edad

1314 No se puede descartar el infarto de miocardio anterolateral , edad indeterminada

1321 Posible infarto de miocardio anterolateral, aguda posible

1322 Posible infarto de miocardio anterolateral, probablemente reciente.

1323 Posible infarto de miocardio anterolateral,, probablemente de edad

1324 Posible infarto de miocardio anterolateral, edad indeterminada

1331 Infarto de miocardio anterolateral, aguda posible

1332 Infarto de miocardio anterolateral, probablemente reciente.

1333 Infarto de miocardio anterolateral,, probablemente de edad -

1334 Infarto de miocardio anterolateral, edad indeterminada

1413 No se puede descartar el infarto de miocardio septal, probablemente de edad

1414 No se puede descartar el infarto de miocardio septal , edad indeterminada

1421 Posible infarto de miocardio septal, aguda posible

1422 Posible infarto de miocardio septal, probablemente reciente.

/7 ,
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1423 Posible infarto de miocardio septal, probablemente de edad

1424 Posible infarto de miocardio septal, edad indeterminada

1431 Infarto Septal de miocardio, aguda posible

1432 Infarto Septal de miocardio, probablemente reciente.

1433 Infarto Septal de miocardio, probablemente de edad

1434 Infarto Septal de miocardio, edad indeterminada

1513 No se puede descartar el infarto de miocardio lateral, probablemente de edad
1514 No se puede descartar el infarto de miocardio lateral, edad indeterminada

1521 Posible infarto de miocardio lateral, aguda posible
1522 Posible infarto de miocardio lateral, probablemente reciente
1523 Posible infarto de miocardio lateral, probablemente de edad
1524 Posible infarto de miocardio lateral, la edad no determinada
1531 Lateral infarto de miocardio, aguda posible
1532 Lateral infarto de miocardio, probablemente reciente
1533 infarto lateral de miocardio, probablemente de edad
1534 infarto Lateral de miocardio, la edad no determinada
1613 No se puede descartar un infarto de miocardio inferior, probablemente de edad
1614 No se puede descartar un infarto de miocardio inferior, la edad no determinada
1621 Posible infarto de miocardio inferior, aguda posible
1622 Posible infarto de miocardio inferior, probablemente reciente
1623 Posible infarto de miocardio inferior, probablemente de edad
1624 Posible infarto de miocardio inferior, la edad no determinada
1631 Infarto de miocardio inferior, aguda posible
1632 Infarto de miocardio inferior, probablemente reciente
1633 Infarto de miocardio inferior, probablemente de edad
1634 Infarto de miocardio inferior, la edad no determinada

16132 No se puede descartar un infarto de miocardio inferior con extensioén posterior,
probablemente de eda

SURLERMOT BALLETBO 33
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16142 No se puede descartar un infarto de miocardio inferior con extensién posterior,
la edad no determinada
16212

Posible infarto de miocardio inferior con extension posterior, aguda posible

16222 Posible infarto de miocardio inferior con extension posterior, probablemente
reciente

16232 Posible infarto de miocardio inferior con extension posterior, probablemente de
edad

16242 Posible infarto de miocardio inferior con extensién posterior, la edad
no determinada

16312
Infarto de miocardio inferior con extension posterior, aguda posible

16322 Infarto de miocardio inferior con extension posterior, probablemente
reciente

16332 Infarto de miocardio inferior con extension posterior, probablemente
de edad

16342 Infarto de miocardio inferior con extensiéon posterior, la edad no
determinada

171 Onda Q anormal? [ Lat. ]

172 Onda Q anormal? [ Inf. ]

173 Onda Q anormal? [ Lat., Inf. ]
174 Onda Q anormal? [ Ant., Lat. ] 3
175 Onda Q anormal? [ Ant., Inf. ]

176 Onda Q anormal?

S0CIO GERENTE b -l
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2 Desviacion del eje

Cédigo | Descripcién
Nro.
21 Moderado desviacion del eje a la izquierda
22 Anormal desviacién del eje Izquierdo
23 Patron S1-S2-S3
24 Anormal desviacion del eje derecho
25 Desviacion del Eje Derecho
26 Indeterminado eje

3 Hipertrofia ventricular y auricular ampliacién

| Code No. | Description

311 Posible hipertrofia del ventriculo derecho

312 Hipertrofia ventricular derecha

313 Hipertrofia ventricular derecha, probabletﬁente repolarizacién anormal
321 Minimos criterios de voltaje de LVH

322 Posible hipertrofia ventricular izquierda

323 Moderado criterio de voltaje para LVH

324 Ciriterio de Voltaje criterios para LVH

325 hipertrofia ventricular izquierda, probablemente la repolarizacién anormal
331 Posible ampliacion de la auricula izquierda

