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SLUZBY ZAKAZNIiKUM

Ptistroj Finometer je vyrabén firmou FMS, Finapres Medical Systems BV, jejiz sidlo je uvedeno nize.

Finometer a jeho pfislusenstvi jsou vyrobeny z vysoce kvalitnich materidld, a vyrob¢€ pfistroje byla
vénovana velka peclivost. Za svymi vyrobky si stojime a provedeme vSe, co je v naSich silach, abyste
byli jako zakaznik a uZzivatel pfistroje Finometer spokojeni.

Pokud pfistroje selze ve spravném fungovani, nebo pokud je potieba pomoci, servisu nebo rekalibrace,
spojte se prosim s:

FMS, Finapres Medical Systems BV
Simon Stevinweg 48
NL-6827 BT ARNHEM, The Netherlands

telefon: +31 26 3849080
fax: +31 26 3849081
e-mail: info@Finapres.com
web:  www.Finapres.com

Potiebujete-li piislusenstvi k Finometeru, jako napf. nahradni manZzety, nebo dalsi kopie této uzivatelské
ptirucky, spojte se prosim s:

Mr R Roelandt
Decavee 12,
B-1790 AFFLIGEM, Belgium

telefon: +32 53 685626
fax: +32 53 685636
e-mail: sales@Finapres.com

Finometer neobsahuje Zadné na misté opravitelné soucasti. Servis jakékoliv souc¢asti tohoto pfistroje
musi byt tedy provadén pouze firmou FMS. Neautorizované opravy nebo modifikace mohou porusit
shodu Finometeru s pozadavky Medical Device Directive 93/42/EEC.



ZARUKA

Na systém piistroje Finometer je poskytovana firmou FMS, Finapres Medical Systems BV, zaruka po
dobu jednoho roku po prodeji. Béhem této zarucni periody firma FMS, bez poplatku za laboratot nebou
soucasti, porusené soucasti vymeéni nebo opravi.

Tato zaruka se nevztahuje na nasledujici:

e Manzety na prst. Manzety na prst jsou opakované pouzitelné soucasti, které mohou byt za dodrzeni
spravné péce a manipulace ¢asto pouzivany po dobu nékolika let.

e Poplatky za pfepravu a pojisténi piepravy Finometeru firm¢ FMS.

e Defekty zplisobené opravami neautorizovanymi osobami, nebo pouzitim soucasti, které nebyly
dodany ani schvaleny firmou FMS.

e Periodicka ovétovani na zakladé pozadavku uzivatele.

e Poskozeni zplisobené nespravnou aplikaci, nespravnym uzitim nebo nedodrzenim pokynti uvadénych
v této uzivatelské ptirucce nebo v ostatnich doprovodnych dokumentech.

e Nepfedvidatelné udalosti, které ovlivni Finometer nebo jeho pfislusenstvi.



ODEPRENI ZARUKY

ODEPRENI{ ZARUK A JEJICH OMEZENI

FIRMA FMS NEPOSKYTUJE ZADNOU ZARUKU ANI VYJADRENI, AT UZ VYJADRENE NEBO
ODVOZENE, TYKAJICI SE PRISTROJE FINOMETER, JEHO KVALITY, PRODEJNOSTI, NEBO
VHODNOSTI PRO KONKRETNI UCEL. ZARIZENI JE POSKYTOVANO VE STANDARDNIM
STAVU, A ZARUKU NEMOHOU POSKYTNOUT ZADNE USTNI ANI PISEMNE INFORMACE
NEBO DOPORUCEN{ PODANA KTEROUKOLIV ZE STRAN NEBO JEJIMI ZAMESTNANCI, A
TOTO ROVNEZ NEMUZE NIJAK POZMENIT, ROZSIRIT ZARUKU, NEBO BYT JEJIM
DODATKEM.

FIRMA FMS NEBUDE ZODPOVEDNA ZA ZADNE PRIME, NEPRIME, NESTASTNE NEBO
NASLEDNE POSTIZEN{, ANI ZA ZTRATU PROFITU NEBO POSKOZENI PERSONALU CI
MAJETKU, VYPLYVAJICI Z LICENCNICH NEBO JEJICH UPLATNENI.

V ZADNEM PRIPADE NEPRESAHNE ODPOVEDNOST FIRMY FMS, FINAPRES MEDICAL
SYSTEMS BV, PRODEJNI CENU VYROBKU.

Informace v tomto dokumentu podléhaji zménam bez upozornéni a nepiedstavuji zavazky na stran¢ firmy
FMS, Finapres Medical Systems BV.

Software Beatscope podléha licenénim podminkam. Software mulze byt pouZivan pouze ve shodé s
témito podminkami. Beatscope obsahuje program propojeni Finometeru a osobniho pocitace: Finolink,
ktery muze byt rovnéz pouzit jako samostatny program, a ktery miize byt kopirovan do kazdého osobniho
pocitace s Windows a tam spustén. Finolink natahuje pakety dat (komprimované soubory), tyto soubory
dekomprimuje, a umoziuje omezené dalkové ovladani Finometeru.

BeatScope, Finolink, Finometer, Modelflow, a Portapres jsou chranénymi obchodnim znackami firmy
FMS, Finapres Medical Systems BV. Finapres je chranénou obchodni znackou firmy Ohmeda
Monitoring Systems.

Zadna &ast této publikace nemiize byt reprodukovéana, pienasena, piepisovana, ukladana v systému
ziskavani, ani piekladana do Zadného jazyka zadnym zptisobem ani prostiedky, za zadnym Géelem jinym
nez pouziti prouze pro prodavajici personal pouze po pfedchozim pisemném souhlasu firmy FMS,
Finapres Medical Systems BV.



VAZENY UZIVATELI FINOMETERU

Obrazek 1. Novy operator Finometeru studuje interakce tlacitek a obrazovky.

Tento navod byl napsan, aby Vam usnadnil provadéni méfeni s Finometerem. Na jeho uvodnim
zobrazeni a tfech zabudovanych nastrojich by se mohlo zdat, Ze je ucebni ktivka pfili§ strma. Doufame,
ze zjistite, ze to neni pravda, stejné jako mlady jedinec na Obrazku 1.

Uvodni obrazovka (viz Kapitola 5) se objevi po zapnuti dodavky piivodu elektrické energie do piistroje.
Je super pfistrojem, nebot’ umoznuje zahajeni kazdého ze tfi nastroji-moznosti Finometeru. Jako dalsi
moznosti mizete vydat jednu nebo dvé analogové kalibracni viny-kiivky, nebo si mizete prohlédnout
sérii obrazovek napovédy a pokynti pro pripeviiovani manzet, aplikaci senzor korekce hydrostatické
vySky prstu, a dalSich ¢innosti. Nastroj nebo pfislusnou Cinnost zahajite dvojitym (dvakrat) stisknutim
odopovidajiciho tlacitka.

Finometer-research (viz Kapitola 6) je pfistroj pro méfeni arteridlniho tlaku na prstu s moznosti
konfigurovani a mnoha moznostmi. Byl zakladné konstruovan jako neinvazivni hemodynamicky monitor
pro zkoumani, ktery zobrazuje arterialni tlak, frekvenci a pritok. Ma dalkové ovladatelné funkce:
zahajeni/zastaveni meéfeni, aktivaci/ukonCeni Physiocal, a zahajeni/zastaveni return-to-flow kalibrace.
Bude ukladat rovnéz externé dodané znacky. Ma tii vstupy externich analogovych signalt, a mize byt
spustén dokonce s externi tlakovou vinou-k#ivkou, bez zahajeni tlaku na prstu.

Finometer-clinique (viz Kapitola 8) je pfistroj pro meéfeni arteridlniho tlaku na prstu s fixnim
zobrazenim tlaku a srdeéni frekvence, jeho ¢innost je omezena poétem funkénich klaves. Byl zakladné
konstruovan pro klinické monitorovani tlaku na prstu. Nema moznost dalkového ovladani a nevzorkuje
ani neuklada externi analogové signaly. Vytvaii ovsem soubory stejné jako Finometer-research, a off-line
vyhodnocovani a zkoumani dat neni nikterak omezeno.

Finometer-classico (viz Kapitola 9) je pfistroj pro ovladani nafukovani/vyfukovani pazni manzety a
oznacovani Korotkoffovy faze. Rychlosti nafukovani a vyfukovani jsou nastavitelné. Ve spojeni se
stetoskopem usnadiiuje auskultacni méfeni krevniho tlaku a ve spojeni se znaCkami Korotkoffovych fazi
je vydan plny zaznam kazdého métenti.

Opusténi nastroje-moznosti je soucasné stisknuti dvou tlacitek na ¢elnim panelu (<<« a —>—), coz Vas
vrati na uvodni obrazovku.



Doporuceni pro precteni navodu je nasledujici: jako prvni si prectéte Kapitolu 1 s varovanimi a
bezpecnostnimi opatienimi. Nasledné prejdéte ke Kapitole 2 a zkuste postup podle ni. Tato kapitola
popisuje postupné krok za krokem provadéni prvniho méfeni tlaku krve na prstu. Brzy poté se stane
naloZeni manzety na prst a vlozeni udaji o pacientovi rutinnim, a zahdjeni méfeni je ¢innost pouze
jednoho tlacitka.

Pokud najdete cokoliv, co podle Vas v této uzivatelské pfirucce chybi (je to jeji prvni verze), spojte se
prosim s nami, jelikoz mtizeme byt schopni chybéjici informace poskytnout.



VAZENY UZIVATELI INTERAKTIVNiI PRIRUCKY

I I Dear Interactive Guide user

The Internctive Finometer User's Guide has been di-
signed to easily find a topic of interest and to follow
its information trail.

Interactive User's Guide screen layout. The
page layout consists of two parts: At the left there
is a coloved control colimnn with often o stamp size
picture at the top and a set of browse buttons be-
low. At the right there is a text page with an ocea-
sional embedded figure or table or animated eartoon
(section 4.2). In o text page Mue colored items are
clickable to reach an associated topic. In the table of

i everything is clickable. Return to where
you came from by clicking the

Figures. Click on the stamp sized picture upper
left to display it in full size. Click again and the
reappears. Or use the
buttons.

Paging. Jump to a page hy elicking the m
lmtl.nu mui typi 1§ your page numnber. Further use

andl [next page buttons.

to the varions instruments or user (interfaces 3.1)
present in Llu- Finometer device. Jump to it by click-
ing the  button. The table of contents is
followed by a list of fignres and o list of tables, There
is no special button to jump to these two lists directly.

Glossary. The glossary is one of the appendices and
explaing terms used in connection with Finometer
and finger blood pressure measurement. The terms
are listed in the index under “Glossary™

Index. At the end of this Guide you find an al-
phabetical index of words of phirases. To cose search-
ing there are multiple entries with somewhat differing
terns so that vou may And:

Analog I/0

calibration waveforms
Calibration

signals

square wave

pressure wave
Start display

calibration signals

Semhlng A word or a phrase is found by t'lickiug
button wnl typing y

phra»r For its next ocenrrence click |8

. Acrobat cannot always find ligatures. Search for

ModelHow™ via “Model’.

all leading to the same page. Jump to the index by

clicking the lindex Lutton.

Close document. Click 4l
the Internctive User’s Guide but not render (Ac-
rabat 4.0 or higher). To elose the reader click the X
at the upper right, or type <A1t><Fd>.

Contents. The table of contents presents an
overview of sections principally ordered  according

Obrazek 2. Rozvrzeni a tlacitka interaktivni uzivatelské prirucky. Tla¢itka a modie zabarvené polozky s
moznosti kliknuti na né v textu (na tomto obrazku nejsou pfitomné) usnadiuji dosazeni koutli této
prirucky.

Interaktivni uzivatelska ptirucka pfistroje Finometer byla vytvorena tak, aby bylo mozno snadno vyhledat
predmét zajmu a sledovat fetézec informaci o ném.

Rozvrzeni obrazovky interaktivni uZivatelské prirucky. Rozvrzeni stranky se sklada ze dvou ¢asti: Na
levé strané¢ je zabarveny sloupce ovladani s casto malym obrazkem na vrcholu a nastavenim
prohledavacich tlacitek pod nim. Vpravo je textova strana s nékdy zabudovanym obrazkem nebo
tabulkou nebo animovanym obrazkem (viz oddil 4.2.). Na textové strané jsou modfe zabarvené polozky,
na néz lze kliknout, abyste se dostali ke s nimi spojené polozce. V tabulce obsahu ,,contents* 1ze kliknout
na cokoliv. Navrat o krok zpét se uskutecniuje pomoci kliknuti na tlacitko ,,go back™.

Obrazky. Kliknéte na zmenseny obrazek vlevo nahote, abyste jej zobrazili v plné velikosti. Kliknéte na
néj znovu, a opét se objevi textova strana. Nebo misto toho pouzijte tlacitka ukazani ,,show figure” a
skryti ,,hide figure® obrazku.

Strankovani. Na stranku piejdéte kliknutim na ,,page” a zadanim cisla stranky. MoZné je rovnéz
pouzivani tlacitek pfechodu na predchozi ,,previous page* nebo pfisti ,,next page* stranku.

Vyhledavani. Slovo nebo frazi mizete vyhledat kliknutim na tlacitko hledani textu ,search text” a
zadanim hledaného slova nebo fraze. Pro hledani dalsiho vyskytu kliknéte na ,;search again®. Acrobat
nemuze vzdy najit vazby. Proto napt. Modelflow hledejte pies ,,Model“.

Obsah. Tabulka obsahu podava prehled oddild, zakladné sefazenych podle rtiznych nastroji neboli
uzivatelskych rozhrani (viz oddil 3.4.), které jsou ve Finometeru pfitomné. Na obsah piejdéte kliknutim
na tlacitko ,,contents®. Tabulka obsahu je nasledovana seznamem obrazkii a seznamem tabulek. Tlacitko
pro ptimy piechod na tyto seznamy neexistuje.

Slovnicek. Slovnicek je jednou z pfiloh a vysvétluje terminy pouzivané ve spojeni s Finometerem a
méfenim krevniho tlaku na prstu. Terminy (polozky) jsou uvedeny v indexu pod polozkou ,,Glossary*.
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Index. Na konci originalniho anglického navodu miZzete najit abecedné sefazeny index slov a frazi (v
anglicting).

Uzavieni dokumentu. Kliknéte na ,,close document*, abyste interaktivni uzivatelskou ptirucku uzavreli,
ale neuzavfete tim program nacitani (Acrobat 4.0 nebo vyss$i). Pro zavieni programu naéitani kliknéte na
tlacitko ,,x* nahofe vpravo, nebo soucasné stisknéte klasickou kombinaci klaves ,,Alt™ + , F4%.
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1. POUZITi, VAROVANIi, BEZPECNOSTNi OPATRENI,
OCHRANNA MERENI

Tato kapitola zmifuje fadu dulezitych bezpecnostnich opatieni, ktera si prosim prostudujte pied
zahajenim prvniho méfeni pacienta. Uvedeny jsou situace, ve kterych, na zakladé Sirokych zkusenosti s
piistroji Finapres a Finometer, mize byt pfistroj pouzit, a situace, ve kterych by nemél byt uzit.
Pojednava o pfesnosti, ktera je omezena, a o bezpecnostnich opatienich, kterd byste méli dodrzet, aby
byla optimalizovana bezpec¢nost pacienta.

Kapitola obsahuje nasledujici oddily:

1.1. Kdy Finometer pouzit?
1.2. Kdy Finometer nepouzit?
1.3. Zabranéni poskozeni pacienta a personalu

1.1. KDY FINOMETER POUZIT?

Pouziti Finometeru pii potiebé¢ neinvazivniho hemodynamického monitorovani poskytuje témer
kompletni neinvazivni charakteristiku arterialniho ob&hu a variability jeho tlaku a pritoku od stahu ke
stahu, a riznych parametri odvozenych od té€chto neptetrzitych signali, jako jsou systolicky, diastolicky
a stfedni tlak, interval impulzu, srde¢ni frekvence, ejekéni Cas levé komory, tepovy objem, srdecni vydej,
systémova periferni rezistence, a vytvoreni indexu ¢as-napéti.

1.1.1. Neivazivnost

Finometer je neinvazivni zafizeni k méfeni krevniho tlaku na lidském prstu. Jelikoz je neinvazivni, je
pouziti spojeno s malym rizikem. Neinvazivni metody jsou obecn€ spojeny se snizenou piesnosti. U
ptistroje Finometer je tlakova vlna-kiivka brachialni arterie rekonstruovana tvarem a hodnotou viny-
kiivky. Za timto ucelem jsou pouzity patentované metody a algoritmy, které pouzivaji uréeni
systolického tlaku ,,return-to-flow* manzety na horni koncetiné, aby podstatné snizovaly nepfesnosti.
Rekonstrukeni postupy jsou plné automatizovany jako piednastavené nastaveni Finometeru, ackoliv toto
automatické prednastaveni muze byt rovnéz zruSeno. V praxi jsme prokazali, ze pfesnosti méfeni
krevniho tlaku z prstu po rekonstrukci jsou ve shodé s pozadavky AAMI (£5 +8 mmHg proti
intrabrachidlnim krevnim tlaktim). Uplatnéni Finometeru v klinické praxi se nezdd byt omezeno
nepiesnostmi ani rizikem pro pacienta.

1.1.2. Modelflow

Navic obsahuje Finometer patentovanou metodu Modelflow, aby za pouziti modelu nepfetrzité
odvozoval z tlaku na prstu srdecni vydej. Ve srovnani s peclivé provadénym termodilu¢nim srde¢nim
vydejem jsou odhady bias blizko nule, ale piesnost je omezena (na 20%), pokud byla kalibrace
provadéna jinou metodou. Pfi zménach u kontrol v procentech nebo srde¢niho vydeje v I/min po kalibraci
je metoda Modelflow (s 8% piesnosti) stejné piesna nebo jesté lepsi nez trojité ndhodné termodiluéni
odhady.

1.2. KDY FINOMETER NEPOUZIT?

Je-li potrebna 100% dostupnost arterialniho tlaku u nemocnych v kritickém stavu, u nichZ na tom zavisi
1écba, a jsou dostupné jiné prostredky, Finometer neni preferovan. U dvou studii jsme nalezli, Ze celkova
dostupnost Finapresu na opera¢nim sale b&hem koronarni by-passové operace® a Portapresu pii 24
hodinovém ambulantnim monitorovani'' byla stejnd jako dostupnost intraarterialnich linek. Prst je
distalnim mistem méfeni a hladka svalovina arterii a arteriol cirkulace ruky a prstu se miZe plné stahovat.
Extrémnim ptikladem je Raynaudiiv fenomen. Méteni byla zabudovéana do Finometeru, aby uzivatele na
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vyskyt téchto stavii upozornila. Pokud se neobjevuji tplné kontrakce, méteni tlaku na prstu neni dale
mozné, a nemuize byt rychle obnoveno.

1.3. ZABRANENIi POSKOZENi PACIENTA A PERSONALU

e Federalni zakony (U.S.A.) omezuji prodej tohoto zafizeni tak, ze mize byt prodano pouze Iékafi nebo
na jeho pokyn. Tento pfistroj je urcen pro pouziti vyskolenym zdravotnickym personalem.

e Fyziologické parametry poskytované timto piistrojem maji klinicky vyznam pouze tehdy, jsou-li
uréeny lékafem, a nemély by byt pouzity jako jediny prostfedek pro urceni diagnozy pacienta.

e 'V pfipad¢€ pouzivani piistroje v pfitomnosti hotlavych plyni a tekutin existuje riziko vybuchu.

e Ochrana proti vniknuti tekutin je omezena. Pokud dojde ke vniknuti tekutin, neaplikujte do pfistroje
elektrickou energiii, jelikoz by mohlo dojit k vnitinimu zkratu a nepfedpovéditelnym zevnim
elektrickym proudim.

e Pro pfipojeni ke zdroji energie vzdy pouzivejte uzemnény (stinény) 3-dratovy elektricky kabel a
konektor.

e Dusledn¢ postupujte podle pokyni, které jsou na pomocnych obrazovkach pfistroje Finometer.
Zejména vyber spravné velikosti manzety a spravné umistéeni manZety na prst jsou pro uspéch
zakladné diilezite.

e Manzety na prst nenasazujte kolem Spicky nebo u déti kolem zapésti. Presnost méfeni na Spicce
nebyla dokladovana. Nafouknutad mazeta na prst pfiloZzena na zapésti zpusobuje kongesci krve v
distalni cirkulaci ruky, coz miiZe zpisobit bolest a snizit distalni oxygenaci.

e Uprava nuly nebo nulovani viech zabudovanych tlakovych elektromechanickych méniét je
automatické, s vyjimkou tlakovych elektromechanickych ménict systému korekce vysky, u kterych
musi byt nulovani provedeno manualné (viz oddil 4.4.). Je na operatorovi, aby periodicky ovéroval
nuly a citlivosti elektromechanickych ménicd. Finometry opoustéji nas areal s peclivé kalibrovanymi
elektromechanickymi ménici. Thned po trasportu, a rovnéz po kazdém upadnuti nebo jiném poskozeni
piistroje, by mély byt ovéfeny nuly a kalibrace. Tato ovéfeni jsou rychle a snadno proveditelna (viz
oddil 7.1. a nasledujici oddily).

e Pro bezpe€nou a spravnou ¢innost a optimalni pfesnost uzivejte pouze manzety FMS a pouzivejte
pouze software pro natahovani dat schvaleny FMS, Finapres Medical Systems BV.

e Zevné vytvafené analogové signaly prichazejici z jinych pfistroji, jako jsou signaly respiratort a ekg
pfistrojii, mohou byt k Finometeru pfipojeny pro zdznam. Navic mize byt k vstupnimu/vystupnimu
portu Finometeru pfipojen systém osobniho pocitace pro natahovani signald a dat, a rovnéz pro
dalkové ovladani. Ptipojené pristroje musi spliiovat specifikace IEC (IEC 601 pro elektromechanické
piistroje nebo IEC 950 pro pfistroje zpracovavajici data). Konfigurace musi spliiovat standardy IEC
systému (IEC 601-1-1).

e Uplné specifikace Finometeru jsou uvedeny v Dodatku A.
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2. RYCHLE ZAHAJENI

Tato kapitola popisuje krok po kroku to, jak provést prvni méfeni s Finometerem, jak ziskat vysledny
soubor, a jak vzorkovat externi signaly béhem meéteni tlaku na prstu.