332 La ampliacién de la auricula izquierda

341 Posible ampliacion de la auricula derecha

342 la ampliacion de la auricula derecha

5 ST-T Anormalidad

Cédigo | Descripcion
Nro.
51 alteracion del ST, isquemia subendocérdica posible
52 T anormalidad de onda, la isquemia subendocérdica posible

_ RMO T, BALLETBO 35
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53 Nonspecific T wave abnormality T anormalidad inespecifica de onda
54 ST depresion
55 elevacion del segmento ST inespecificos
561 Posible pericarditis aguda
562 En su forma aguda
571 elevacion del segmento ST, posible infarto agudo de miocardio
572 Alto de la onda T, hiperpotasemia posible
6 Defecto conducto AV
Codigo | Descripcion
Nro.
611 Posible bloqueo AV de tercer grado
621 Segundo grado de bloqueo AV, tipo Wenckebach Segundo Grado: Bloqueo
AV, Tipo Wenckebach
622 Segundo grado de bloqueo AV, Mobitz tipo II Segundo Grado: Bloqueo AV,
Tipo Mobitz II
623 En primer grado de bloqueo AV De primer Grado Bloqueo AV
631 Intervalo PR corto
641 Sindrome Tipo-A WPW
642 Sindrome Tipo-B WPW
643 Sindrome Atipico WPW
644 Intermitente sindrome de WPW
7 Defecto conducto intraventricular
Codigo | Descripcion
Nro.
711 Bloqueo de rama izquierda
712 bloqueo incompleto de rama izquierda
721 RVH bloqueo de rama derecha, ademas de posibles HVD
722 Bloqueo de rama derecha ‘
723 Incompleto bloqueo de rama derecha
724 RSR en V1/V2 plomo, de acuerdo con retrasar el derecho de conduccion
ventricular
731 Bloqueo fascicular anterior izquierdo
741 bloque inespecifico de la conduccion intraventricular
8 Arritmia
Codigo | Descripcion
Nro.
8002 Marca irregularidad en el ritmo
8110 ritmo sinusal
8102 itmie-sinusal

1 MAGE S.RL
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8108 Marca arritmia sinusal
8120 Taquicardia sinusal
8130 Bradicardia sinusal
8200 ritmo auricular

8210 fibrilacion auricular

82101 La fibrilacion auricular con respuesta ventricular rdpida

82102 | La fibrilacion auricular con respuesta ventricular lenta

82103 La fibrilacién auricular con conduccién aberrante o complejos ventriculares
prematuros

82108 | La fibrilacién auricular con respuesta ventricular répida con conduccion
aberrante

82109 La fibrilacién auricular con respuesta ventricular lenta con complejos
ventriculares prematuros

8220 taquicardia auricular

8250 El flater auricular

82503 El aleteo auricular con conduccién aberrante o complejos ventriculares

prematuros

82505 No se puede descartar el aleteo auricular

8300 ritmo de la union

8320 Taquicardia de la unién

8400 Ritmo Supraventricular

8420 Taquicardia supraventricular

8430 Bradicardia supraventricular

8470 a veces con complejos supraventriculares

8474 con un borrador lexes frecuentes supraventriculares

8475 Con frecuencia complejos supraventriculares prematuros en un patron de
bigeminismo

8500 Ritmo Ventricular

8520 Ventricular tachycardia

8570 a veces con los complejos ventriculares prematuros
8574 con frecuencia complejos ventriculares prematuras
8575 con frecuencia complejos ventriculares prematuros en un patron de bigeminismo
86006 Marcapasos eléctrico auricular
86007 Marcapasos ventricular eléctrico
8901 Indeterminado ritmo regular
8902 ritmo Indeterminado
8970 con ocasionales complejos ectépicos prematuros
8974 con frecuencia complejos ectdpicos prematuros
8975 con frecuencia complejos ectopicos prematuros en un patrén de bigeminismo
9 Otros
Codigo | Descripcion
Nro
911 De baja tension
912 Bajo voltaje en derivaciones de los miembros
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913 baja tension en el pecho

941 Largo del intervalo QT

942 Corto intervalo QT

971 Dextrocardia

972 Derivaciones de los miembros INVERTIDO
973 Abnormal QRS-T angle

974 En consecuencia con la enfermedad pulmonar
981 artefactos presentes
982 No se puede analizar, volver a grabar recomienda

10 Sentencia en general

Code No. | Description
1001 Anormal ECG
1002 Ritmia anormal ECG
1003 Borderline ECG
1004 Atypical ECG
1010 Normal ECG
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