Obsahuje nasledujici oddily:

2.1. Ptiprava Finometeru

2.2. Prvni méfeni

2.3. Ptistup k souboru vysledkt
2.4. Vzorkovani externich signala
2.5. Externi nepom¢r a citlivost

2.6. Ulozeni a vyvolani konfigurace

2.1. PRIPRAVA FINOMETERU
|

Obriazek 2.1. Konektor ¢elniho koncového kabelu
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Obrazek 2.2. Analogova skiiiika vstupu/vystupu (I/0)

Pred zahajenim prvniho méfeni si prosim piectéte kapitolu 1. Poté postupujte nasledovné (Pokud nemate
bezprostredni zdjem, vynechejte vSechny kroky oznacené 1/0):

1.

2.

K zadni ¢asti Finometeru pfipojte zdrojovy kabel.
Zdrojovy kabel zastréte do uzemnéné sitové zastrcky stiidavého proudu.

Zapnéte Finometer, zapinac/vypinace je na zadni stran¢. Méli byste uvidét display, podobny tomu,
ktery je vyobrazen na pfedni strané obalu této uzivatelské ptirucky.

Sledujte vzkazy o chybach, které se mohou objevit nad obrazkem Finometeru na obrazovce (viz
Obrazek 5.2). Nevénujte pozornost Zadnym Sedé zabarvenym vzkaziim. Na obrazovce by nemél
byt zadny zluté nebo Cervené zabarveny vzkaz. Objevi-li se, spojte se s firmou FMS.

Vezméte celni koncovou skinku a kabel (Obrazek 2.3) a velky konektor zastréte piimo do zditky
na Finometeru vpiedu vlevo dole, viz horni panel Obrazku 2.2. Cervena te¢ka by méla byt nahote.
Konektor musi byt zaveden rovné a jemné, a musi byt pevné usazen. ZataZzenim za kabel se
pokuste konektor vytahnout. Toto by se nemélo podafit.

I/0. Vezméte analogovou vstupni/vystupni skiinku, a pfipojte ji k Finometeru na zadni strané.
Odpovidajici konektorova ¢ast Sasi je oznacena ,,Analog I/O*.

I/0. Na zahajovacim zobrazeni zahajte kalibraci signalu stisknutim tlacitka ,,Square Wave cal“
dvakrat (poprvé jej vyberete a druhym tisknutim aktivujete). Méli byste uvidét displej, ktery je
zobrazen na horni ¢asti obrazku 5.3.

I/O. Ptipojte osciloskop ke kazdému ze 4 konektor analogového vystupu BNC. Konektory jsou
spodnimi ¢tyfmi konektory na dolnim obrazku strany zobrazeni, jsou oznaceny od ,,output 1“ do
Lwoutput 4. Ovéite, Ze signal na obrazovce osciloskopu souhlasi s tim, ktery je na zahajovaci
obrazovce Finometeru.

Dvojitym stlacenim tlacitka , Finometer-clinique“ spustte tuto moznost. M¢lo byste uvidét
displej podobny tomu, ktery je zobrazen na Obrazku 8.2. Toto zah4ji kalibracni signal ¢tvercové
viny, ktery bude probihat az do zahajeni méteni.

Nyni je systém nastaven - pripraven. Je Cas obratit se k pacientovi.
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2.2. PRVNi MERENI

Obrizek 2.3. Celni konec (horni &ast) s vzadu piipojenou telefonni zditkou pro piijem elektrického
konektoru senzoru vysky a, oddélené, systém snimani vysky (dole). Kulata krabicka je referenénim
senzorem, ktery ma byt pfipevnén do urovneé srdce.

Nyni k pacientovi pfipojte dva senzorové systémy, manzetu na prst a hydrostaticky systém snimani vysky
(Pokud nemate bezprosttedni zajem, vynechejte v§echny kroky oznacené I/O):

1.

Pripevnéte celni koncovou skiiitku k ruce nebo zdpésti pacienta. Kabel by mél probihat pry¢
(vzdalen) od prsti a podél paze.

Vyberte spravnou velikost manzety na prst (viz Obrazek 4.2.).

Manzetu piipevnéte tak, jak je uvedeno na Obrazku 4.3. Uvédomte si, Ze manzety na prst maji
koénicky tvar. Pomoci lehkého zatazeni se pokuste manzetu z prstu odstranit. Toto by se nemélo
povést.

Pfipojte hydrostaticky systém snimani vysky, viz horni panel Obrazku 2.3. Elektricky konektor
systému zaved'te do zadni strany ¢elni koncové skiinky v telefonni ¢asti $asi, dolni panel Obrazku
2.3.

Vynulujte hydrostaticky systém snimani vysky. Postupujte podle pokynii na Obrazku 4.5.

Umistéte a pfipojte oba senzory vysky tak, jak je zndzornéno na Obrazku 4.5., senzor v kulaté
krabi¢ce do trovné srdce.

Na zobrazeni ,,Clinique” bude zvyraznéno tlac¢itko Gender. Tisknéte tlacitko T, dokud neni
zobrazeno spravné pohlavi.
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10.

11.

12.

13.

14.

Stisknéte jednou tlagitko —, aby bylo zvyraznéno tlacitko Age, potom tisknéte T nebo V¥, dokud
neni zobrazen spravny vek.

Stisknéte jednou tlacitko start/stop, abyste zahajili méteni. VSimnéte si, ze ovladaci tlacitka na
obrazovce zméni své barvy a rovnéz funkce.

Pokracujte v méfeni po nékolik minut, a opatrn¢ ménte vysku ruky. Byl-li systém korekce vysky
spravné piipojen a vynulovan, neméli byste pozorovat zadny ucinek. Neni-li pfipojen, na
zobrazené kiivce uvidite podstatnou zménu hodnoty.

I/0O. K analogovému vystupu 1 piipojte osciloskop. Méla by se zobrazit ktivka tlaku krve z prstu.

I/O. Na analogovém vystupu 2 by mél zobrazit signal korekce vysky, zda je systém pfipojen a
spravné vynulovan. Pomalu pohybujte rukou (méiite vysku) a sledujte zmény tirovné vysky.

Stisknéte jednou tlacitko start/stop, abyste méteni zastavili.
Soucasné stisknéte tlacitka «—<— a ——>, dokud se neobjevi vzkaz, vyzyvajici Vas k potvrzeni

opusténi nastroje ,,Clinique®. Abyste to potvrdili, stisknéte tlacitko start/stop. Vratite se na
zahajovaci obrazovku.

Nyni jste praveé tspésné ukoncili své prvni méfeni s pfistrojem Finometer.
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2.3. PRISTUP K SOUBORU VYSLEDKU

Finalirk [} serzion 0.7)

The Fineolink option select display.

* Finolink [8 verzion 0.7]

Commands Corbiguee  Tools  About

(C) 2000 TNO

Local files

= | CATamphFinoL ink',

File name Duwration
Firohnk. exe
FINOLINE.Jog

State: Idie /27101 42807 PM

The Finolink download control display.

Obrazek 2.4. Zobrazeni moznosti vybéru (nahote) a natahovani (dole) pomoci Finolink.
Nahote: Displej vybéru moznosti Finolink
Dole: Displej ovladani natahovani pomoci Finolink

Kazdé méfeni krevniho tlaku na prstu (Finometer-research nebo Finometer-clinique) automaticky vytvori
komprimovany soubor o velikosti 1kB za sekundu méfeni. Tento soubor je vnitiné ulozen ve Finometeru.

Finolink je popsan v uzivatelské pfirucce Beatscope. Abyste komprimovany soubor natahli:

1.  Vezméte tzv. ,,nulovy modem™ kabel, ktery je dodavan s Finometrem. Jakykoliv jiny takovy kabel
miZzete pouZzit rovnéz.

2. Pfipojte jej k Finometeru na zadni stran¢. Spravny konektor Sasi je oznacen ,,RS232%.
3. Druhy konec kabelu pfipojte k Vasemu osobnimu pocitaci. Pouzijte volny COM port. Obycejné
maji osobni pocitace dva COM porty. Finolink mtize byt konfigurovan pro pouziti s kterymkoliv

dostupnym portem.

4.  Finolink aktivujte dvojitym kliknutim na jeho ikonu. Je zobrazen displej Obrazku 2.4. (horni
panel).
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5. Vyberte tlacitko oznacené ,,Download” a kliknéte na né&j. Mél by se zobrazit druhy displej
Obrazku 2.4. (dolni panel).

6.  Kliknéte na ,,Configure”, potom na ,,Serial port, a zvolte vybrany COM port. Kliknéte na
HSelect .

7. Kliknéte na ,,Connect“ a Finolink zahdji natahovani adresaie soubort z pfistroje Finometer.
Pockejte, dokud se akce nedokongi.

8. Kliknéte na ,,Time®, abyste sefadili seznam podle Casu. Mozné je druhé kliknuti, abyste obratili
sled, a abyste méli nejaktualné;si (posledni) soubor nahofe.

9.  Kliknéte na horni soubor, tim jej vyberete.

10. Kliknéte na ,,Local files“, abyste vybrali cilovy adresaf.

I1.  Kliknéte na ,,<,,, abyste zah4jili pfenos souboru. Pockejte, dokud neni akce dokoncena.
12.  Opust'te Finolink.

Pravé vytvoreny soubor byl pfenesen do Vaseho osobniho pocitace do Vami zvoleného adresare. Nazev
souboru odpovida konvencim datumu/Casu, uvedenym v oddile 7.9., je vytvofen automaticky. Pomoci
Finolinku mize byt komprimovany soubor pfejmenovan pied pifenosem do osobniho pocitace, nebo i
nasledné, ale nemtize byt piejmenovan uvnité Finometeru, aby byla zajisténa co nejvétsi neporusenost
dat. Finolink mlize rovnéz rozbalit komprimovany soubor do blizSich nadpisi FAST systému, souborti
vysledkii a vzorkovacich souborti. Toto usnadiiuje pokracovani v uzivani VaSeho vlastniho softwaru
zpusobem, jakym jste zvykli jej uzivat.

2.4. VZORKOVANI EXTERNICH SIGNALU

Musi byt zajisténo srovnani mezi zdznamem tlaku z prstu a intraarteridlniho krevniho tlaku. Proto je
potieba oba signaly vzorkovat soucasné. Finometer zaznamenéava svou plethysmografickou vinu-kiivku v
kanalu 4, ale pro aktualni studii neni tento signal zajimavy. Pfipojte signal intraarterialniho krevniho
tlaku ke vstupu 4 analogové vstupni/vystupni skfinky. Nasledujicimi kroky jsou odpojeni
plethysmogramu od kanalu 4 a jeho zdména zvolenym externim signalem do vstupu 4 (Poznamka:
plethysmogram je vnitin¢ stale pfitomen a je stile vyhodnocovan, pouze neni ukladan do
komprimovaného souboru.):

1. Pokud jesté neni Finometer zapnut, zapnéte jej.

2. Ze zahajovaciho zobrazeni stisknéte dvakrat tladitko ,,Finometer-research, prvni stisknuti
polozku vybere, druhé ji aktivuje.

3. Stisknéte tlaciko ,,Configure®. Automaticky se zahaji ¢innost vzduchové pumpy pazni manzety,
toto pokracuje, dokud neni dosazeno tplného naraznikového tlaku

4. Tisknéte ¥, dokud neni zvyraznén oddil external signals.

5. Stisknéte <—, abyste se dostali ke sloupecku Channel-nr.

6. Tisknéte T nebo ¥, dokud neni zvyraznén kanal &islo 4.

7. Stisknéte <—, abyste se dostali ke sloupecku Source-mV.

8. Stisknéte ¥, abyste pro tento kanal vybrali external. Uvédomte si, 7e zobrazeni kanalu signalu

Mve v

tésné nad mériCem Source-mV se zméni na Ext 4. Zaroven je odstranéna kalibracni vina z
konektoru 4 BNC analogového vystupu, a je zaménéna za digitalizovany signal vstupu 4.

9. Ke vstupu 4 analogové vstupni/vystupni skiinky pfipojte Vas zdroj signalu, za dodrzeni stalého
pripojeni skiinky z predeslych vySetfeni, oddil 2.1. Zeleny napis na ¢erném pozadi Source-mV
meter indikuje napéti nactené z kanalu 4 (viz Obrazek 2.5.). Vstupni signal musi byt v rozsahu
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Adjusting its offset to zero.

Obrizek 2.5. Cteni externich signali na vstupu 4 analogového vstupniho/vystupniho
boxu (horni panel) a iprava jeho vychylky na nulu (dolni panel).
Nahofte: Nastaveni kanalu 4 pro externi vstup
Dole: Uprava jeho nepoméru na nulu
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2.5. EXTERNi NEPOMER A CITLIVOST
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Adjusted sensitivity downwards.

Obrazek 2.6. Uprava citlivosti (zde) kanalu 1 jejim snizenim.
Nahote: Citlivost kanalu 1 je prili§ velka
Dole: Snizeni citlivosti

Externi signaly nemuseji byt v souladu s vnitini standardni citlivosti Finometeru 10 mmHg/V a nepoméru
rovnému 0 V. Cesty k naprave jsou dvé. Oba zpisoby by mély byt provadény tak dlouho, dokud nebude
amplituda vstupniho signalu zlstavat v rozmezi +5 V. Prvni metoda je jednodu$si. Prosté piijméte
jakékoliv nepoméry a citlivosti, které zdroj externiho signalu ma, zaznamenejte kalibra¢ni signal, a
pouzijte zaznamenany signal k nasledné kalibraci ve Vasem vlastnim softwaru.

Druhym zptisobem je ponechat Finometer digitalné pfezpracovat vstupni signal ptizpisobenim nulového
nepoméru na 0V, a citlivosti na 100 mmHg/V, tedy na hodnoty pouzité ve Finometeru. V tomto piipadé
postupujte nasledovné:

1. Do konektoru vstupu 4 BNC aplikujte napéti, které odpovida tlaku 0 mmHg.

2. Jednou stisknéte <—, abyste doséhli sloupce Offset-mV.
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3. Tisknéte T nebo ¥, dokud nepieéte ,,Source-mV meter 0 (viz Obrazek 2.5.).

4. Potom do konektoru vstupu 4 BNC aplikujte zndmé napéti, napiiklad 1.033 V odpovidajici 100
mmHg v kanalu 1 (horni panel Obrazku 2.6.).
5. Jednou stisknéte <, abyste dosahli sloupce Sensitiv-%o.

6.  Tisknéte T nebo ¥, dokud mé&fi¢ mV (mV-meter) nepieéte 1000 mV (viz horni panel Obrazku
2.6.). Nasledné je citlivost snizena na 967%o0 nebo 0.967.

7. 'V piipadé obracené polarity vstupniho signalu s pozitivnimi tlaky vytvafejicimi negativni

napétové vychylky, zménte polaritu ve sloupci, ktery je nejvice vlevo, a opakujte Upravu
nepomeru a citlivosti.

2.6. ULOZENI A VYVOLANi KONFIGURACE
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Obrazek 2.7. UlozZeni konfigurace jako modré (Blue)

Po nastaveni externich kanali muzete chtit v pfipadé, Ze je nastaveni stabilni a bude pouZzivano casto, tuto
informaci ulozit (pro pozd€jsi nové vyvolani). Postupujte nasledovne:

1. Stisknéte tlac¢itko Configure.

2. Nekolikrat stisknéte ¥, abyste vybrali oddil miscellaneous.
3. Dvakrat stisknéte <—, abyste dosahli sloupce Save config.
4. Tisknéte ¥, abyste vybrali barvu konfigurace, napf. ,,Blue*.

5. Abyste tuto konfiguraci ulozili, stisknéte tlac¢itko Configure, jak doporucuji modré pokyny na obrazovce.
Konfigurace bude uloZena jako ,,Blue* na disku, a mtize byt kdykoliv obnovena.

Pokud budete chtit znovu ,,Blue* konfiguraci aktualizovat (vyvolat), postupujte nasledovné:

1. Stisknéte tlacitko Configure.
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2. Nekolikrt stisknéte ¥, abyste vybrali oddil miscellaneous.

3. Jednou stisknéte <, abyste dosahli sloupce Load config.

4. Tisknéte J, abyste vybrali barvu modré konfigurace (Blue)

5. Abyste tuto konfiguraci vyvolali, stisknéte tlacitko Configure.

Nyni jste ptipraveni pro jakékoliv dal§i zdznamy externiho tlaku méfeni tlaku na prstu v kanalu 4. Pro
zahajeni stisknéte tlacitko start/stop.
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3. UvVoD

Tento ivod podava vseobecny popis pfistroje Finometer s ohledem na pouzité metody - s literarnimi
odkazy, vlastnostmi, dostupnymi parametry odvozenymi z kiivek (vin) tlaku krve a prutoku, a bias a
presnost zakladnich parametrti: hodnot krevniho tlaku a srdec¢niho vydeje.

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

3.1. Co je Finometer?

3.2 Metodologie

3.3. Vlastnosti

3.4. UZivatelska rozhrani

3.5. Odvozené parametry (od stahu ke stahu)

3.6. Bias a presnost

3.1. CO JE FINOMETER?

Finometer, podobné jako Finapres™, je neinvazivni hemodynamicky kardiovaskularni monitor, zalozeny
na méfeni arterialniho tlaku na prstu. Je naslednikem TNO Finapres-model-5, ktery byl zakladem mnoha
metodologickych publikaci a modelti kosmickych letli, a Ohmeda Finapres 2300e, které jiz nejsou
dostupné.

Finometer ma vice moznosti neZ jeho predchidei, a mize byt pouzit jako neinvazivni hemodynamicky
monitor pro sledovani trendu mnoha arteridlnich hemodynamickych parametri. Pochopitelné je stile
mozné nasadit manzetu na prst a zahdjit mereni pomoci stisknuti tlacitka start/stop.

3.2. METODOLOGIE

Finometer je naslednikem popularniho pfistroje Finapres™, ktery byl po mnoho let prodavan firmou
Ohmeda. Zatimco Finapres znamenal méteni arterialniho tlaku na prstu, Finometer znamena Finapres s
bias a pfesnosti a sledovanim oproti intrabrachidlnimu arteridlnimu tlaku zlepSenym tak, ze dosahuje
pfesnosti intraarteridlniho brachialniho méfeni. Aby toho bylo dosazeno, Finometer obsahuje
metodologické pokroky, vyvinuté a publikované TNO v mnoholeté spolupraci s ,,Academic Medical
Center of the University of Amsterdam®, ,,the University of Florence Italy*, a ,,the Erasmus University of
Rotterdam®. Obsahuje rovnéz nékteré technologie vyvinuté pro zaznamnik ambulantniho monitorovani
krevniho tlaku z prstu Portapres. Ohledné literatury viz Dodatek E.

1. Kontinualni monitorovani vlny-kfivky arterialniho tlaku na prstu za pouziti metody ,,volume-
clamp* (Penidz'") a ,,Physiocal criteria® (Wesseling™), stejné jako u Finapres.

2. Rekonstrukce tlakové viny brachialni arterie a hodnoty tlaku z prstu pomoci generalizovaného
inverzniho modelovani viny-kiivky®’.

3. Automaticka individualni ,,Riva-Rocci® kalibrace hladin ,,return-to-flow* tlaku z pazni maniety.2

4. Monitorovéani tepového objemu a srde¢niho vydeje pomoci metody ,Modelflow modeling**,
simulace nelinearniho, samostatné se prizptisobujiciho, trojprvkového arteridlntho modelu s
vinou-ktivkou tlaku z prstu na vydej viny-kiivky aortalniho prutoku, podobné jako US Doppler
nebo EM flowmetrie.
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3.3. VLASTNOSTI

e Tfi nastroje zabudované do jednoho hardwarového prostiedi:
- Research rozhrani nabizejici zdznamy meéteni tlaku z prstu s flexibilnimi zobrazenimi a vSemi
moznostmi;
- Clinique rozhrani nabizejici zdznamy méfeni tlaku z prstu s fixnimi zobrazenimi a méné
moznostmi,
- Classico rozhrani nabizejici auskultacni meteni krevniho tlaku na pazi s pocitacem
ovladanym nafukovanim a vyfukovanim a tfemi typy nacitani.
e Tii velikosti manzety na prst, které jsou vhodné pro vétSinu pacientti nad 6 let véku.
e Nizkou citlivost na artefakty zplisobené pohybem.

e Automatickou hydrostatickou vyskovou korekei, kterda muze upravit tlaky na prstu na tiroven srdce.

e 26 cm (10 palci) diagonalni, jasné barevné TFT-LCD zobrazeni nabizejici excelentni uhel pohledu,
jasnost, vysokou viditelnost vin (kiivek), vybér zobrazeni trendt, a rozsahlé ¢iselné nacitani.

e Grafické stranky napovédy na obrazovce, které zobrazuji ¢innost pfedniho (Celniho) panelu, aplikaci
manzety, a hydrostatické snimani vysky.

e Dostupny on-line manual operatora pfimo na obrazovce.
e Tlacitko celniho panelu mark se znackami vkladanymi do datovych soubori pro snadnéjsi odkazy.

e 24hodinové vnitini ukladani vSech dostupnych zaznamenanych udaji pro nahrati do pfipojeného
osobniho pocitace, s poskytnutym softwarem Finolink.

e On-line ptenos aktualnich udaju dat prostfednictvim Finolink.

e Vzdalené ovladani dilezitych funkci moznosti Finometer-research pomoci Finolink.
e Vzorkovani (o 200 Hz) maximalné Ctyf externich vstupd analogovych signali.

e Ctyfi vystupy analogovych signali.

e Ctvrecova vina a signaly kalibrace tlakové viny-kfivky dostupné na étyfech vystupech analogovych
signal.

e Zobrazeni nastavitelna v medicinskych jednotkdch (mmHg) a SI jednotkach (pascal).

e Po konfigurovani mize byt konfigurace ulozena pro snadnéjsi vyvolani (obnoveni).

e Riva-Rocci manzeta na pazi s automatickym rychlym nafukovanim a pomalym linearnim
vyfukovanim a ,,return-to-flow* systolickym tlakem detekovanym manzetou na prstu, ktera je distalné
od manzety na pazi, s hodnotou systolického tlaku pouzivanou ke kalibraci tlaku na prstu.

e Kalibrovana rekonstrukce brachialni arterie z viny-kfivky arterialniho tlaku na prstu.

e Nepfetrzité pocitany srde¢ni vydej z arterialniho tlaku simulovanim nelinearniho, samostatné se
ptizpusobujiciho modelu lidské arterialni cirkulace.

e Je ukladano ¢trnact ,,0d stahu ke stahu“ odvozenych parametrl spocitanych z tlaku a modelovanych
vin (kiivek) prutoku, a tyto jsou dostupné pro pozorovani trendu.

e Uzivatelska pfirucka, dostupna jako ti§téna i v interaktivni forme.

o Flexibilni dodate¢né zpracovani za pouziti softwarového balicku Beat-Scope.
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3.4. UZIVATELSKA ROZHRANI

== Finometer-research is a finger arterial
pressure device with all the options,
configurability, help texts, and calibrations
available via a Tab-card metaphore.

Finometer-clinique has almost no options,
has fixed displays, however, generates the
same data output file as research version
does.

Finometer-classico is an automatic
Riva-Rocci cuff inflate and deflate system
with on screen simulated mercury column
and normal, or random zero, or blinded
reacdout with markers.

Obrazek 3.1. Tti uzivatelska rozhrani. Horni dvé jsou pfistroje pro méfeni tlaku na prstu, spodni
rozhrani je Riva-Rocci/Korotkoff pfistroj.
Nahote: Finometer-research je pfistroj pro méfeni tlaku na prstu se v§emi moznostmi, konfiguracemi,
texty napovédy, a kalibracemi dostupnymi pomoci stitkd.
Uprostied: Finometer-clinique nema v podstaté zadné moznosti, ma fixni zobrazeni, ovSem vytvari stejné
vystupni datové soubory jako verze reserach.
Dole: Finometer-classico je automaticky Riva-Rocci systém s nafukovanim a vyfukovanim manzety, s na
obrazovce simulovanym rtutfovym sloupcem, a s normalnim nacitdnim, nebo nac¢itanim randomiované
nuly, nebo zaslepenym nacitanim se znackami.

U pristroje Finometer jsou pomoci jednoduchého vybéru dotykovymi klavesami dostupna tii uzivatelska
rozhrani. Tato uzivatelska rozhrani konfiguruji zobrazeni pro pouziti uzivatelem.

1.  Moznost Finometer-research nabizi Uplné programovani zobrazeni, sklada se ze tfi predem
naprogramovanych konfiguraci (plné vybaveny Finometer, ptivodni Finapres, podiizeny monitor
pouzivajici externé dodané analogové tlakové viny-kiivky) a dvé uzivatelem programovatelné
konfigurace. Konfigurace jsou barevné kodovany.

2. Moznost Finometer-clinique s fixnimi zobrazenimi a omezenymi funkcemi a velmi snadnou
¢innosti.
3. Moznost Finometer-classico poskytujici Riva-Rocci piistroj pro auskultacni meéfeni tlaku s

automatickym rychlym nafukovanim a fizenym linearnim vyfukovanim manzety na pazi.
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3.5. ODVOZENE PARAMETRY (OD STAHU KE STAHU)
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Obrazek 3.2. Nekteré parametry odvozené od aktualniho tlaku a simulovanych pratokovych vin-kiivek,
casované na pocatku okamziku tepu.

Prednastaveno je zpracovani tlakové viny-kiivky dvéma automatickymi generalizovanymi postupy. Tyto
postupy rekonstruuji tlak brachialni arterie (reBAP) z tlaku na prstu (FinAP):

1. generalizované filtrovani viny-k¥ivky z prstu na vinu-kiivku brachialni’, a
2. generalizovana korekce urovné (hladiny)’.

Navic mtze byt pomoci ,return-to-flow* méfeni systolického tlaku provedena automaticky uprava

hodnoty u jednotlivého pacienta, nazyvana ,kalibrace. Po této kalibraci jsou ziskavany vysoce piesné

hodnoty krevniho tlaku.

Piedvoleno je, Ze z rekonstruované vlny-kiivky brachialni arterie jsou odvozovany néasledujici
paremetry:

e SYS - systolicky tlak jako maximalni tlak béhem arterialni systoly,
e DIA - diastolicky tlak jako minimalni tlak tésn¢ pted aktualni tepovou vinou,

e MAP - stfedni arterialni tlak jako skute¢né integrovany stfedni tlak mezi aktudlni a dalsi tepovou
vinou,

e IBI - interval impulzu jako doba mezi aktualni a dalsi tepovou vinou,
e HR - frekvence impulzu, odvozena z intervalu impulzu,

e LVET - doba (Cas) ejekce (vypuzovani) levé komory jako doba mezi aktualni tepovou vlnou a
dikrotickym zafezem,

e SV - tepovy objem jako skutecné¢ integrovany prumér simulované viny-kiivky pratoku mezi akualni
tepovou vinou a dikrotickym zafezem,

e CO - srdecni vydej jako produkt (nasobek) tepového objemu a srde¢ni frekvence,

e TPR - celkova (totalni) systémové periferni rezistence jako pomér stfedniho arteridlniho tlaku a
srde¢niho vydeje, za ptedpokladu nulového Zzilniho tlaku (v pravé sini),

e D/SPTI - Casovy index poméru diastolického a systolického tlaku jako index dodavky a potieby
srde¢ni oxygenace, vzdy pocitany z rekonstruované aortalni tlakové viny-kiivky,

e PSxHR - index Casu-napéti (frekvenéné tlakovy produkt) jako index potfeby srdeéni oxygenace,
pocitany jako produkt systolického tlaku a tepové frekvence,

e dp/dt - maximalni strmost aktualni tepové viny, vzdy pocitana na viné-kfivce tlaku z prstu,
e Zao - charakteristicka impedance ascendentni aorty pii aktualnim diastolickém tlaku,

e Cwk - celkova arterialni compliance pii aktualnim diastolickém tlaku.
28



a. Je-li zrusen vybér moznosti piedvolené rekonstrukce , jsou vSechny parametry kromé dvou (D/SPTI a dp/dt)
ziskavany ptimo z arterialniho tlaku z prstu. Return-to-flow kalibrace je poté nemozna. Tepovy objem a srde¢ni
vydej nejsou ovlivnény.

3.6. BIAS A PRESNOST

Bias je stfedni (primérny) rozdil mezi pary hodnot ziskanymi dvéma rozdilnymi metodami mefeni
parametru; presnost je standardni odchylka rozdild.

3.6.1. Arterialni tlak

Arterialni tlak z prstu (FinAP) znazorniuje deformaci viny-kiivky a poklesy tlaku ve srovnani s tlakem
brachialni arterie (BAP), vedouci k bias a nepfesnosti. Ve srovnani s tlakem intrabrachialni arterie jsou
bias a pfesnost nasledujici:

Tabulka 3.1. Rozdily (v mmHg) mezi FinAP a BAP.

Uroveii (hodnota) bias presnost
systolicka +1 (11)
diastolicka -8 ®)
sttedni -10 (7

Cisla se mezi jednotlivymi studiemi lii, ale jedna studie uvadi ziejmé vérohodné vysledky.'

Po rekonstrukei viny-kiivky a Riva-Rocci return-to-flow kalibraci jsou vysledky rekonstruovaného tlaku
brachialni arterie (re-BAP) s niz§imi chybami:

Tabulka 3.2. Rozdily (v mmHg) mezi re-BAP a BAP.

Uroveii (hodnota) bias presnost
systolicka +4 @)
diastolicka +1 %)
stiedni +1 (5)

Tyto vysledky splituji AAMI specifikace', které pozaduji, aby byla bias mensi nez 5 mmHg a piesnost
lepsi nez 8 mmHg. TakZe, rekonstrukce viny-kiivky snizuje nepiesnost tlaku z prstu.”

Nemame shromdzdény zadné udaje podle BHS protokolu ve srovnani s trovnémi (hodnotami)
auskultacniho méfeni tlaku na pazi Riva-Rocci/Korotkoff. Jelikoz se auskultacni tlaky systematicky lisi
od intrabrachidlnich hodnot (cil nasi rekonstrukce), nemizeme predpokladat, Ze hodnoty
rekonstruovaného tlaku brachidlni arterie dosahnou velmi blizko BHS auskulta¢nich kritérii.

3.6.2. Srdecni vydej

Metoda Modelflow, pouzivana na operacnich salech s arteridlnim intraradidlnim tlakem, ma bias +0.3
1/min a 20% piesnost ve srovnani s termodilu¢nim srde¢nim vydejem. Nemiize tedy nahradit termodiluci
pfi monitorovani absolutnich hodnot srde¢niho vydeje. Po kalibraci je jeji bias nula a piesnost je 8%."
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Tabulka 3.3. Rozdily (v I/min) mezi metodou Modelflow a termodilu¢nim srde¢nim vydejem

bias presnost
metoda jako takova +0.3 (1.0)
po kalibraci -0.1 (0.5)

Takze pii sledovani procentudlnich zmén mize nahradit trojité¢ randomizovanou termodiluci nebo jinou
souCasn¢ uzivanou klinickou metodu. Navic pfi pouziti neinvazivniho tlaku z prstu namisto
intraradialniho nebo intrabrachialniho tlaku se nevyskytlo snizeni pfesnosti sledovani modelem
Modelflow.’

30



4. NAPOVEDA

E Etart (C) 282,358 FMS

Obrizek 4.1. Uvodni displej: dvé zékladni myslenky Finometeru

Z uvodniho zobrazeni jsou dostupna celostrankova zobrazeni napovédy. Stisknéte dvakrat nabizené
tlagitko Help slides, potom opakované tisknéte 1, abyste vidéli stranky napovédy v nasledujicim poradi:

1.  obrazek urCovani velikosti manzety (oddil 4.1) ukazuje, jak vybrat spravnou velikost manzety na
prst;
2. obrazek umistovani manzety na prst (oddil 4.2) ukazuje spravny zplsob nasazeni manzety FMS

na prst, plus tfi zptisoby nespravného nasazeni;

3. obrazek sniméni vySky (oddil 4.4) ukazuje dva jednoduché kroky ke spravnému vynulovani
systému, a ukazuje spravné umisténi senzoru;

4. obrazek ¢elniho panelu (oddil 4.5) vysvétluje funkci tlacitek ovladani Finometeru;

5. obrazek korekce (oddil 4.6) ukazuje metody inverzniho modelovani z prstu na brachialni pomoci
generalizovanych filtrti a vyrovnani korekce;

6.  obrazek kalibrace (oddil 4.7) ukazuje Gcinek systolické kalibrace ,,return-to-flow* u jednotlivého
pacienta na snizeni bias a zvySeni pfesnosti;

7.  obrazek dostupného softwaru (oddil 4.8) vysvétluje v kratkosti, ktera zafizeni mohou byt vybrana,
aby byla s Finometerem pouzita.

Uvodni obrazovka (Obrazek 4.1) uctiva dva prikopniky méfeni krevniho tlaku: Landoise, ktery jako
prvni prokazal dulezitost pfitomnosti pulzacni slozky krevniho tlaku, ktera byla piedeslymi metodami
maskovéana pomalu reagujici instrumentaci, a Riva-Rocci, ktery vymyslel metodu manzety na pazi, ktera
je tak jednoducha a presnd. Myslenky pfesného meéfeni pomoci manzety a spolehlivého zaznamu
pulzovani jsou v pfistroji Finometer obsazeny. Ohledné historickych poznamek uctivajicich profesora
Jana Petiaze'’, priikopnika servo-plethysmografického piistroje, ktery je kofenem Finapresu, Portapresu,
a nyni i Finometeru, viz praci Wesselinga.”
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Kapitola obsahuje nasledujici oddily:

Obrazek vybéru manzety a manipulace s manzetou

Obrazek nulovani senzoru vysky a jeho umisténi

Obrazek modelovani viny-ktivky a upravy hodnot

4.1.

4.2.  Obrazek nasazovani manzety

4.3.  Obtizné situace

4.4.

4.5.  Obrazek tla¢itek na ¢elnim panelu Finometeru
4.6.

4.7.  Obrazek kalibrace hodnot pomoci return-to-flow
4.8.  Obrazek vybéru pristrojii pro Finometer

4.1.

OBRAZEK VYBERU MANZETY A MANIPULACE S MANZETOU

CUFF SIZING

cuff too small

bladder
touch small  bladder
good friction ~ overiap
friction area
area

correct fit cuff too large

size fits mm

S - white 45 - 55
M - beige B - 685
L - blue 65 - 75

If in doubt choose smaller cuff

Manzeta na prst je snimacim organem Finometeru. Je v kontaktu s prstem pacienta, aby detekovala i
nejmensi zmény velikosti arterie prstu pfi vysoké rychlosti, a aby dynamicky kontrolovala tlak v manzet¢
pro zabranéni i sotva patrnym zménam arterialniho tlaku. S témito senzory manipulujte opatrné a

Obriazek 4.2. Vybér velikosti manzety.

Obrazky zleva: manzeta pfili§ malé - spravna velikost - manzeta prili§ velka.

Jste-1i na pochybach, vyberte mensi manzetu.

poskytnou Vam n¢kolik let uziteéného pouzivani.

Vybér spravné velikosti manzety je snadny, mtize-li byt zméfen obvod prstu v centimetrech. Tabulka
odkazuje na spravnou velikost. Muzete pouzit rovnéz indikace spravné velikosti, které jsou zobrazeny na

obrazku.
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Aby bylo zabranéno poskozeni manZzety na prst:

vyfukuje pfi nenasazené (neutazené¢) manzeté na prst.

pevného predmétu. Toto mize poskodit balonek manzety na prst.

Manzetu na prst z prstu neoddélavejte pred zastavenim méfeni a odpojenim vzduchové hadi¢ky od
celniho konce (frontend). Balonek se muze poskodit i v piipadé, ze se Finometer automaticky

Do manzety na prst neaplikujte vzduch, pokud neni nasazena (utaZena) kolem prstu nebo jiného

Manzety na prst nevyrovnavejte pomoci zahybani dovnitf nebo ven, jelikoz toto mize poskodit

elektrickd propojeni, propojeni materialti, a elektrické odstinéni. Manzety na prst jsou béhem vyroby
pfedem tvarovany kolem koénického vietena a nejlépe je ponechat jim jejich zaktiveny tvar.

¢ Poskozenou manzetu se nepokousejte opravovat, jelikoz to zdvazn¢ ovlivituje pfesnost méteni.

4.2. OBRAZEK NASAZOVANI MANZETY
;
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Obrazek 4.3. Umisténi manZety na prst

Ctyii zptisoby umisténi manZety na prst jsou znazornény na obrazku 4.3. T z téchto zptisobti (oznageny
ktizkem) jsou nespravné. Je dilezité, aby

e konicka manzeta odpovidala konickému prstu,

e oba kotniky na prstu byly pokryty stejné,

do manzety zabudovany plethysmograf ,,vidél“ dobie arterie prstu, a

mezi manzetou a prstem neziistaval volny prostor.
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Shde cuff around finger

o
-

Obrazek 4.4. Toto zah4ji v interaktivnim uZivatelském navodu klip umistovani manzety na prst.

V nasledujicim je podan navod k nasazeni, ktery se zda byt nejlepsi:

1.

2.

4.3.

Celni koncovou skiinku (box) pfipevnéte na zadni stranu ruky nebo zapésti.

Manzetu na prst umistéte zptisobem, ktery je znazornén na obrazku. Vétsinou je nejlépe nasadit
manzetu na ukazovacek, prostfednicek nebo prstenicek. Méfeni na palci jsou mozna, pouze pokud
je tvar palce vhodny.

Kabel a vzduchovou hadicku ved’te mezi dvéma prsty k celni koncové skiiiice.

Konektor kabelu zaved'te co nehloubéji do zditky ¢elni koncové skiinky (Cervené body na zdifce a
kabelu museji odpovidat).

Pevné zaved'te (vlozte) Luer ndsadku, pfipojenou ke vzduchové hadicce, abyste dosahli pevného
usazeni.

OBTIZNE SITUACE

Ziskavani hodnot tlaku z prstu mize byt obtizné tehdy, pokud se pacient neciti dobfe, pocituje studené
tahy, je nervozni, je prochlazeny, ma bolest, nebo je dehydratovan, nebo v lehké anestézii.

4.3.1. Studené prsty

U pacientli bez anestézie je Uspéch ziskani piijatelnych hodnot krevniho tlaku obyéejné mezi 95-100%
(0daje mezi studiemi se lisi). U zbyvajicich n¢kolika malo procent jsou nutna pridatna specialni méfeni.
Zde uvadime postupy, které mohou u té€chto pacientl vést k uspéchu:

1.

Vezméte ruku pacienta do své zahfaté ruky, promluvte s nim né€kolik povzbudivych slov,
vysvétlete mu funkci pfistroje.

Zkuste pravou (dominantni) ruku; je tendence k tomu, Ze je na prstu vyssi tlak.

Kolem ruky s manzetou omotejte tésné teply barevny ru¢nik. Ruku umistéte soucasné na zahtaty
polstatrek nebo gumovou ladhev naplnénou horkou vodou. Stejné tak nalozte s druhou rukou.

Zdvihnéte ruku nad urovein hlavy po dobu nejméné jedné minuty. Jedna minuta je Casova
konstanta pro relaxaci tonu hladké svaloviny artérii. Potom ruku dejte do Grovné srdce a zahajte
méteni.

Reknéte pacientovi, at’ vstane a natahne ruce. Nasledn& by mél provést silné horizontalni kruhové
pohyby s nataZzenyma rukama, nésledné rychlé pohyby rukama proti sob&. Toto ptivede krev do
rukou. Opakujte to n¢kolikrat.

Na krk nebo zada nechte proudit teply vzduch.
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7. Nechte pacienta obléct svetr bez rukavi a s odkrytymi zady.

8.  Vypnéte klimatizaci s podminkami ochlazovani vzduchu.

4.3.2. Skleroza artérie horni konéetiny

Arteriosklerotické platy subklavidlnich, brachidlnich a radidlnich artérii se nevyskytuji pfili§ casto,
dokonce ani u starSich pacientd. V pfipadech, kdy se zda byt tlak na prstu dumpovan nebo ma
neocekavané nizké systolické a diastolické hodnoty, nebo pokud systolicky kalibracni postup return-to-
flow vykazuje korekce hodnot vice jak +15 mmHg nad automatickou korekci hodnot, doporuduje se
zkusit aplikaci na druhé horni konéeting, a sledovat, zda se podminky zlepsi. Je-li kfivka tlaku z prstu
zédvazné¢ dumpovana, objevi se tésn¢ nad zobrazenim meéfeni tlaku pulzu vzkaz, ktery na tento stav
upozoriiuje.

4.3.3. Kostoklavikularni preruseni prutoku

Malo ¢asto se vyskytuje to, Ze u nékterych pacienti muze byt subklavidlni artérie stlaéena mezi zebra a
klicek. Vysledkem tohoto stlaceni je dumpovany pulz nebo Uplné uzaviena artérie bez pulzu, a v tomto
pfipadé neni mozno Finometer spustit. Pokud pacient uvadi Casté vyskyty znecitlivéni nebo pociti
mrtvéni v prstech, Casto to miize znamenat vyskyt tohoto stlaceni. Stav se da jednoduse objasnit pomoci
zmény pozice horni konéetiny a palpaci pulzu na zapésti.

4.3.4. Cyanotické konecky prstu

Pti pouziti manzety na prst byva casto po ne¢kolika minutach monitorovani viditelné cyanotické zabarveni
koneckt prstii. Pochopitelné se objevi zilni kongesce distalné od manzety na prstu a zilni krev viditelna v
plexech se projevi jako modré nebo rizové zabarveni kiize. RGzova barva je zndmkou vysokého stupné
arterializace zadrzené krve. Navic je nékterymi pacienty zmiflovana ztrata taktilniho ¢iti. Pfi odstranovani
manzety se vzdy objevi zarudnuti kize pod manzetou. VSechny fenomény zmiznou béhem nékolika
minut po ukonceni méfeni, coz svéd¢i pro to, Ze metoda mize byt tolerovana po velmi dlouhé periody
bez nasledného poskozeni. Nebylo sledovano zadné napadné zdufeni hrotu prstu, ani nebyly popsany
zadné dlouhodobé ucinky. UdrZovani prstii a ruky teplych béhem méteni zvySuje arterializaci Spicky
prstu, coz ma za nasledek zménu barvy Spicky prstu na riZzovou a snizeni frekvence vyskytu ztraty
taktilniho Citi.

Teorie tohoto je nasledujici: Artérie pod manzetou na prst jsou dynamicky podzatéZzovany a stény
artérii jsou zaplavovany stabilné ve svém nezatizeném (lehce men$im nez normalnim) prameéru.
Podzatizené artérie maji stale okolo 60% ze svého pivodniho rozepnutého priméru. Zily pod manzetou
jsou zkolabované a zamezuji toku Zilniho navratu. Spi¢ka prstu distdlné od manzety tedy obsahuje zasobu
nahromadéné krve v artériich, arteriolach, kapilarach, venulach a vénach, vse o arteridlnim tlaku. Béhem
systoly krev proudi pies oteviené artérie pod manZetou a plni distalni cirkulaci a zvySuje tlak. Jelikoz je
krev arterialni, ¢astecné osvézuje méstnavou zilni krev. V diastole ¢ast méstnavé zilni krve opousti
distalni Spicku prstu pies stale oteviené artérie retrogradnim smérem. Tento proces je tim vice
snadny, Ze dosahuje venozni krve v malych zilach pod kazi, Spi¢ka prstu je zabavena rtizové. Je-li vtok i
vytok zhorSen vzhledem k arteriolarnim konstrikcim, barva $pic¢ky prstu je modra. Relaxované arterioly
mohou byt viditelné casto béhem normalniho spanku.

Gravenstein, et al® popsal podstatny tlak kysliku v kapilarach, zbyvajici ve $picce prstu distalng od
manzety Finapress od 49 do 58 mmHg, ve srovnani s kolem 80 mmHg normalné, a saturaci dle pulzniho
oximeteru kolem 93% s velkou variabilitou. Vlozené pravidelné periody klidu 30 vtefin po kazdych 5
minutach béhem 30 minut monitorovani nezhorsily parcialni tlaky kysliku v kapilarach.
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4.4. OBRAZEK NULOVANi SENZORU VYSKY A JEHO UMISTENI

Height sensing

Height system nulling vdrostat teens I,';'_u_ :\

1 -Hold both sensors together 1-Place pillbox sensor =, :J‘

2-Press [mark] key at heart or mid-armcutt } — |
level —

2-Attach othet sensor A e
to finger cuff ! \
J-Stantmeagurement I'I

Obrazek 4.5. Nulovani systému korekce vysky a umisténi senzoru

Tlak krve je od Halese vztahovan k urovni srdce. Riva-Rocci manzeta na pazi je vzdy v tésné blizkosti
urovné srdce, ale manzeta na prstu ne. Proto je pro snimani umisténi prstu ve vztahu k srdci do systému
Finometer zabudovan systém korekce vysky. Tento systém ma senzor, ktery ma byt umistén do trovné
srdce, a druhy senzor na prstu. Vyska tekutého sloupce mezi senzory je méfena pomoci tlakového ménice
a je automaticky odecitana od tlaku na prstu. Umisténi senzoru a jeho nulovani vyzaduji urcitou
pozornost.

4.4.1. Nulovani

Normalni nulovani systému vysky je automatické z predeslé hodnoty. Toto nulovani je zakladné stabilni,
ale mize béhem cCasu vykazovat nékteré odchylky. Nejlépe je proto po vybéru a aktivovani vybrané
metody (Research nebo Clinique) vynulovani vysky zkontrolovat pred zahdjenim méreni. Postupujte
podle pokynti na obrazku napovédy. Navic je opétovné vynulovani potiebné v ptipadé, ze byla jednotka
korekce vysky odpojena a znovu pfipojena, nebo pokud je pfipojovana jind jednotka korekce vysky.
Operatora na tuto skute¢nost upozorni vzkaz na obrazovce. Viz vyli€eny postup.

4.4.2. Citlivost

Citlivost (zesileni) systému korekce vysky muze rovnéz vykazovat odchylky. Tento posun muize mit
ruzné pii¢iny a nemuze byt obecné upraven. Mize byt ovSem ovéien nasledujicim zptisobem.

1.  Z tvodniho zobrazeni Finometeru spustte pomoci dvojitého stisknuti tlacitka Finometer-
research moznost Finometer-research (tlacitko je tlacitkem nejvice vlievo pod displejem).

2. Jednou stisknéte tla¢itko Configure (tlacitko je tladitkem nejvice vpravo pod displejem); neni-li
,,Configure® zobrazeno, provadite méfeni bez moznosti ovéteni vysky.
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3. Stisknéte T nebo \|/, abyste vybrali ovéfeni ménice ,,transducer check*.

4. Stiskndte < a {, abyste vybrali vyku ,height“. Toto zobrazi displej relativni vysky ménice,
vyjadieny v cm.

5. Pokraéujte podle modrych pokyntl, zobrazenych na oznameni.

Jsou-1i senzory drzeny 100 cm od sebe vertikaln€ a je ukdzana vySka pouze 90 cm, systém ma 10%

chybu. Tento systém by mél byt vymenen. Pokud neni vyména mozna, je nejlepsim zpusobem udrzovat

sevienou ruku do 20 cm od trovné srdce. V tomto piipadé je hydrostaticky vyskovy rozdil, ktery neni

veétsi nez 20 cm, spojen u defektniho pfistroje s chybou mensi nez 2 cm (10% z 20 cm) vodniho sloupce
nebo 1.5 mmHg tlaku krve, coz je vétSinou pfijatelné.

4.5. OBRAZEK TLACITEK NA CELNiIM PANELU FINOMETERU
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Obrazek 4.6. Rozvrzeni ¢elniho panelu Finometeru a popis funkcei tladitek. ManZeta na pazi je
nafukovana ptes zditku oznacenou ,,i*. Tlak z manzety na pazi je sniman ptes zdirku ,,s*.

Finometer obsahuje tfi nastroje (moznosti) v jednom pfistroji (Research, Clinique, a Classico - viz oddil
3.4.). Moznost Clinique ma zjednodusené rozhrani bez stitkovych karti¢ek. Nize uvedené popisy se tedy
vztahuji k moznosti Clinique jen caste¢né. Moznosti Research a Classico ovSem Stitkové karticky pro
vybér moznosti, vkladani informaci o pacientovi a konfigurovano displeje maji. Funkce Stitkovych
karticek (Obrazek 4.6.) jsou nasledujici:

o tlacitka potvrzeni/vybéru té¢sné pod displejem provadeji skok na s nimi spojené stitkové karticky nebo
tlacitka na obrazovce,

o tlacitka dvojitych Sipek <—<« a —— umoziuji pohyb mezi Stitkovymi kartickami nebo tlacitky na
obrazovce,

o tlacitka Sipek <~ a — provadéji presun mezi sloupci Stitkové karticky, u moznosti Clinique tedy
nemaji zaddnou funkei,
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o tlacitka Sipek T a | provadgji piesun mezi zobrazenymi sekcemi nebo zménu zobrazené hodnoty,

o tlacitko mark umisti do souboru vysledkt a zobrazeni trendu znacku,

o tlacitko start/stop zahajuje nebo ukoncuje méfeni.

Tla¢itko mark slouzi rovné€z pro vynulovani systému korekce vysky, pokud neprobihd Zadné meéteni.

Doporucuje se ovSem, aby byla pouzivana u moznosti Research karti¢ka-stitek ,,Configure®, jelikoz tato
navic umoziuje ovéieni systému citlivosti (viz oddil 7.3.).

Specialni extrafunkce je aktivovana soucasnym stisknutim tladitek «—<«— a ——. Toto umozniuje opustit
aktualné nastavenou moznost a vratit se na uvodni obrazovku.

4.6. OBRAZEK MODELOVANIi VLNY-KRIVKY A UPRAVY HODNOT

Inverse modeling and level correction
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Gizdulich P, etal. Cardiovascular Research 33 (1997) 698-705

Obrazek 4.7. Funkce pfenosu (vlevo) a G¢inek korekce hladiny (vpravo)

Pulzace krevniho tlaku na prstu jsou o nékolik desitek milisekund opozdény oproti intrabrachialnim
pulzacim, jelikoz putuji dale. Navic jsou jejich hladiny (hodnoty) obecné nizsi, a vlny-kfivky jsou vice
deformované’. Pfi podrobnych studiich téchto deformaci se nam zdd, e to miZeme vysvétlit
generalizovanou ,,dopiednou (t.j. od paze k prstu)* pienosovou funkci nebo efektem linearniho filtru®.
Nepochybné jsou nizsi frekvence v brachidlnim pulzu, ty pod 2.5 Hz, zeslabeny a vyssi frekvence jsou
zesileny, zejména frekvence blizko 8 Hz. Toto je znazornéno na Obrazku 4.7., tenka kiivka na levém
panelu.

Ackoliv tato funkce pfenosu neni u kazdého stejnd, rozdily jsou tak malé, ze mize byt deformace
vysvétlena s malou chybou pomoci samostatné generalizované funkce pfenosu. Abychom korigovali
deformaci, vytvofili jsme ,,reverzni (t.j. od prstu k pazi)* neboli inverzni filtr s takovym tvarem, ze je
prirozena funkce dopfedného prenosu piesné kompenzovana. Tato odpovéd inverzniho filtru je
zobrazena na Obrazku 4.7. tlustou kfivkou. Klade diraz na nizs§i frekvence a ma anti-resonanci blizko 8
Hz.

38



Na Obrazku 4.7. (horni dva obrazky pravého panelu) jsou zobrazeny plvodni a vysledny inverzné
filtrovany tlakové pulzy na prstu. Zpozdéni tlaku na prstu jsme nekompenzovali. Po inverznim filtrovani
obou vin-kfivek jsou téméf identické ve tvaru, ale hodnoty tlaku nejsou kompenzovany dobte.

Takze jsme rovnéz studovali rozdily v hodnotach systolického, diastolického a stiedniho tlaku’. Ukazalo
se, ze tlak pulzu byl po inverznim filtrovani spravny v primeéru, ale vSechny tlakové hodnoty byly
vysoké. Za pouziti inverzné filtrovanych systolickych a diastolickych hodnot jsme nasledné vyvinuli
rovnici generalizované korekce hodnot, abychom rozdily hodnot pfiblizili nule v priiméru, ackoliv ne tak
presné individualng, a abychom lehce sniZili standardni odchylku rozdild’. Uginek generalizované
korekce hodnot na tlakové pulzy je znazornén na Obrazku 4.7., dolni obrazek pravého panelu. V tomto
ptipad¢ je korekce témét perfektni, ale vzdy tomu tak neni.

4.7. OBRAZEK KALIBRACE HODNOT POMOCi RETURN-TO-FLOW

Level calibration
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Bos WJW, etal. Circulation. 1996; 94: 1870-1875

Obrazek 4.8. Tlaky na prstu - FAP (panely vlevo) a rekonstruované brachialni tlaky - reBAP (panely
vpravo) srovnavané s tlaky intrabrachialni artérie - BAP.

Hodnota viny-kiivky tlaku na prstu po generalizované korekci statisticky neni nebo je hranicni s
pozadavky AAMI' (oddil 3.6.1.). Tato situace miize byt zlepsena provedenim individualni systolické
kalibrace manZety na paZi’. Za tito iGelem je nasazena paZni manZeta na ipsilateralni paZi, a tato je
automaticky nafukovéana a vyfukovana systémem pocitate podle pokynu operatora. Je-li tlak v pazni
manzet¢ suprasystolicky, na prstu nemohou byt snimany zadné pulzace. Prvni pulzace, ktera projde pod
pazni manzetou, signalizuje navrat pritoku (return to flow). Je snimana na prstu a detekovana softwarem.
V tomto okamziku je pfecten tlak z pazni manzety a hodnota rekonstruovaného brachialniho tlaku z
predchoziho oddilu je dale zménéna o individualni mnozstvi, ¢imz se podstatné zlepSuji bias i presnost
(viz oddily 3.6.1. 2 3.6.2.).

V soucasné dobé neni zcela jasné, zda a kdy je potieba tuto kalibraci opakovat, ackoliv jsou znamky
svédcici pro to, Ze inverzni filtrovani a generalizovana korekce hodnot upravuji zmény v ¢ase (hodnoty
tlaku na prstu vzhledem k hodnotam brachidlnim). Pokud by toto byla pravda za vSech podminek,
systolicka kalibrace return-to flow by nemusela byt opakovéana. V soucasnosti ov§em doporucujeme, aby
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byl postup kalibrace opakovan pii kazdé vétsi zmén¢ hemodynamiky.
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4.8. Obrazek vybéru pfistroji pro Finometer

* ; —~ Finometer-research is a finger arterial
__. pressure device with all the options,

.““. configurability, help texts, and calibrations
g = available via a Tab-card metaphore.
. "

Finometer-clinique has almost no options,
has fixed displays, however, generates the
same data output file as research version
does.

Finometer-classico is an automatic
Riva-Rocci cuff inflate and deflate system
with on screen simulated mercury column
and normal, or random zero, or blinded
reacdout with markers.

Obrazek 4.9. Moznost vybéru programii. Tii dotykové klavesy vybéru moznosti pfistroje Finometer.
Nahote: Finometer-research je pfistroj pro méfeni tlaku na prstu se vS§emi moznostmi, konfiguracemi,
texty napovédy, a kalibracemi dostupnymi pomoci stitkd.

Uprostied: Finometer-clinique nema v podstaté zadné moznosti, ma fixni zobrazeni, ovSem vytvari stejné
vystupni datové soubory jako verze reserach.

Dole: Finometer-classico je automaticky Riva-Rocci systém s nafukovanim a vyfukovanim manzety, s na
obrazovce simulovanym rtutovym sloupcem, a s normalnim nacitdnim, nebo nac¢itdnim randomizované
nuly, nebo zaslepenym nacitanim se znackami.

Dotykové klavesy na Givodni obrazovce umoziuji vybér jedné ze tii moznosti pouziti pomoci dvojitého
stisknuti odpovidajici klavesy (prvni stisknuti provede vybér a druhé stisknuti moznost-nastroj aktivuje).
Béhem cinnosti nékteré z moznosti se mizete na ivodni obrazovku vratit soucasnym stisknutim tlacitek
——a—o>o.

Probiha-1i méteni, pochopitelné jej nejdiive zastavte stisknutim tlacitka start/stop.

Odlisné vlastnosti (funkce) kazdé moznosti jsou strucné popsany na obrazovce (Obrazek 4.9.), a rovnéz v
oddile 3.4.
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5. UVODNi OBRAZOVKA

GC?) 2882, 358 FMS

Obrizek 5.1. Uvodni obrazovka systému Finometer se zvyraznénym tlagitkem napovédy ,,Help slides*.

Po zapnuti Finometeru se objevi za nékolik vtefin ivodni obrazovka (uvitaci obrazovka). Nahote vlevo je
logo TNO, upozornéni na copyright je vpravo nahote. Upozornéni na copyright udava rovnéz datum
zabudovani softwaru jako rok a poradové Cislo dne v tomto roce: (C) 2001.083 TNO znamena 83.den v
roce 2001. Dole na obrazovce je dostupnych Sest dotykovych klaves, kterymi jsou (zleva doprava):
Finometer research, Finometer clinique, Help slides, Square wave cal, Pressure wave cal a
Finometer classico. Pod nimi na panelu jsou hardwarova tlacitka.

Oznaceno (pfedem vybrano) je tlacitko napovédy Help slides. Pokud provadite méfeni s Finometrem
poprvé, prosim vénujte Cas prohlédnuti téchto obrazkli (nebo si prectéte oddily obrazkd napoveédy v
tomto navodu). Abyste obrazky napovédy aktivovali, stisknéte bud’ pevné tlacitko start/stop nebo jednou
tlagitko Help slides na obrazovce. Poté tisknéte tlagitka T nebo ¥. Moznost opustte stisknutim
jakéhokoliv jiného tladitka (napiiklad start/stop).

Z uvodni obrazovky muizete opravit ctyii konektory BNC typu analogového vystupu, umisténé na zadni
strané analogové vstupni/vystupni skiiiiky, pomoci kalibra¢ni viny-kfivky, abyste kalibrovali nasledné
analogové nebo digitalni kanaly zdznamu (viz oddil 5.2.).

Muizete rovnéz pomoci dvojitého stisknuti tlacitka nékteré ze softwarovych moznosti (Research, Clinique
nebo Classico) tuto moznost vybrat. VyzkousSejte si to, a pro vybér moznosti nastroje Finometer research
stisknéte dvakrat po sobé tlacitko Finometer research. Jakmile se zobrazi jeho aktivace, stisknéte
soucasné tlacitka <—<— a ——> a vratite se na ivodni obrazovku.

A konec¢né je mozné off-line natazeni komprimovanych soubori, ulozenych ve Finometeru. Abyste tak
ucinili,, musite aktivovat dodavany kabel (tzv. ,nulovy modem®) - propojit jej mezi sériovym
vstupnim/vystupnim portem Finometeru oznacenym ,,RS232“ a COM portem Vaseho osobniho pocitace
s Windows. Na pocitaci spust'te program Finolink, vyberte COM port, ke kterému jste se pfipojili, a nyni
mate pristup ke vS§em datim uloZenym ve Finometeru bez vymazani jakychkoliv souborti z jeho paméti.
Ohledné dalsich podrobnosti o programu Finolink nahlédnéte do uzivatelské pfirucky Beatscope 1.1,
ohledné ukladani a vyvolavani soubord Finometeru potom do oddilu 6.4. tohoto navodu.
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Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

5.1. Vnitini test Finometeru

5.2. Kalibracni signaly

5.3. Off-line natahovani ulozenych komprimovanych soubort

54. Selhani zapnuti - pietvoieni indexu

5.1.  VNITRNi TEST FINOMETERU

Obrizek 5.2. Uvodni obrazovka zobrazuje viechny odchylky od normélu, které mohou byt detekovany
pfi vnitinim testu Finometeru.

Finometer provadi vnitini testy, aby ovéfil, ze je zabudovany pocita¢ stale funkéni, a ze zakladni
hardware funguje spravné. Vysledky téchto testl nejsou zobrazeny, pokud neni detekovana chyba. Na
obrazku 5.2. (avodni obrazovka) jsou uvedeny viechny chyby. Sedé chyby mohou byt opraveny snadno,
zluté chyby jsou zavaznymi hardwarovymi chybami, ale maji vliv pouze na ¢innost s manzetou na pazi, a
Cervené chyby jsou zavaznymi hardwarovymi chybami. Pokud se objevi Zluté nebo ¢ervené chyby, nebo
pokud Seda chyba pietrvava, meéli byste se ihned spojit s firmou FMS.

Frontend not connected: (Sedd). Neni-li konektor ¢elniho koncového kabelu zaveden do své zditky (viz
Obrazek 2.1.), objevi se tato Seda chyba. Chyba by méla zmizet po zavedeni a pevném usazeni

konektoru.

Height sensor absent: (Sedd). Je-li odpojeno elektronické pripojeni hydrostatického vyskového senzoru
(viz Obrazek 2.3.), objevi se tato Seda chyba. Chyba by méla zmizet po opétovném piipojeni.

Height sensor not nulled: (Sed4). Neni-li hydrostaticky vySkovy senzor pfitomny pfi zapnuti, Finometer
predpoklada, ze je pouzita nova jednotka. V tomto piipad€ vyzve operatora k manudlnimu vynulovani.
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Armcuff xder out of order: (zlutd).Tlak z pazni manzety je do pristroje pfenaSen polovodicovym
tlakovym méni¢em. Je automaticky vynulovan. Neni-li tohoto automatického vynulovani dosaZeno,
objevi se tato zluta chyba. Return-to-flow systolicka kalibrace tlaku na prstu neni mozna.

Buffer xdcr out of order: (zlutd). Pazni manzeta je nafukovana ze vzduchového zasobniku. Tlak v
tomto zasobniku je méfen polovodiovym tlakovym meéni¢em. Pfi selhani ménice se ukaze tato zluta
chyba.

Interval ground fault: (Cervena). Finometer nemtize provadét normalni ¢innost.

Power supplies not well: (Cervend). Finometer nemiize provadét normalni ¢innost.

A/D connector not well: (Cervend). Finometer nemiize provadét normalni ¢innost.

5.2. KALIBRACNI SIGNALY

2.358 FMS

P e Pin P S PP P fim e P P P o P o

Calibrate
waseform

The pressure wave calibration signal.

Obrazek 5.3. Dva analogové kalibracni signaly dostupné u pfistroje Finometer.

Kalibracni signal ¢tvercové viny (square wave calibration signal - Obrazek 5.3. nahote) byl vytvoren,
aby umoznil ovétovani:
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e citlivosti,

¢ nulového nepoméru,

e polarity signalu,

e rychlosti zaznamu, a

e charakteristik dynamické odpovédi

po sobé nasledujicich analogovych kanalli zdznamu, a pro manudlni upravovani citlivosti a nepoméru
nebo automatické programovani téchto Uprav v pozdéjSim case. Signal se pohybuje mezi tfemi
hodnotami: 0, +1, a +2 V, pfi¢emz 60% periody je vénovano nule a 40% periody bud’ negativnim nebo
pozitivnim hodnotam napéti. Ovéfte (sledujte) polaritu této 40/60% vlastnosti. Nejprve je generovano pét
cyklii o trvani piesné 1 sec, nebo 1 Hz, nebo 60 min™'. Viechna tato &isla jsou zobrazena na obrazovce.

Sledujte as napfimeni (vzestupu) kanalu ziznamu a piestieleni pii této frekvenci 1 Hz. Cas vzestupu by
mél byt kratsi jak 5 ms, a prestieleni idealné 0%. Nasledné je generovana jedna ctvercova vina 10 s. Toto
je velmi vhodné pro manualni tpravu nulového nepomeru a citlivosti Vaseho kanalu zdznamu, poskytuje
to operatorovi dostatek casu. Je-li zdznamovy kanal spojen se stfidavym proudem (napf. v piipadée
zaznamového kanalu elektrokardiogramu), mélo by byt na této pomalé viné-kiivce viditelné zvysSeni
zékladni linie a pokles horni linie. Takovyto kanal zdznamu neni vhodny pro signaly krevniho tlaku.

Stejna kalibracni ¢tvercova vlna je pfitomna na analogovych vystupech po vybéru moznosti Research
nebo Clinique. Pfed zahajenim méfeni pomoci téchto moznosti je kalibracni ¢tvercova vina automaticky
vydana do ¢tyi konektord analogového vystupu, a je automaticky odstranéna pii zahajeni méfeni nebo
konfigurovani kanalu jako kanalu externiho vstupu (viz oddil 7.7.).

Kalibrace tlakové viny-kiivky (pressure wave calibration signal - Obrazek 5.3. dole) je jedna, pfesné se
opakujici pulzace artérie prstu, zaznamenana u mladého dospélého jedince. Hodnota systolického tlaku je
1295 mV, hodnota diastolického tlaku 710 mV, interval impulzu je 930 ms (pfesn¢€) a vypocitana srde¢ni
frekvence 64.5 min™. Tyto hodnoty jsou rovnéz zobrazeny na obrazovce. Amplituda signalu je udévana v
milivoltech (mV) a pro Finometer 1000 mV odpovida 100 mmHg. Takze systolicky/diastolicky krevni
tlak je 129.5/71 mmHg. Vas software detekce pulzni viny by mél byt schopen dosdhnout velmi blizko
téchto hodnot, pokud ma kanal zdznamu spravnou dynamickou odpovéd’, nema nepomér, a ma spravné
casovani a citlivost.
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~=— Files downloading: can be stopeped onlu (rom remote

Obrizek 5.4. Uvodni obrazovka, pokud Finometer nalezl off-line soubory natahované programem
Finolink

53. OFF-LINE NATAHOVANi ULOZENYCH KOMPRIMOVANYCH
SOUBORU

Kazdé méfeni arterialniho tlaku na prstu, které je provadéno pomoci nastrojii Finometer Research nebo
Clinique, je ulozeno do rota¢ni paméti na disku. Pokud je pamét na disku plnd, nové prichazejici
komprimovany soubor automaticky prepiSe nejstar$i soubor. Tato rotacni pamét nemusi byt tedy
vymazana. Finometer mtize do této paméti ulozit maximalné 4096 souborti o0 maximalni celkové dobé 24
hodin, v paketech po 512 bytech a 0.5 s skladovani pro kazdy. Jsou-li tyto komprimované soubory
potiebné pro naslednou analyzu, mohou byt pomoci programu Finolink natahovany az do doby, kdy jsou
pfepsany novymi soubory.

Abyste provedli off-line natahovani, musite mit na Vasem osobnim pocitaci s Windows, propojeném s
Finometrem pomoci tzv.“null-modem* kabelu dodavaného s pfistrojem, spustény program Finolink. Toto
je jediny zptisob moznosti natahovani soubort.

U nastroji Research a Clinique jsou mozna natahovani off-line a on-line (béhem probihajiciho méteni).
Na tivodni obrazovce je mozna pouze off-line moznost a béhem natahovani neni mozno zah4jit méfeni.
Byl-li zah4jen kalibra¢ni signal analogového vystupu, tento bude pokracovat.

Ohledné dalSich podrobnosti o natahovani viz oddily 2.3., 6.4., 8.3.

5.4. SELHANi ZAPNUTI - PRETVORENI INDEXU

Je-1i béhem méfeni nechténé vytahnuta zdrojova zéstréka, systém nema ¢as na aktualizaci indexu soubori
(podobné adresarové struktufe) a na spravné ukonceni soubort. Pfi pfistim zapnuti Finometeru je toto
detekovano softwarem. Situace je zcela podobna nespravnému ukonceni Windows. Systém detekuje,
které soubory jsou v poradku a které potfebuji rekonstrukei nebo obnovu. Vyberete akci, kterou chcete
provést, a vzdy pied jejim zahdjenim budete dotazani, zda ji opravdu provést. Pokud to nebudete chtit a
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budete se chtit nejprve spojit s firmou FMS, jednoduse stisknéte tlacitko mark a uvedete Finometer do
stavu hibernace. Vypnéte a nasledné zapnéte zdrojovy prepinac.

Na tvod se objevi nasledujici obrazovka:

Pointer file corrupted...

[F1] to recover lost file

[F2] to reconstruct pointer file

[F3] to start new empty pointer file
[mark] to escape

Which?

Pokud pfikrocite k rekonstrukci, objevi se nasledujici:

[F1] pressed: will recover lost file...
[start/stop] to confirm, [mark] to escape?
[start/stop] pressed: recovering lost file...

Lost data recovered.

Postup je znazornén teCkami (.) pro kazdou minutu rekonstruovanych paketd dat. Takze za
rekonstruovanou hodinu je zobrazeno 60 teCek. Vas preruseny datovy soubor je rovnéz obnoven (do té
miry, do jaké byl zapsan do vnitini paméti) a spravné ukoncen. Celkove tato ¢innost trva asi 10 minut. Po
uspésném ukonceni celého procesu se vrat'te na uvodni obrazovku, abyste zahajili méfeni.

Doporucovanym postupem je nejprve zkusit stisknout F1 (obnova soubort). Tato ¢innost je rychla a je-li
uspésna, je hrackou. Pokud c¢innost obnovy vykaze chyby, zkuste F2 (rekonstrukce souborll), coz
funguje skoro vzdy. Pokud nic jiného nefunguje, zkuste F3, ale pii pfistim provadéni méfeni piepisete i

vvvvvv

vymazana zadna data, a stale jsou uchovany ptedeslé soubory.
Souhrnem tedy lze fici, ze postup F1 je rychly a obvykle Gspésny postup. Postup F2 muize byt proveden

rekonstruk¢ni operace.
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6. FINOMETER-RESEARCH
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Obrazek 6.1. Vybér Finometer-research na ivodni obrazovce

Moznost-nastroj Finometer-research byla konstruovana s paméti toho, Ze je potfebna uplna kontrola
vSech moznosti, které Finometer nabizi. Mozné je dokonce dalkové ovladani nékterych funkci. Relativni
jednoduchost ¢innosti je zachovana diky seskupeni riznych moznosti logicky do stitkovych karet (stitka)
na obrazovce. Napfiiklad vkladani informaci o pacientovi je seskupeno do druhého $titku zleva a vkladani
Gidajii neni sloZit&j§i neZ vybér informaéniho sloupku na karti¢ce a nasledné tisknuti tlagitek T a 4 pro
vybér a zménu hodnoty.

Dostupna je on-line napovéda v kontextu. Stisknéte tlacitko Help a objevi se pfislusny text napoveédy.
Stisknéte tlatitko Help podruhé, a objevi se tabulka s obsahem. PouZijte tlagitka T a 4 pro oznadeni

vvvvv

Na obrazovce lze zobrazit trendy péti z 15 odvozenych parametrd, tii z téchto tlakovych parametrii jsou
fixni. Pomoci stisknuti nckolika tlacitek mtize byt vybrana vhodna vertikalni a ¢asova Skala. Dvanact
odvozenych parametrii je zobrazeno Ciselné na S$titku nejvice vpravo, s hodnotami aktualizovanymi
kazdou vtefinu. Je moznost znazornéni Ctyf kanalu signalt (ale ne soucasné, vzdy jen jeden) s
volitelnymi vertikalnimi a ¢asovymi $kalami. Specialni stitek kalibrace zobrazuje informace o Physiocal
(vlevo) a return-to-flow (vpravo) kalibracich, a stisknuti tlacitka nékteré z nich zapina ¢i vypina.

Neprobiha-li méfeni, vSechny tlakové méni¢e Finometeru mohou byt interaktivné ovéfeny
(ptfezkoumany) ohledné nuly a citlivosti. Navic, jakmile jednou nakonfigurujete zobrazeni podle svych
potieb, konfigurace mize byt ulozena prechodem na stitek konfigurace a ulozenim pod nékterou z barev.
Vyvolani konfigurace je velmi snadné.

Pii spusténém programu Finolink na pfipojenim osobnim pocitaci je mozné umistit Finometer do
blizkosti pacienta se zavienym displejem. Pfipojenim pomoci seriového kabelu muzete vidét na
obrazovce pocitace témét celou kopii zobrazeni na obrazovce Finometeru. Z pfipojeného pocitace mizete
zahajit a zastavit méfeni, vypnout ¢i zapnout Physiocal, zahgjit a ukoncit return-to-flow systolickou
kalibraci, do paketti Finometeru umistit znacky, a soucasné tento soubor natahovat do pocitace.
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Po vybéru a aktivovani nastroje Research na uvodni obrazovce se zobrazi prvni obrazovka, na které je
vzdy oznafen druhy Stitek zleva (Popis pacienta - Describe subject). Toto by se dalo vylozit jako
pfipominka dulezitosti vlozeni spravnych 0daji o pacientovi jako prvnich. Systém §titkQi nastroje
Finometer-research je uspofadan zleva doprava. Stitkem, ktery je nejvice vlevo, je stitek napovédy (Help)
- viz Obrazek 6.2..

Existuji tlacitka na pfednim panelu a Stitky na obrazovce.

Je-li stisknuto tlacitko, jeho Cinnost je okamzitd. Neni-li vyjimecn¢ Cinnost okamzita, ale je potfeba
potvrzeni, toto je vzdy vyznaceno vzkazem modrymi pismeny ve Stitku.

Naptiklad, pfi zadavani Gdaji o pacientovi do Stitku ,,Describe subject” se objevi modie vzkaz: ,,Press
[Describe] to confirm changes® (Stisknéte Describe, abyste zmény potvrdili). Spravné udaje o pacientovi
jsou zakladné dulezité, jelikoz hodnoty tepového objemu/srdecniho vydeje/totalni periferni rezistence
jsou na nich kriticky zavislé. Proto tedy je nutné vS§echny zmény potvrdit.

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

6.1. Zadavani udaji o pacientovi - research
6.2. Rozvrzeni obrazovky Research

6.3. Zobrazovani zprav o chybach - research
6.4. Natahovani souboril a dalkové ovladani

6.5. Stitek napovédy

6.6. Stitek popisu pacienta

6.7. Zadani udaju o pacientovi

6.8. Diagramy tlaku-objemu

6.9. Stitek vybéru trendi

6.10.  Srdec¢ni dodavka/potieba kysliku

6.11.  Stitek vybéru analogového/digitalniho signalu
6.12.  Stitek Physiocal

6.13.  Stitek Return-to-flow

6.14.  Stitek odvozenych proménnych
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6.1. ZADAVANI UDAJU O PACIENTOVI - RESEARCH

o Age, Height \ =z
and Weight IS -l
are dEfaut to exit

Cdata

Default volume
and compliance
diagrams

‘Gender is
\undecided

Obrazek 6.2. Prvni neboli tvodni zobrazeni po aktivovani moznosti Finometer-research

Po aktivovani moznosti Finometer-research je zobrazena linka upozorfiujici na nutnost zadani véku a
J
pohlavi pacienta (,,Enter Age and gender®).

Znalost presného veéku a pohlavi pacienta je dllezitou informaci pro optimalni rozpoznani znacek, ale je
zékladni pro nastaveni Modelflow simulace se spravnymi hodnotami parametri modelu, aby byl spoéitan
srdecni vydej.

Ackoliv neni vlozeni této informace pfi zahajeni vynuceno, prvi obrazovka upozorfiuje na to, Ze tyto
informace o pacientovi chybi, a vyzyva operatora, aby jako prvni zadal tyto idaje o pacientovi. Je-li
potiebné rychlé¢ zahijeni nebo pokud nejsou tyto informace dostupné, software pfistroje Finometer
predpoklada, ze jsou platné aktualni hodnoty.

V ptipad€, Ze neni vybrano zadné pohlavi, je pohlavi zobrazeno jako ,decided” a je predpokladano
okamzité nastaveni.

U moznosti Finometer-research je mozné kdykoliv béhem méfeni popisné udaje o pacientovi opravit
opetovnym vybérem Stitku Describe subject a naslednou zménou nastaveni. V tomto pfipadé bude ¢ast
komprimovaného souboru obsahovat data tepového objemu a srdecniho vydeje spocitana s nespravnymi
udaji o pacientovi. Pfi nasledujicich vyhodnocovanich pomoci naseho softwaru Beatscope je toto
detekovano a budete vyzvani, zda chcete tyto vysledky prepoditat.

Abyste zménili kteroukoliv ze zobrazenych hodnot:

1. Tisknéte tlacitka < nebo —, abyste se piemistili na sloupec pozadovaného parametru Stitku,

2. Tisknéte tlacitka T nebo ¥, abyste zménili hodnotu parametru,

3. Tisknéte tlacitka < nebo —, abyste se piemistili na jiné parametry, a zméite jejich hodnoty,

4.  Stisknéte tlacitko Describe subject pod obrazovkou, abyste data vlozili,
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5. Vpravo na displeji ovéite informace modelu a vstupy Pat:, BSA:

6.2. ROZVRZENi OBRAZOVKY RESEARCH

@ to ﬂusi-ul]

e 71
parameters
trend

Prassure
trend

1.8 u
Finger

wariables

Obrazek 6.3. Rozvrzeni obrazovky Finometer-research

Obrazovka moznosti Research ma pét horizontalnich ploch. Jsou to (shora dolt - viz Obrazek 6.3.):

identifikace softwaru a stavovy fadek,

plocha zobrazeni trendu odvozenych parametrd,

plocha zobrazeni trendu parametrt tlaku,

plocha rtiznych informaci,

plocha stitkli ovladani programu.

Stavovy Fadek (Status line) zobrazuje logo TNO, ¢as, a copyright. Pokud se objevi chyba, je zobrazena
namisto Casu a pfetrvava po dobu 10 s. Béhem méfeni je poznamka o copyright zaménéna stavem
Physiocal. Zobrazeni ¢asu ukazuje aktualni Cas a ¢as, ktery uplynul od zahajeni aktualniho méteni (nebo
ve stavu off-line periodu necinnosti). Aktudlni cas mize byt upraven pies stitek Configure (jeho datovou
a Casovou Cast - viz oddil 7.9.).

Levy panel plochy odvozenych parametri (Derived parameters) zobrazuje kiivku Modelflow.
Vertikalni skala je od -250 do +1000 ml/s. Horizontalni $kala je 1 s, se znackami po 0.1 s. Prostfedni
panel je zobrazenim trendu dvou volitelnych odvozenych parametr (viz oddil 6.9.). Dvojity numericky
displej zobrazuje bézici primeér z § stahi téchto dvou parametru.

Levy panel plochy parametrii tlaku (Pressure) zobrazuje zpracovanou tlakovou vinu-kiivku. Vertikalni
skala je stejna jako na panelu trendu. Horizontalni §kala méfi 1s. Prostfedni panel je zobrazenim trendu
tii hodnot tlaku (systolicky/diastolicky/stfedni) namétenych na zpracované tlakové kfivece vlevo.
Vertikdlni a ¢asovou skalu je mozno vybrat (viz oddil 6.9.). Dvojity numericky displej zobrazuje bézici
prumér hodnot z 8 stahti systolického a diastolického tlaku.
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Levy panel plochy riznych informaci (Information) ukazuje aktualni datum, stav pipatka, jednotky
systému, aktivni manZetu na prstu (1 nebo 2), ub&hly ¢as a celkovou dobu méteni dostupnou na tomto
prstu pfed zménou prstu (na obrazku 3/30 min). Jsou zobrazeny rovnéz nazev a velikost aktualniho
souboru, vyska prstu (na obrazku -15 mmHg, coZ je pod urovni srdce). Prostfedni panel zobrazuje jeden
ze Ctyf vzorkovanych signali, které jsou rovnéz ukladany do vnitini paméti. Normalné jsou to arterialni
tlak prstu (FinAP), hydrostaticka vyska prstu (Height), tlak z pazni manZety (Armcuf), a plethysmogram
z prstu (Pleth). Vnitini signal mize byt zaménén jakymkoliv externim signalem (viz oddil 7.7.). Pravy
panel uvadi informace o pacientovi a hodnoty parametri modelu. Tti parametry Modelflow jsou
oramovany bile. BSA (povrch téla) je podle Dubois a Dubois.

Plocha §titku ovladani programu (Control tab cards) je rozebrana v nasledujicich oddilech.

6.3. ZOBRAZOVANIi ZPRAV O CHYBACH - RESEARCH

An error message

Obrazek 6.4. Vzkaz o chyb¢

Za normalnich okolnosti zobrazuje horni stavova linka zelené na ¢erném pozadi aktudlni ¢as a dobu,
ktera ub¢hla od zacatku méfeni. Pokud se objevi chyba, zobrazeni ¢asu je nahrazeno ¢ervenym vzkazem
o této chybé. Typicky signalizuje vzkaz o chybé stav, pfi kterém nemuize Finometer fungovat spravng, a
ktery nemtize byt automaticky vyfesen. Méfeni je zastaveno a vzkaz o chybé je zobrazen po dobu 10 s.
Na pocatku jsou vydana 3 pipnuti, nasledovana dal§imi tfemi pipnutimi po 5 s. Po dalsich 5 s vzkaz zmizi
a muZzete se pokusit o dalsi zahgjeni.

V ptipadé zobrazeném na Obrazku 6.4. se dislokovala vzduchova hadi¢ka manzety na prst a je potieba ji
znovu zavést. Za lomitkem je uveden nazev chyby. Vzkaz je rovnéz ulozen do posledniho paketu
souboru tohoto méfeni na disk. Uvadime priklady nékterych vzkazi o chybach:

Vzkazy o chybach, na rozdil od vystrah nebo alarmti, vyjadiuji situace, které nejsou povazovany za
nebezpecné. Tykaji se dislokovanych konektort, kontrahovanych artérii prstu, nebo vadnych manzet.

Seznam vysvétlenych vzkazli o chybach je v Dodatku B (Vzkazy o chybach).
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6.4.

NATAHOVANiIi SOUBORU A DALKOVE OVLADANI

HILTILD ol -TINE=lapae  DRIBMI22

With off-line files downloading ongoing
new measurements cannot be started

Files downloading

Can he stopped only fFrom remote PC.
Press [Helpl for more information.

Obrazek 6.5. Zobrazeni Finometer-research pii probihani off-line natahovani soubori

Kazdé méfeni arterialniho tlaku na prstu, které je provadéno pomoci nastroji Finometer Research nebo
Clinique, je ulozeno do rotacni paméti na disku. Pokud je pamét na disku plnd, nové prichazejici
komprimovany soubor automaticky prepiSe nejstar§i soubor. Tato rotacni pamét nemusi byt tedy
vymazana. Soubory mohou byt natahovany v dob¢, kdy Finometer provadi méfeni. Toto se nazyva on-
line natahovani. Pro tento zptisob musite aktivovat program Finolink a kliknout na jeho tlacitko Monitor
(viz obrazek 2.4.). Operator Finometeru toto viibec nevidi.

Ohledné off-line natahovani souborti bylo kratce pojednano v oddile 2.3. Pro off-line natahovani miize
byt vybran kterykoliv pfitomny soubor méfeni. Je potfebné, aby byla iplnd kontrola nad ukladanim
paketd Finometeru, aby nebyly ukladany zadné nové pakety. Takze v podstaté nelze soucasné provadét
off-line natahovani soubori a provadét méfeni tlaku na prstu. V ptipadé€, Ze nemlze byt méfeni zahajeno,
je vydano varovani (viz Obrazek 6.5.)

Pro zahajeni natahovani:

1.

2.

Vezméte ,,null-modem* kabel, ktery je dodavan s Finometrem.

Jeden konec kabelu zastréte do sériového vstupniho/vystupniho konektoru Finometeru
oznaceného ,,RS232%, ktery je umistén vzadu.

Druhy konec zastréte do jednoho ze sériovych portd osobniho pocitace (oznaceni COMI, atd.). V

ptipadé, Ze je dodany kabel pfili§ kratky, mizete jej prodlouzit béznym sériovym ,,null-modem*
kabelem.

Na pocitaci spustte Finolink dvojim kliknutim na jeho ikonu, nebo postupujte cestou Beatscope.

Pokud to jesté neni provedeno, konfigurujte ¢islo COM portu: kliknéte na ,,Configure®, ,,Serial
port®“, a vyberte pozadovany COM port. Kliknéte na ,,Select™.

Pro on-line natahovani kliknéte na ,,Monitor*. Zobrazi se displej zcela shodny jako displej
Finometer-research. Pokud je nastroj Research na Finometeru aktivni (zrovna probihd), mutzete
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6.5.

[F :1'3-39 search |

1k

pomoci pocitace ovladat jeho étyfi nasledujici ¢innosti:

zahgjeni a zastaveni probihajiciho méfeni,

zahajeni a zastaveni return-to-flow cyklu manzety na pazi,
zapnout a vypnout Physiocal,

umistit znacku.

Ohledné podrobnosti viz uzivatelskou piirucku Beatscope 1.1, kapitolu Finolink. Tyto ctyfi
polozky umoziuji dalkové ovladani v pfipad¢€, Ze pacient a Finometer nejsou ve stejné mistnosti
jako vysetiujici.

STITEK NAPOVEDY

) TERC.088 FHS |

1@ — HR [bpml 100

Start a measurement

or press << & >» to exit
ar [Select trends] to review data

Obrazek 6.6. Na uvod je vzdy zobrazena prvni kapitola napovédy, jelikoz uvadi,
jak zastavit probihajici méfeni

Moznost-nastroj Finometer-research ma vice jak 100 zabudovanych kapitol napovédy. Tyto vysvétluji
nékteré metodologie a zplisoby ovladani nastroje Research.

1.

Stisknéte jednou tlacitko Help, aby se vyvolal stitek Help a prvni kapitola napovédy (viz Obrazek
6.6.).

Tisknéte tlacitka T nebo 1, abyste zobrazili predchézejici nebo nasledujici kapitolu.

Ponechejte tlatitka T nebo { stladena, abyste se mezi kapitolami pohybovali ve vétsich krocich.
Abyste zobrazili obsah, stisknéte tlacitko Help.

Tisknéte tlacitka T nebo 1, abyste zvyraznili (oznagili) predmét zajmu.

Pro pfechod na zvoleny predmét zajmu stisknéte jesté jednou tladitko Help.

Stisknéte jedno z dalSich tlacitek stitkti vybéru, pak stisknéte opét tlacitko Help, abyste zobrazili
55



pozadovanou napovédu.

8. Nekteré stitky maji své podsekce. Prejdéte na pozadovanou podsekci a stisknéte tlacitko Help,

abyste zobrazili podrobné&j$i napovédu.

6.6. STITEK POPISU PACIENTA

HR L[Epml

Er o Bl

258 hial from Fl tructed

Start a measurement
or preass << & >»> ta exit
ar [Select trends] to review data

Obrazek 6.7. Stitek popisu pacienta ,,Describe Subject” zobrazeny pied vloZenim a potvrzenim
spravnych udaji o pacientovi

Finometer poskytuje méfeni tlaku krve na prstu, ale divodem, pro¢ jsem hledali neinvazivni metodu,
ktera by nam poskytla kalibrované fazické viny-ktivky tlaku krve, bylo kolem roku 1975 to, Ze jsme to
potfebovali jako vstup pro algoritmus méfeni tvaru pulzu pro vypocet srdeéniho tepového objemu a
vydeje. Pozdéji, jako naslednika metody tvaru pulzu, jsme vyvinuli pro zpracovani kiivky srdecniho
pritoku metodu Modelflow. Jednim z dvodi, pro¢ metoda Modelflow vykazuje lepsi presnost nez
upravujici simulacni model, ktery je zaloZen na hemodynamickych vlastnostech aorty, které nebyly nikdy
predtim tak presné méfeny, podle Langewouterse."

Langewouters prokazal, ze vlastnosti lidské aorty byly trvale nelinearni a Ze nelinearné ptisné zavisely na
véku a pohlavi pacienta, a zavisely rovnéz lehce na vysce a vaze. Z tohoto divodu je dulezité zadani
parametrii pacienta ihned od pocatku, aby byla metoda Modelflow piesnéjsi v odhadu a udavani trendu
tepového objemu a srde¢niho vydeje. Dalo by se ocekavat, ze vlastnosti jsou zavislé rovnéz na stupni
aterosklerotického postizeni, ale ve studiich Langewouterse se ukazalo, ze tuhost arterialni stény pii
skleréze je kompenzovana zvétSenym primérem do takové miry, ze hemodynamické vlastnosti jsou
témef identické.

Pfi pouziti metody Research je rovnéz mozné tyto udaje o pacientovi vlozit pozd€ji béhem provadéni
méfeni, ale to znamena, Ze tepovy objem a srdecni vydej museji byt pozdéji pfepolitany, aby byla v
celém souboru pouzita spravna data o pacientovi, pii pouziti off-line analyzy uZzivajici ptivodni tlakové
viny-ktivky. Software Beatscope na tuto situaci uzivatele upozorni, a pokud dostane pokyn, provede tuto
analyzu.
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6.7. ZADANI UDAJU O PACIENTOVI

) TPRE..paE FHS

[F :JS'_ITIP- search |

i1e
1k

Obrizek 6.8. Udaje o pacientovi byly zm&nény, ale nebylo to potvrzeno. Modry vzkaz Vés vyzyvé ke
stisknuti tlacitka ,,Describe subject”, abyste tyto zmény potvrdili.

Abyste vlozili kteroukoliv hodnotu pro pohlavi, vék, vysku a vahu, postupujte nasledovné:

1. Tisknéte tladitka < nebo —», abyste se pfemistili na sloupec poZzadovaného parametru $titku,

2. Tisknéte tlacitka T nebo , abyste zménili hodnotu parametru,

3. Tisknéte tlacitka < nebo —, abyste se pfemistili na jiné parametry, a zméiite jejich hodnoty,

4. Vsimnéte si, Ze na pravém informac¢nim panelu modelu nebyly jeste¢ zménény udaje Pat: a BSA:,

5. Stisknéte tlac¢itko Describe subject pod obrazovkou, abyste data vlozili,

6.  Oveite, Ze se vstupy Pat: a BSA: zménily.

Patym parametrem, ktery miize byt v tomto Stitku zménén, je ,,Calib-%" (viz Obrazek 6.8.) Vlozeni
pohlavi a véku nastavi plochu priiezu aorty, ,,A*, na primérnou hodnotu populace tohoto véku a pohlavi,
s moznou jemnou Upravou podle vysky a vahy. Oproti dal§$im aortalnim parametrim ma parametr ,,A“
spise horsi presnost, néco méné nez 20%. Bohuzel jsou absolutni hodnoty tepového objemu a srde¢niho
vydeje pocitany piimo umérné k parametru A. O 10% $irsi aorta nez u bézné populace znamena o 10%

vys$si srdecni vydej pfi stejnych hodnotach a vilnach-kiivkach tlaku. Faktor ,,A*“ by tedy mél byt
prekalibrovan, ale toto vyzaduje dalsi méteni, napiiklad termodiluci nebo ultrazvukem.
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6.7.1. Kalibrace termodiluci

Pokud je béhem méteni odhadovany termodiluéni srde¢ni vydej 4.5 I/min a Modelflow ukazije 5.0 1/min,
nastavte ,,Calib-%" na: (4.5/5.0)x100 = 90%.

1. Tisknéte tlacitka <— nebo —, abyste se pfemistili na sloupec ,,Calib-%" na $titku,
2. Neékolikrat stisknéte tlacitko \|/, abyste zménili hodnotu ze 100 na 90,

3. Zménénou hodnotu potvrd’te stisknutim tlacitka Describe subject.

6.7.2. Kalibrace podle priiméru aorty

Pokud pomoci ultrazvuku naméfite primér hrudni aorty pii aktualnim tlaku 29.3 mm a na levém
informacnim panelu je zobrazen primeér 25.4 mm, potom:

1. Tisknéte tladitka < nebo —, abyste se pfemistili na sloupec ,,Calib-% na $titku,
2. Tisknéte tlacitka T a ¥, dokud ,,Dao:* nezobrazi stejnou hodnotu,

3. Zménénou hodnotu potvrd'te stisknutim tlacitka Describe subject.

58



| Bl S Receareh

Start a measurement

or press (¢ & }> te exit
or [Select trends] to veview data

Cender Age Height
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male
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Size:
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male

subject trends
An elderly subject.

Obrazek 6.9. Na dvou zvyraznénych diagramech je zobrazen velky vliv véku na aortalni nelinearnost
Nahote: Mlady dospély jedinec
Dole: Jedinec pokrocilejsiho véku

6.8. DIAGRAMY TLAKU-OBJEMU

Malé diagramy, které jsou zobrazeny na §titku popisu pacienta ,,.Describe subject nejvice vpravo (viz
Obrazek 6.9.), slouzi ke zduraznéni dulezitosti zadani spravného véku a pohlavi. Vysledny diagram
aortalniho tlaku-objemu je zobrazen cerné€, a odpovidajici diagram tlaku-compliance purpurové. Znacky
tlaku na horizontalni ose jsou v krocich po 50 mm Hg; rozpéti tlaku je od 0 do 200 mmHg. Ob¢ kiivky
jsou jasné nelinearni. K¥ivka compliance mladsich jedinci je spiSe $irsi, ma vrchol pii 50 mmHg a pfi
vyssich tlacich klesa postupné. U jedincl pokrocilejsiho véku ma compliance vrchol pii 10 mmHg a
klesa s vzrustajicim tlakem rychleji (viz Obrazek 6.9.).

Dulezitost této nelinearity mize byt mozna nejlépe objasnéna na Ciselném piikladu. Pro danou aortalni
compliance mizeme spocitat objem protlacovany do aorty pomoci métfeni odpovidajiciho vzestupu tlaku
v aorté. Je-li compliance 2 ml na 1 mmHg tlakového vzestupu, potom tlakovy vzestup 40 mmHg béhem
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systolického vydeje znamena tepovy objem 40 x 2, coz je 80 ml. Compliance aorty, jak bylo jiz uvedeno,
je pfi nizkém nafukovacim tlaku pevnd, ale s vyS§imi nafukovacimi tlaky se compliance progresivné
snizuje. Typicky by u 50 letého pacienta mohla byt aortalni compliance 3 pfi nafukovacim tlaku 50
mmHg, 1.1 pfi 100 mmHg, a 0.5 pfi 150 mmHg. Takze stejny tlak pulzu odpovida 120, 44 a 20 ml
tepového objemu, v zavislosti na tlaku. Navic se hodnoty méni s vékem pacienta, a nelinearita je v&tsi u
jedincii pokrocilejsiho véku. Aortalni compliance neni pevnou fyziologickou bazi metody tvaru pulzu,
pokud neni pe¢livé modelovana.'®

6.9. STITEK VYBERU TRENDU

» Plmsiacal

Obriazek 6.10. Vztah mezi nastavenimi na Stitku vybéru trendi ,,Select trends* a obéma panely zobrazeni
trendll

Zakladnim signalem Finometeru je tlak. Tento je vZdy zobrazovan na dolnim panelu trend (nemtize byt
zaménén za jiny trend). Na displeji jsou vlevo tlakové pulzace, trendy systolického, diastolického a
sttedniho tlaku s volitelnou citlivosti, a ¢iselné hodnoty systolického a diastolického tlaku (,,S/D*) ve
volitelnych jednotkach (mmHg, hPa, nebo kPa). Vertikalni $kala pro zobrazeni tlakové pulzace a trendy
je vzdy stejna (viz Obrazek 6.10.). V zavislosti na konfiguraci (viz oddil 7.6.) jsou zobrazovany bud’
pfimy arterialni tlak na prstu nebo zpracovany rekonstruovany tlak pulzu. Toto je vyznaceno nad
panelem trendu tlakti. Pivodné je pfedvoleno ,,Brachial from FIN before RTF-cal“. Je zobrazena rovnéz
aktualn€ konfigurovana jednotka méfeni, na Obrazku 6.10. jsou to mmHg.

Pro trendy na hornim panelu mohou byt vybrany kterékoliv dva z patnacti dostupnych parametri.
Vsechny tyto parametry jsou odvozeny z tlaku: MAP, CO, SV, TPR, HR, IBI, LVET, D/SPTI, PS*HR,,
CI, SVI, PRI, dp/dt, Zao, Cwl. Trendy a Ciselna zobrazeni ukazuji hodnotu béziciho priméru z 8 stahu.
Ciselné hodnoty jsou akualizovany v parech, vzdy za sekundu. Jejich vysvétleni a popis vypoéti jsou
uvedeny v oddile 3.5.

Existuji Ctyfi Casové Skaly: Skaly 6 a 30 min, 2 a 8 hodin. Zobrazeny jsou udaje z pouze nejaktualnéjsi
periody. TakZe pokud prohlizime minulost, objevuje se jako vice komprimovana s nové aplikovanymi
praméry. Pro vybér ¢asové skaly:

1. Stisknéte jedenkrat tlacitko Select trends.
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2. Tisknéte tla¢itko —, dokud neni zvyraznén sloupec ¢asové skaly ,, Time scale®.

3. Tisknéte tlagitka T a |, dokud neni zobrazena pozadovana &asova kala. Uginek vybéru je
okamzity.

Zobrazeny casovy rozsah nabizi posledni (nejaktualnéjsi) okno mozné del§iho zdznamu. Zobrazena
¢asova perioda od zacatku méfeni je zobrazena pod ¢asovou osou obou paneld trendi.

Vztahy mezi vybérem sloupct stitku ,,Select trends* a odvozenym parametrem a zobrazenymi Skalami je
zobrazen na Obrazku 6.10. Abyste vybrali kterykoliv z parametri nebo skalu:

1. Stisknéte jedenkrat tlacitko Select trends.
2. Tisknéte tlacitka < nebo —, dokud neni zvyraznén pozadovany sloupec.

3. Tisknéte tlagitka T a ¥, dokud nejsou zobrazeny pozadovany parametr nebo pozadovana Gasova
skala. Uc¢inek vybéru je okamzity.

6.10. SRDECNi DODAVKA/POTREBA KYSLIiKU

Nahromadéni napéti ve svalu je spojeno se zvysSenou spotiebou kysliku. Zkraceni svalu a vypuzeni krve
spotiebuje mnohem méné. Takze, vySka vytvoteného systolického tlaku ukazuje na hodnotu srdecni
potieby kysliku na jeden stah. Cim je vy3§i srdeéni frekvence, tim Castéji za minutu je potfebné toto
mnozstvi kysliku. Takze soucin PS*HR je povazovan za index srdecni potieby kysliku za minutu.
Finometer tento index pocita, aby jej mohl zobrazit, udat jeho trend a vystup.

Produkt systolického tlaku a srdecni frekvence je udavan v metrech rtuti za minutu, a vybran jako
parametr trendu vpravo (viz Obrazek 6.11.). Jednotka m Hg/min je ekvivalentni k-mmHg/min, takZe
zobrazenych 7.57 m Hg/min znamena 7570 mmHg/min.

Protoze na jedné strané k perfuzi srde¢niho svalu dochazi hlavné béhem diastoly a je Umérna
diastolickému tlaku (Casovy index diastolického tlaku) a na druhé strané je srdecni prace a proto potfeba
kysliku zakladné tmérna systolickému tlaku zachovanému béhem systoly (€asovy index systolického
tlaku), jejich pomér (DPTI/SPTI) je povazovan za index srdec¢ni dodavky/potieby kysliku. Tento index
jsme oznacili ,,D/SPTI, a je udavan v %. Hodnoty pod 50% jsou Casto spojeny s depresemi ST useku.
Pro vypocitavani tohoto poméru je pouzita ve Finometeru rekonstruovana vlna-kiivka tlaku v aorte, ktera
je ziskana pomoci inverzniho filtrovani, a nezavisle na vybéru provadéné rekonstrukce tlaku.

Inverzni filtrovani je postup, pfi némz je vlna-kiivka prochazejici v realném case podrobena funkci
inverzniho prenosu. Uinek je stejny jako aplikace funkce inverzniho pfenosu pii vsech off-line
pocitatovych anayzach, ale je jej dosazeno odliSnym zpisobem. Inverzni funkce pfenosu z prstu na aortu
ve Finometeru je experimentalni v tom, Ze je ziskdvana u o néco mensi populace nez je obvyklé. Ale
forma je zékladné stejna jako ty, které byly publikovany v literatuie.
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Note the unusual
meter mercury

Selact J Pﬁ‘slotal
A<D =signal . & RTF=-cal
| S v

Obriazek 6.11. Méfeni srdecniho ¢asu-napéti je zobrazeno v m Hg

6.11. STITEK VYBERU ANALOGOVEHO/DIGITALNIHO SIGNALU

s local
& RTF=-cal

Obrazek 6.12. Vnitini plethysmogram z prstu Finometeru je zobrazen v ¢asové Skale 0.5 s na tsek,
s nulou uprostied, s rozsahem celé skaly £2.5 V. Probiha postup Physiocal.
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Zobrazeni viny-kiivky na informacnim panelu je podobné jako na osciloskopu. Zobrazuje jeden ze Ctyf
ptvodnich signald Finometeru (viz Tabulka 6.1.), nebo externi signaly (jsou-li pfipojeny a vybrany pro
vzorkovani). Souéasné jsou tyto signdly ukladany do komprimovanych souborii a vydavany pies
analogovou vstupni/vystupni skfinku. Pro osciloskop mohou byt vybrany kanal, jeho vertikalni citlivost,
umisténi nulové linie, a Casova Skala. Leva vertikalni $kala ukazuje, ktery vnitini signal nebo cislo
externiho kanalu jsou zobrazeny. Takze zobrazeni osciloskopu, analogovy vystupni signal a signal
ulozeny v paketu (komprimovaném souboru) jsou stejné.

Uvédomte si, Ze rekonstruovany tlak brachidlni arterie (reBAP) zde neni zobrazen, neni ani ukladan do
paketil, a ani neni dostupny jako analogovy vystup. Je rekonstruovan pozdéji pomoci Beatscope, stejnym
algoritmem jako ve Finometeru.

Je-li vybran externi analogovy signal, je pfedzpracovavan ohledné nepomeru a citlivosti, je zobrazen a
oznacen ,,Ext 1.4 Kazdy pixel vyjadiuje n€kolik vzorkl. Brany v uvahu jsou vSechny vzorky a mezi
minimalni a maximalni hodnotou je nakreslena vertikalni linka. TakZe nechybi zadné rychlé oscilace.
Abyste kanal zobrazili:

1. Stisknéte tlacitko Select A/D signal.

2. Stisknéte tladitko <—, abyste zvyraznili sloupec ,,Channel®.

3. Tisknéte tlagitka T nebo , abyste vybrali jeden z kanalii (,,1..4“). Uvédomte si, Z¢ je mozno
vybrat rovnéz ,,dsp off** - v tomto ptipad¢ je oblast zobrazeni prazdna.

4. Stisknéte —, abyste dosahli sloupce nastaveni ¢asové osy ,,T [s/div]“. Nejrychlejsi je 0.5 s/div.
Usek (div) je oznacen ¢ernym bodem a je Siroky okolo 1 cm.

5. Stisknéte —», abyste nastavili umisténi nuly. Jsou tfi moznosti: nahofe (at top), uprostied (middle)
a dole (bottom).

6.  Stisknéte —, abyste vybrali citlivost celé skaly ,,FS*.

7. Ukinek viech vybéra mizete vidét okamzité.

Typické nastaveni pro zobrazeni kanalu 1 (FinAP) pro zachovani kvality viny-kiivky je:
kanal (channel) = 1

casova Skala (time scale) = 1s/div

nula je dole (bottom)
citlivost $kaly (FS) =2.5 V =250 mmHg

Tabulka 6.1. Vnitini analogové signaly Finometeru

Kanal Oznadeni Signal

1 FinAP Tlak z prstu

2 Vyska Hydrostaticka vyska prstu
3 Armcuf Tlak v manzeté na pazi

4 Pleth Plethysmogram na prstu
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6.12. STITEK PHYSIOCAL
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Obrazek 6.13. Strana Physiocal stitku ,,Physiocal & RTF-cal, Physiocal vypnut
Tento Stitek ma levou (Physiocal) stranu, prostfedni panel diagramu uzivany obéma stranami, a pravou
(RTF-cal) stranu. Zde je zdlraznéna strana Physiocal (viz Obrazek 6.13.). Zobrazeno je vypnuti
Physiocal, mozna kvuli provedeni Valsalvova manévru bez jeho pieruseni funkei Physiocal. Stav vypnuti

je zobrazen rovnéz vpravo nahote na displeji:

Physiocal vypnut (zluté ,,Physiocal Off*). Physiocal je normaln¢ zapnut. Zistava-li vypnut po dobu vice
nez nékolika minut, napis vpravo nahofe za¢ne blikat, aby Vas na to upozornil.

Abyste zménili stav Physiocal:

1. Z aktualniho stavu stisknéte tlatitko T nebo ¥, nebo stisknéte tlagitko Physiocal & RTF-cal.
Kazda z ¢innosti stav zméni (pfepne).

2. Stisknéte opét n¢které z téchto tlacitek a znovu stav Physiocal zméiite, a tak dal.

3. Z jakékoliv situace moznosti Finometer-research stisknéte jednou tlacitko Physiocal & RTF-cal,
abyste vybrali, a stisknéte tlacitko jesté jednou, abyste stav Physiocal zménili.

Strana Physiocal udava diagnostické informace Physiocal (Obrazek 6.13.):

e _Physiocal excellent. Toto je nejlepsi dostupny stav. Dalsi urovné jsou (sestupné):,great, good,
useful, sufficient, adequate, inadequate, very unadeq, incertain®.

e _setp 334“ znamena dobrou velikost prstu, pii které lze méfeni provadét snadno. Ale principialné je
prijatelna jakakoliv hodnota.

e _pleth 90 znamena dobrou velikost arterie, pfi které 1ze méfeni provadét snadno. Toto ¢islo se miize
u jednotlivych pacientt liSit, mze byt v rozsahu od 4 do 400. Vétsi ¢islo je lepsi.
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»gain 106“ znamena dobfe provadénou smycku servomechanismu. Upfednostiiuje se, aby bylo
zesileni (gain) o 20-50% vétsi nez plethysmogram ,,pleth®. Pokud je o mnoho vy33i, miize se objevit
oscilace, pii které servo systém automaticky snizuje zesileni, coz vede k vétsi hodnoté zesileni.

»shape 4 znamena spravné tvarované plethysmogramy. Hodnoty mohou byt v rozmezi od 0 do 16.
Nizs§i hodnoty jsou lepsi.

»state LOG* udava stav ptizpusobivého fidiciho servo systému. Moznosti jsou™L/S, I/F, G/Q*.

Dvojity diagram na stfednim panelu zobrazuje ¢erné tlakové-objemovou kiivku arterie prstu, a modie
Mareyuv oscilogram. Horizontalni §kala ma znacky po 100 mmHg, vertikalni $kala je libovolna.

6.13. STITEK RETURN-TO-FLOW

s-B-1 muHg

Physipcal 010

Obrazek 6.14. Return-to-flow (RTF) strana Stitku ,,Physiocal & RTF-cal*
s vybérem vzestupného (ramp) nafukovani

Pokud nebyla zatim kalibrace Return-to-flow (RTF) provedena, tésné nad panelem trendu tlaku bude
vidét napis ,,Brachial from FIN before RTFcal“ (viz Obrazek 6.14.). Pro provedeni systolické return-to-
flow kalibrace postupujte nasledovné:

1.

Pfipevnéte manzetu pro horni koncetinu, ktera je dodavana s Finometerem (méla by mit dvé
vzduchové hadicky), pevné na pazi horni koncetiny, na které je méfen tlak na prstu. ManZetou na
prstu bude automaticky detekovan navrat pratoku (return-to-flow).

Na piedni strané Finometeru zastrcte hadicky, kazdy zpuspob je spravny (viz Obrazek 4.6.).
Stisknéte tlacitko Physiocal & RTF-cal.

Abyste aktivovali stranu RTF-cal, stisknéte tlacitko —.

Stiskn&te , abyste vybrali typ nafukovani manzety. Vé&tinou je nejpohodIngjii vybér polozky
,»step®, jelikoZ je rychla a snizuje kongesci distalné od manzety na pazi. U asi 50% pacientt je
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10.

hromadéni tak malé, Ze tlak na prstu po krokovém (step) nafukovani poklesne na hodnoty piilis
nizké, které nemohou byt Finometerem méfeny. V téchto pfipadech zvolte moznost nafukovani
,,ramp“ a/nebo drzte ruku pod urovni srdce.

Pockejte nejméné dvé minuty od predchazejici return-to-flow kalibrace. Toto miiZete sledovat na
stitku jako ,,Ago 10 min“.

Reknéte pacientovi, aby byl b&hem 30 vtefin pied zacatkem nafukovani v klidu, nepohyboval se,
ani nemluvil.

Stisknéte tlacitko Physiocal & RTF-cal. Toto zahaji nafukovani. Nafukovani je pomalé a
vyfukovani linearni. Pro nouzové zastaveni stisknéte znovu toto tlacitko.

Béhem vyfukovani sledujte prostfedni panel. Prvni je detekovana RTF hodnota, pak zaéne nové
nafukovani. Ob¢ detekované hodnoty jsou zobrazeny zluté.

Po uspésném ukonceni budou spocitany a aktualizovany zmény hodnoty ,,RTF*“ a ,, Tot = RTF +
cor*. Pozitivni hodnoty svéd¢i pro pozitivni zménu tlaku na prstu.

6.14. STITEK ODVOZENYCH PROMENNYCH
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Obrazek 6.15. Dvanact odvozenych proménnych z tlaku a prutoku, vyjadrené jako
bézici praméry z 8 stahti, s aktualizaci kazdou 1 vtefinu.

Stitek odvozenych proménnych ,,Derived variables” nahrazuje béhem méfeni §titek ,,Configure®. Na
tomto $titku neni co ovladat ani upravovat. Béhem pribéhu méfeni neni mozna konfigurace moznosti.

Na stitku odvozenych proménnych je numericky zobrazeno 12 proménnych, jsou sefazeny do Ctyf
sloupct, zleva (viz Obrazek 6.15.):

1.

2.

hodnoty tlaku odvozené ze zpracované viny-kiivky,

Casové intervaly odvozené z nezpracované viny-ktivky,
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3. hodnoty ve vztahu k pratoku odvozené ze zpracované viny-ktivky,
4. hodnoty ve vztahu k prutoku indexované na plochu povrchu téla (BSA) podle Dubiose a Duboise.

Vsechny hodnoty jsou bézicimi priméry z 8 stahd, jsou aktualizovany kazdou 1 vtefinu. Jsou udany
rovnéz jednotky, v zévislosti na ptivodni konfiguraci systému. Barvy hodnot odpovidaji barvam trendd.
Ve skutecnosti jsou barvy odvozenych proménnych fixni a stejné a na displeji koordinovany (viz
Dodatek C). Symboly oznacujici proménné jsou zkraceny na 2 pismena aby nedoslo k omezeni prostoru.
Nekteré neobvyklé symboly: ,,PI* je interval pulzu (IBI), ,,ET* je ejekeni Cas levé komory (LVET), ,,RI*
je index periferni rezistence (PRI). Velké bilé Sipky oznacuji odpovidajici parametry. Hodnoty nejsou
vzdy stejné, jelikoz zobrazeni velkych ¢isel je aktualizovano méné Casto.

Je dostupnych 12 parametrti, vybranych z moznosti odvozenych proménnych od stahu ke stahu, které

N S

stitku ,,Select trends* (viz oddil 6.9.).
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7. KONFIGUROVANI MOZNOSTI-NASTROJE RESEARCH
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Obrizek 7.1. Uvodni zobrazeni ititku konfigurovani ,,Configure, s oddily,
moznymi pododdily, a modrymi pokyny

Stitek konfigurovani ,,Configure® je dostupny pouze off-line, a je pouzivan ke sledovani kalibrace
tlakovych ménicii, a pro nastavovani ruznych parametrli zpracovani, aby byla provedena adaptace na
ruzné ukoly a situace. Moznosti jsou seskupeny do péti oddild (viz Obrazek 7.1.):

o transducer check (ovéfeni ménice): Finometer ma tlakové ménice, jejichz nulovani je automatické,
ale jejichz citlivost je nutné ovérovat. Chybna citlivost nemize byt upravena plosné. Oveéfeny mohou
byt Ctyfi nasledujici citlivosti:

1. muze byt oveéfen naraznik dodavky vzduchu do pazni manzety ohledné dosazeni odpovidajici
hodnoty;

2. muze byt ovéfeno vynulovani a citlivost senzoru hydrostatické vysky, mize byt vynulovan
nulovy nepomer;

3.  muze byt ovéfena citlivost a linearita ménic¢e tlakové manzety na prst proti kalibraénimu
manometru;

4. podobné mize byt ovéfen meénic tlakové manzety na pazi.

e pressure reconst (rekonstrukce tlaku): Rekonstrukce tlaku je konverzi (pfevodem) tlaku z prstu na
tlak brachialni arterie. Podrobnosti této rekonstrukce mohou byt v konfigurovani vybrany.

o external signals (externi signaly): Finometer umoziuje vzorkovani externich analogovych signald,
aby byly ukladany soucasné s tlakem na prstu. Navic muze byt samotny tlak na prstu zaménén
externim analogovym tlakovym signalem, ktery je mozno zaznamenavat z jiného anatomického
mista.

e date and time (datum a cas): Pro pfesny zaznam udalosti by mély byt synchronizovany vsechny
hodiny. Datum a ¢as Finometeru je mozno nastavit v konfigurovani.

o miscellaneous (rizné): Ulozeno a znovu vyvolano mize byt pét osobnich, barevné oznacenych
konfiguraci Finometeru; mize byt nastaven interval pfepinani mezi prsty - zména prstu (ale ne v
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soucasné nulové sérii); mize byt zapnut ¢i vypnut vnitini pipa¢; mize byt vybran systém zobrazeni
jednotek (mmHg, hPa, nebo kPa).
Kapitola obsahuje nasledujici oddily:

7.1. Ovéteni ménice - naraznik tlaku
7.2. Ovéfeni ménice - nulovani vysky
7.3. Ovéteni ménice - kalibrace vysky
7.4. Ovéfeni ménice - manzeta na prst
7.5. Ovéfeni ménice - pazni manzeta

7.6. Rekonstrukce tlaku

7.7. Vstup externiho signalu

7.8. Ktery kanal vybrat?

7.9. Nastaveni datumu a ¢asu

7.10.  Razné - zména prstu

7.11.  Riazné - vybér zobrazeni jednotek
7.12.  Ruazné - pipac

7.13.  Ruzné - ulozeni konfigurace

7.14.  Razné - vyvolani konfigurace

7.1. OVERENI MENICE - NARAZNIK TLAKU
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Obrizek 7.2. Ovéfeni tlaku narazniku vzduchu pazni manzety
Abyste ovétili naraznik tlaku pazni manzety:
1. Pokud to nebylo provedeno, zapnéte Finometer.
2. Vyberte a spustte moznost Finometer-research.
3. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.
4. Tisknéte tlagitka T nebo |, abyste oznagili (zvyraznili) oddil , transducer check*.
5. Stisknéte tladitko <, abyste dosahli sloupce ,,Select xder®.

6.  Tisknéte tlagitka T nebo ¥, abyste ozna&ili (zvyraznili) ,,Buffer. Nyni by se m&l zobrazit displej
(viz Obrazek 7.2.).

Simulovany rtutovy sloupec ukazuje tlak narazniku vzduchu pazni manzety. V klidu kolisa pfi
automatickém piepinani vzduchové pumpy tlak narazniku mezi 750 a 800 mmHg. Toto pfepinani muzete
slyset. Cykly zapnuti/vypnuti pumpy by mély byt okolo 1 min. Je-li cyklus pumpy o mnoho kratsi, mize
to svédcit pro unik vzduchu.

Manzeta na pazi je nafukovana z tohoto narazniku vzduchu. Toto umoznuje hladké a fizené, vétSinou
prijemné nafukovani. Ackoliv je tlak v narazniku vyssi, aktualni tlak v manzet¢ na pazi je omezen na 300
mmHg, a to jak hardwarovym obvodem, tak softwarovou ochranou. V piipad¢, ze je dosaZzeno vyssiho
tlaku v pazni manzeté, obvod se okamzit€ pokousi snizit tlak v pazni manzeté na nulu, a rovnéz se
pokousi pumpu vypnout. Neni-li tento postup plné Gi¢inny, nebo pokud trva piili§ dlouho (ve shodé s CEI
IEC 601-2-30), je zobrazeno varovani, a zaroven se ozve 30 pipnuti. V tomto ptipad¢ musite ihned
manzetu z paze odstranit.

7.2. OVERENI MENICE - NULOVANi VYSKY
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Obrazek 7.3. Panel zobrazeni ovéfeni systému snimani hydrostatické vysky. Vyska je na Stitku udana
v cm. Na levém informa¢nim zobrazeni je hodnota ,,Hite:* udana v mmHg.
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V bilém poli vlevo je zobrazena v cm aktudlni hodnota vySkového rozdilu. Rovnéz je zobrazena hodnota
»Hite: v mmHg na levém informac¢nim panelu. Obé ukazuji 0. VSimnéte si modrého textu na Stitku,
ktery vysvétluje, co délat pro vynulovani systému a ovéfeni jeho citlivosti.

Nulovani korekce vysky je za normalnich okolnosti automatické z uloZené hodnoty piedchoziho pouziti.
Nové manualni vynulovani je nutné pouze v pfipadé€, Ze byl odpojen Celni konec (frontend) nebo systém
vysky. Nulovani mize byt proveeno pouze tehdy, pokud Finometer neméii tlak na prstu. Nulovani mutize
byt provedeno dvéma zpisoby. Rychle 1ze nulovani provést podrzenim obou senzord u sebe (viz Obrazek
4.5.) a stisknutim tlacitka mark. Slozitéjsi je zptisob za pouziti §titku ,,Configure*:

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

2. Tisknéte tlatitka T nebo {, abyste oznagili (zvyraznili) oddil , transducer check*.

3. Stisknéte tlacitko <, abyste dosahli sloupce ,,Select xdcr.

4. Tisknéte tlagitka T nebo ¥, abyste oznacili (zvyraznili) ,,Height“. Nyni by se mél zobrazit displej
(viz Obrazek 7.3.).

5. Drzte oba senzory u sebe (viz Obrazek 4.5.) a stisknéte tlacitko Configure. Hodnota ,,Height” by
nyni méla ukazovat 0 cm.

7.3. OVERENI MENICE - KALIBRACE VYSKY
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Obrizek 7.4. Zobrazeni ovéteni systému snimani hydrostatické vysky,
jsou-li senzory od sebe 50 cm vertikalné

Abyste ovétili citlivost systému senzoru vysky:

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

2. Tisknéte tlacitka T nebo 4, abyste oznacili (zvyraznili) oddil ,,transducer check®.
3. Stisknéte tlacitko «—, abyste dosahli sloupce ,,Select xder*.
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4. Tisknéte tlagitka T nebo |, abyste oznaéili (zvyraznili) ,Height“. Nyni by se mé&l zobrazit displej
(viz Obrazek 7.4.).

5. Drzte oba senzory u sebe (viz Obrazek 4.5.) a ovéite, Ze je hodnota vysky ,,Height” 0 cm.

6.  Drzte oba senzory 50 nebo 100 cm od sebe vertikalné (pfi pfesné znalosti vzdalenosti), a ovéite Ze
polozka vysky ,,Height* ukazuje stejny rozdil.

7.V levém informacnim displeji by pro 50 cm vzdalenost mélo ,,Hite:* ukazovat -50x0.78, coz je -
39 mmHg.

Faktor 0.78 vyplyva z poméru hustoty krve (p=1.06) a rtuti (p=13.6), upravené vzhledem k faktu, ze
jeden sloupec je méfen v cm a druhy sloupec v mm.

Jsou-li senzory drzeny od sebe vertikaln€ ve vzdalenosti 100 cm a systém ukazuje, Ze je vzdalenost pouze
90 cm, ma 10% chybu. Takovy pristroj by mél byt vymeénén. V systému nejsou zadné na misté opravitelné
soucasti. V pfipadé, ze neni okamzitd vyména mozna, je nejlepsi drzet ruku tésné (do 20 cm) od Grovné
srdce. V tomto ptipadé bude u tohoto porouchaného pfistroje rozdil hydrostatické vysky maximalné 20
cm spojen s chybou méné nez 2 cm (10% ze 20 cm) sloupce krve nebo 1.5 mmHg tlaku krve, coz je ¢asto
pfijatelné, a 90% vyskové chyby je stale korigovano.

Systém korekce vysky odstranuje hydrostatické chyby, které jsou zptuisobeny malymi zménami pohybu

prstu, kterych bychom si ani nevsimli. Jelikoz zména vysky prstu o 1.3 cm zplsobuje chybu 1.3 mmHg,
dilezitost tohoto systému je jasna.
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7.4. OVERENI MENICE - MANZETA NA PRST
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Obrizek 7.5. Ovéreni tlakového ménice manzety na prst
Nahote: Ovéteni nuly
Dole: Ovéfeni citlivosti

Finometer vytvaii v ¢elni koncové skiince (frontend) nastavitelny tlak vzduchu, takze nepotiebujete dalsi
zdroj tlaku vzduchu:

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

2. Tisknéte tlatitka T nebo |, abyste oznagili (zvyraznili) oddil , transducer check*.

3. Stisknéte tlacitko <, abyste dosahli sloupce ,,Select xdcr.

4. Tisknéte tlagitka T nebo , abyste oznagili (zvyraznili) ,,Finger®.

5. Stisknéte tlacitko <, abyste dosahli sloupce nastavitelného tlaku vzduchu, vybaveného

simulovanym rtutovym sloupcem. Mé&l by se objevit displej zndzornény na horni ¢asti Obrazku
7.5., ovSem s vybranym ,,null®.
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6.  Oveite, zZe je na Ciselném displeji hodnota prstu ,,Finger 0 mmHg. Toto nulovani je automaticke.
Neni-li zobrazena nula, miize byt v systému porucha.

7. Do vzduchového vystupu celni koncové skiinky (frontend) ptipojte Luer nasadku, a vzduchovou
hadicku ptipojte k Vasemu kalibra¢nimu manometru.
8.  Stiskndte dvakrat tlagitko T, abyste nastavili tlak vzduchu 100 mmHg, coZ je vyznaeno jako

,Finger 100 mmHg™ - viz dolni panel Obrazku 7.5. Je-li zobrazena nizsi hodnota tlaku, mize to
byt zpiisobeno tnikem vzduchu z pravé ptipojené¢ho vzduchového systému.

9.  Oveite, ze rovnéz Vas kalibracni manomentr ukazuje 100 mmHg (nebo ekvivalent: 133 hPa nebo
13.3 kPa). Rozdily by mély byt mensi nez 3 mmHg (nebo 4 hPa nebo 0.4 kPa).

10. Linearita mize byt ovéfena méfenim pii vzestupech hodnot vzdy o 50 mmHg, az do maximalniho
tlaku 250 mmHg.

Je-li Finometer nastaven na vytvareni urc¢itého tlaku (napi.100 mmHg), jeho zabudovany servo systém se
pokousi tohoto tlaku dosahnout. Tento pokus bude netispésny v piipadé, Ze je pritomny tGnik ze systému,
a tlak udany Finometerem bude potom niz$i nez nastavena hodnota. Pokud v pfipadé vzduchotésného
systému bude rozdil mezi tlakem udanym Finometerem a kalibracnim manometrem vétsi nez 3 mmHg,
pak je pfitomna chyba citlivosti jednoho nebo obou ménicd. Jste-li si jisti svym kalibra¢nim
manomentrem, potom je tieba opravit méni¢e Finometeru. Toto nemtze byt provedeno na misté, a ¢elni
koncovou skfifiku je nutno vratit firmé FMS (Finapres Medical Systems BV). Pokud ov§em ma rovnéz
Vas kalibra¢ni manometr 1% chybu, chyby obou ménici se séitaji a je pripustny rozdil mezi nimi 6
mmHg.

S méni¢i manipulujte opatrné, nevystavujte je nadmérnym tlakovym testim ani mechanickym Sokiim. Pti
opatrném pouZzivani si ménice v pevném stavu udrzuji svou kalibraci po celou dobu Zivotnosti pfistroje.
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7.5. OVERENI MENICE - PAZNi MANZETA

Qi =

Kuhnke socket (order nr 50.064), 6 x 1 mm air hose and Luer.

FLE Research i dlpFwll = Tl -TTHE=1 ofine L Rl | [ <75 zans aon e

L8 HE [hpm] 168

Obrazek 7.6. Nastrojem k ptipojeni (nahote) je Kuhnkeho nasadka (objednaci ¢islo 50.064), 6x1 mm
vzduchova hadicka, a nasadka Luer. Dole je zobrazen displej pfi provadéni testu méni¢e pazni manzety.

Meéni¢ pazni manzety je umistén v hlavnim zatizeni za zditkou pro vzduchovou hadi¢ku (na Obrazku 4.6.
je vlevo dole, oznacena ,,s%).

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

2. Tisknéte tlacitka T nebo ¥, abyste oznagili (zvyraznili) oddil , transducer check.

3. Stisknéte tladitko <, abyste dosahli sloupce ,,Select xder*.

4. Tisknéte tlacitka T nebo 4, abyste oznacili (zvyraznili) ,,Armcuf*.

5. Stisknéte tlaCitko <, abyste dosahli sloupce nastavitelného tlaku vzduchu, vybaveného
simulovanym rtutovym sloupcem. Mé&l by se objevit displej znazornény na dolni ¢asti Obrazku
7.6., ovSem s vybranym ,,null®.

6.  Sestavte soustavu vzduchové hadicky a konektoru (viz horni panel Obrazku 7.6.)

7. Do vzduchového vystupu Celni koncové skiinky (frontend) pfipojte Luer nasadku, druhy konec
pripojte ke zdifce hlavniho zafizeni oznacené ,,s“ na predni strané vlevo (viz Obrazek 4.6.).

8. Oveéite, Ze je na Ciselném displeji hodnota prstu ,,Finger 0 mmHg a hodnota pazni manzety
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»Armeuf rovnéz 0 mmHg. Toto nulovani je automatické. Neni-li zobrazena nula, mize byt v
systému porucha.

9. Stisknéte &tyfikrat tlagitko T, abyste nastavili tlak vzduchu 200 mmHg, coZ je vyznageno jako
,Finger 200 mmHg™ - viz dolni panel Obrazku 7.6. Je-li zobrazena niz$i hodnota tlaku, miize to

byt zpisobeno unikem vzduchu z pravé pripojeného vzduchového systému.

10.  Oveéite, Ze rovnéz méni¢ pazni manzety ,,Armcuf™ ukazuje 200 mmHg. Rozdily by mély byt mensi
nez 6 mmHg, jelikoz kazdy z méni¢li mtize mit chybu 1% z celé skaly 300 mmHg.

M¢éni¢ tlaku pazni manzety mize byt ovéfen rovnéz pomoci moznosti nastroje Finometer-classico (viz
oddil 9.2.). Toto je teoreticky lepsi zplsob, jelikoz méni¢ je poté oveéfovan pfimo proti Vasemu

kalibracnimu manometru a ne nepfimo proti ménici tlaku na prstu.

Toto uzavira oddil o ovéfeni ménicu.
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7.6. REKONSTRUKCE TLAKU
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Obrizek 7.7. Zména z rekonstrukce tlakové viny-kiivky na prstu na brachidlni na ,,nerekonstrukci*

it A

1

surisie

Moznost ptistroje Finometer-research umoznuje vybrat podrobnosti rekonstrukce z viny-ktivky na prstu
na brachialni vinu-k#ivku nésledujicim zptisobem:

1.

2.

Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.
Tisknéte tlacitka T nebo 1, abyste oznagili (zvyraznili) oddil ,,pressure reconst.
Dvakrat stisknéte tlacitko «<—, abyste dosahli sloupce ,,Filter*.

Tisknéte tlatitka T nebo V¥, abyste oznaGili (zvyraznili) ,brachial“. Toto nastaveni je zarovefi
pfedvolenym nastavenim.

Stisknéte tlatitko «<— a |, abyste doséhli sloupce ,,Level cor* a vyberte (stisknéte) tlacitko yes.
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6.

7.

Stisknéte tlacitko <— a |, abyste dosahli sloupce ,,Level CAL* a vyberte (stiskndte) tlagitko yes.

Pro potvrzeni stisknéte tlacitko Configure.

Nyni jste Finometer nastavili tak, jak byva pfednastaven: na tplnou rekonstrukci. Mlzete nyni vybrat
jakoukoliv kombinaci filtrovani a korekce a kalibrace hodnot, pro hodnoty musi byt vybrano spravné

filtrovani:

1. Dvakrat stisknéte tlac¢itko —, abyste dosahli sloupce ,,Filter*.

2. Stisknéte tlacitko T, abyste oznacili ,,do not“ (viz horni panel Obrazku 7.7.).
3. Pro potvrzeni stisknéte tlac¢itko Configure.

Nyni jste Finometer nastavili na nerekonstruovani. Bude zobrazen arterialni tlak z prstu zpisobem jako u
piistroje Finapres (viz dolni panel Obrazku 7.7.). Bez filtrovani viny-kiivky z prstu na brachialni nejsou
definovany ani korekce ani kalibrace hodnot.

Cty¥i moznosti rekonstrukce jsou:

1.

2.

1.7.

Filtrovani viny-kiivky pouze na pulzace brachialni arterie.®

Filtrovani viny-kiivky plus korekce hodnot.’”

Filtrovani viny-kiivky plus kalibrace hodnot.”

Uplna rekonstrukce tlaku brachialni arterie. Uplna rekosntrukce zahrnuje generalizované filtrovéani

viny-kiivky, generalizovanou korekci hodnot, a dalsi individudlni kalibraci hodnot pfi pfidaném
systolickém return-to-flow urceni.

VSTUP EXTERNIHO SIGNALU

Za normalnich okolnosti Finometer-research zaznamenava Ctyfi vnitini analogové signaly, ale kazdy z
téchto signaltit mize byt nahrazen externim signalem. Kanaly 2, 3 a 4 mohou vzorkovat jakykoliv signal
(vzdy o vzorkovaci frekvenci 200 Hz). Je-li jako externi konfigurovan kanal 1, normalni méfeni tlaku na
prstu pfistrojem Finometer nemtze byt zahajeno. Namisto toho je analyzovan po stisknuti tlacitka
start/stop externi signal. Tento musi byt spravné kalibrovana vina-kfivka arterialniho tlaku:

1.

K BNC konektoru vstupu 1 analogové vstupni/vystupni skfinky pfipojte externi signal tlaku
(ohledné pokynti viz Obrazek 2.2 a oddil 2.4.).

Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

Tisknéte tlacitka T nebo {, abyste oznaéili (zvyraznili) oddil ,,external signals.

Stisknéte tladitko <, abyste dosahli sloupce ,,Channel-nr.

Tisknéte tla¢itka T nebo , abyste oznagili (zvyraznili) ,,1=pressure.

Stisknéte tlacitka < a 4, abyste oznacili (zvyraznili) ,,external®.

Objevi se Cerveny vzkaz ,,Set pressure reconstrucion...” (viz horni panel Obrazku 7.8.). Chvilku
pockejte.

Do vstupu 1 aplikujte signal nulového tlaku. Pokud voltmeter ,,Source-mV* neukaze nulu (0),
pak:

Stisknéte tladitko «—, abyste dosahli sloupce ,,Offset-mV*.

Tisknéte tladitka T nebo |, dokud se u ,,Source-mV* neobjevi hodnota 0 (viz horni panel Obrazku
7.8.). Nepomér 1 mmHg je zobrazen jako 10 mV.
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Obrazek 7.8. Vybér kanalu 1 pro externi vstup
Nahote: Vybran kanal 1
Dole: Uprava nepoméru

Potom do vstupu 1 aplikujte signdl o znamém fixnim tlaku, naptiklad 100 mmHg. Voltmeter
»Source-mV* by nyni mél ukazat 1000 mV (viz horni panel Obrazku 7.9.). Voltmeter ,,Source-
mV* ov§em ukazal 1033 mV, coz je Finometerem vyhodnoceno jako 103.25 mmHg, chyba je tedy
+3.25%.

Stisknéte tlacitko <—, abyste dosahli sloupce ,,Sensitivity-%o0*.
Tisknéte tlacitko ¥, dokud neni zobrazena hodnota ,,Source-mV* 1000 (viz dolni panel Obrazku

7.9.). Kanal je nyni pfipraven pro zaznam.
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13.  Nyni prejdéte k rekonstrukei tlaku ,,pressure reconst™, abyste nastavili anatomické misto zaznamu
a poté pozadovanou rekonstrukci tlaku (viz oddil 7.6.).

S 1000 mV signal
or press <{ & >
ar [Select trendsl tc

B4 a8

or press
or [Belect trenid=1 &n re

Adjusted sensitivity downwards.

Obrizek 7.9. Nastaveni citlivosti kanalu
Nahote: Citlivost kanalu 1 je prili§ vysoka
Dole: Uprava citlivosti smérem doli (sniZeni citlivosti)

7.8. KTERY KANAL VYBRAT?

K Finometer-research miZete pfipojit az Ctyii (4) externi signaly pro vstup, vzorkovani a soucasné vnitini
ukléddani do komprimovaného souboru. Kromé kanalu 1, ktery je vzdy obsazen tlakovym signalem,
nejsou tyto kanély analyzovany, jsou pouze nahravany. Mohou to byt signaly z ekg elektrod”, respira¢ni
signaly, thel sklonu sklopného stolu, usmérméné MSNA zaznamy usmérnéného elektromyogramu,
rychlost dopplerovského pritoku, nastaveni zatéZze na ergometru, analogové signdly znacek, atd.
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Vzorkovaci frekvence je 200 Hz. Rozsah vstupniho napéti je od -5.12 do +5.12 V, s rozliSenim 2.5 mV.
Signaly s amplitudou v miliVoltech by tedy mély byt zesileny jako prvni.

Kazdy z nasledujicich ¢ty normalné ukladanych vnitfnich signaltt Finometeru mize byt zaménén
externim analogovym signalem.

Zvazte, ktery z téchto vnitinich signalu je nejlépe ozelet. Za normalnich okolnosti je nejméné zajimavym
plethysmograficky signal kanalu 4, jelikoZ je po vétsinu Casu blizko nule, potom je to signal tlaku z pazni
manzety v kanale 3 (ktery neni nulovy jen sporadicky - béhem return-to-flow kalibrace), nasleduje signal
vysky v kandle 2, jehoz hodnota jiz byla vnitiné pouzita ke korekci tlaku na prstu z hlediska
hydrostatické chyby. Zaména signalu tlaku z prstu kanalu 1 za externi signal ovSem vede k detekci
vlastnosti pulzu a vypocet srde¢niho vydeje metodou Modelflow bude provadén na zakladé externé
poskytovanych tlakovych vin-kfivek.

I v pfipadg, Ze je naptiklad tlak z pazni manzety nahrazen externim signalem, Finometer ma stale vnitiné
dostupny signal tlaku z pazni manzety, a bude naditat jeho hodnoty v okamzicich systolické return-to-
flow detekce jako za normalnich okolnosti. Jinak feceno, normalni ¢innost Finometer-research neni
konfigurovanim kanali 2-4 na externi nijak ovlivnéna, ovSem pouze ze ptfedpokladu, Zze je kanal 1
konfigurovan jako vnitini.

Tabulka 7.1. Vnitini analogové signaly Finometeru

Kanal Oznaceni Signal

1 FinAP Tlak z prstu

2 Vyska Hydrostaticka vyska prstu
3 Armcuf Tlak v manzeté na pazi

4 Pleth Plethysmogram na prstu

b  Elektrokardiogram vzorkovany pii 200 Hz je pro ptesné diagnostické ucely podvzorkovan. Pro vypoclty
variability srdeéni frekvence 200 Hz postacuje, pokud je pouzita k zjemnéni zdkladniho bodu R-viny pouzita
(parabolickd) interpolace (viz strana 359 publikace'?).
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7.9. NASTAVENIi DATUMU A CASU

@,_ tart (€3 20@2.35@ FMS

Month Howur
12 =] 15

Adjust minutes.

Obrazek 7.10. Datum a ¢as na §titku konfigurovani ,,Configure odpovidaji datumu ,,Date:* a ¢asu
,,clock-TIME** na obrazovce

Abyste datum a Cas nastavili:

1. Stisknéte jednou tlacitko Date& Time setting, abyste jej vybrali.

2. Pouzijte oznaéena tlacitka pro vybér pozadovaného parametru.

3. Tisknéte tlagitka T nebo |, abyste zménili hodnotu. Zmény jsou G¢inné okamzité a odrazi se na

datumu a ¢asu zobrazenymi na obrazovce.

Datum a ¢as jsou vnitiné v softwaru Finometeru pouzivany jako oznaceni souboru. Za timto ucelem je
poznaéeno datum a Cas pri zahdjeni mereni, a toto je kombinovano s oznadujici fadou, ktera je ulozena v
kazdém paketu souboru na disku. Dale jsou datum a ¢as pouzivany k vytvofeni 11-znakového nazvu
souboru, a to nasledujicim zptisobem:

82



Pro:

rok mésic den hodiny minuty vtefiny
2000 10 22 16 44 33

je nazev souboru: 00C22P16.445

Z roku je pouzita pouze posledni Cislice (0); mésic je pfeveden na dvoupismennou zkratku (JA FE MR
AP MY IN JL AU SE OC NO DE); datum je udano celé; nasleduje pismeno udavajici unikatni typ
souboru - zde je P pro komprimovany soubor (packet file) Finometeru; za timto pismenem nasleduje
hodina; prvni dvé Cislice ptipony jsou minuty; posledni Cislice jsou vtetiny délené Sesti (6). VSimnéte si,
ze 33 déleno 6 je 5, a vtefiny od 30 do 35 jsou rovnéz udany jako 5.

Pti off-line natahovani souboru pomoci Finolink jste tudiz schopni si v§imnout, kdy byl soubor vytvotfen

(datum a ¢as). Finometer pro snadnéjsi rozpoznani souboru pacienta ze seznamu adresaie ukazuje rovnéz
jeho popis.

7.10. RUZNE - ZMENA PRSTU

V soucasnych pfistrojich Finometer neni pfepindni mezi manzetami mozné. V softwaru ovSem
ptipraveno bylo:

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

2. Tisknéte tlagitka T nebo J, abyste oznagili (zvyraznili) oddil ,,miscellaneous*.
3. Stisknéte pétkrat tladitko <, abyste dosahli sloupce ,,Switching*.

4. Stisknéte tlacitko T nebo ¥, abyste ozna¢ili (zvyraznili) ,,0ff*.

5. Stisknéte tlacitko Configure, abyste nastavenou moznost aktivovali. Pfepnuti-zména prstu je nyni
neaktivni.

6. Tisknéte tlacitka T nebo {, abyste oznacili (zvyraznili) ,,60 min* (viz Obrazek 7.11.).

7. Stisknéte tlacitko Configure, abyste nastavenou moznost aktivovali. Pfepnuti-zména prstu se nyni
bude objevovat kazdych 60 minut.

8. Stisknéte tlagitko T nebo {, abyste oznaéili (zvyraznili) ,,now*.

9. Stisknéte tlacitko Configure, abyste nastavenou moznost aktivovali. Prepnuti-zména prstu bude

provedena ihned a bude monitorovan dalsi prst. Toto mize byt pouzito rovnéZz pro spravnou
funkci prepinani-zmény prsti.
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Obrazek 7.11. Interval pfepnuti - zmény prstu

Automaticky Casované prepinani-zména prstu mize byt potlaeno 10 s pred aktualnim piepnutim-
zménou, a to pomoci stisknuti tlacitka mark. Na nastavajici pfepnuti-zménu upozorni operatora varovny
vzkaz a zvuk pipnuti. Po period¢ 1 hodiny nepfetrzit¢tho monitorovani na stejném prstu se vzkaz ,,Cuff:*
zméni z tmavé Sedého na oranzovy. Po 12 hodinich nepfetrzitého monitorovani Finometer méfeni
zastavi, a tomuto operator nemiZze zabranit. Pfi dvanacti hodindch monitorovani na jednom prstu nebyla
popsana poskozeni.'®

Pfepinani (zména) ¢elni koncové manzety mize snizit podrazdéni prstu u bdicich pacientl (viz poznamku
o cyanotickych koneccich prsti v oddile 4.3.4.).

Tlaky na jednotlivych prstech se mohou ligit.""
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7.11. RUZNE - VYBER ZOBRAZENi JEDNOTEK

e =TIHE- lapaw [ B TR

Obrazek 7.12. Vybeér systému SI jednotek a hPa pro tlak

Finometer-research mtize zobrazovat vysledky ve dvou systémech jednotek: v systému medicinskych
jednotek (MU) a systému SI jednotek (SI). V systému SI jednotek mohou byt tlaky zobrazeny jako hPa
nebo kPa:

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.
2. Tisknéte tlacitka T nebo , abyste oznagili (zvyraznili) oddil ,,miscellaneous®.
3. Stisknéte étytikrat tladitko <—, abyste dosahli sloupce ,,Display*.

4. Stisknéte tlatitko T nebo |, abyste ozna¢ili (zvyraznili) ,,hPa (SI). Zobrazeni se ihned zméni
podle nového vybéru (viz Obrazek 7.12.).

5. Stisknéte tlagitko T nebo |, abyste oznagili (zvyraznili) ,,mmHg (MU)“ a tim obnovili pfedvolené
jednotky.

Ve svéte je od roku 1960 pouzivan systém jednotek métfeni SI (Systéme International d Unités). V tomto
systému byly mmHg akceptovany pouze prechodné. Takze oficidlni jednotkou tlaku je od roku 1960
pascal (Pa). Pfevodni faktor z mmHg na pascal je 133.3224 (nebo velmo blizko 400/3) a na hectopascal
(hPa) je priblizn¢ 4/3. Finometer vnitiné pouzivda mmHg. Pro konverzi na jednotky pascal je pouzivan
faktor 400/3.

V obou systémech jsou beze zmény pro objem pouzivany ml, a rovnéz zkratkové jednotky jako 1pm a
bpm (min™).

Totalni (celkova) periferni rezistence (TPR nebo SVR nebo R;) pacienta je hodnotou, kterd nemiiZe byt
zméfena piimo, ale je odvozena ze soucasného méfeni tlaku (p) a pritoku (q) podle rovnice: R, = p/q. V
medicinskych jednotkéch je tlak vyjadien v mmHg a pritok v ml/s. Takze medicinskou jednotkou pro R,
je mmHg.s/ml. Na displeji a ve vyslednych vystupnich souborech je tlak v mmHg a srdeéni vydej v
I/min. Periferni rezistence je ovSem cCasto vyjadiovana v jednotkach CGS (nyni jiz zastaralého systému
centimetr-gram-sekunda). V tomto systému je tlak vyjadien v dyn/cm” a priitok v cm’/s, a vysledné tedy
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rezistence v dyn.s/cm’. Pro pfevod z mmHg na dyn/cm’ pouzijte 4000/3. Pro pievod 1/min na cm’/s
pouzijte 1000/60. Takze pro vypocet R, z tlaku a srde¢niho vydeje ¢isla vydélte a vynasobte 4000/3 x
60/1000 = 80. Naptiklad, je-li stiedni arterialni tlak 100 mmHg a srdecni vydej je 4 1/min, potom je
rezistence v téchto jednotkach 100/4 x 80 = 2000 dyn.s/cm’.

7.12. RUZNE - PiPAC
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Obrazek 7.13. Pipac systému je vypnut

Finometer ma zabudovany pipac, ktey vydava opakované kratké zvuky o 2047 Hz a 80 ms. Abyste jej
vypnuli:

1. Stisknéte jednou tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

2. Tisknéte tlacitka T nebo i«, abyste oznacili (zvyraznili) oddil ,,miscellaneous®.

3. Stisknéte tiikrat tlacitko <, abyste dosahli sloupce ,,Beeper*.

4. Stisknéte tlagitko T nebo V, abyste piepnuli stav ze zapnuto na vypnuto nebo naopak. Vysledny
stav pipace je uveden rovnéz na levém informac¢nim panelu zobrazeni pod ,,Beep:“ - na Obrazku

7.13. je vypnut (off).

Pipac je uzivan ptfedev§im k tomu, aby operatora upozornoval na vyskyt stavi chyb. V tomto piipadé
jsou vydana tfi pipnuti. S pipnutimi jsou spojena rovnéz potvrzeni nebo nékteré vybéry.

Typicky by mél byt pipa¢ vypnut, pokud neni operator ve stejné mistnosti, nebo béhem monitorovani v
noc¢nich hodinach, nebo pokud by neméla byt odvadéna pozornost pacienta od provadéni urcité ¢innosti.

86



7.13. RUZNE - ULOZENi KONFIGURACE
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Obriazek 7.14. Ulozeni konfigurace Finometer-research jako modré ,,Blue*
Ptiprava konfigurace by mohla typicky vyzadovat fyziologa se zkusenostmi s pfistrojem Finapres, ktery
si pteje, aby Finometer napodoboval Finapres Ohmeda 2300e, nechce varovna pipnuti, chce zobrazeni v
SI jednotkach a kPa, chce si prohlizet trend srdec¢ni frekvence a srde¢niho vydeje, a chce pracovat s
mladymi dospélymi. Chce tuto konfiguraci ulozit pro pozdé€jsi pouziti. Téchto pozadavki 1ze dosahnout
nasledujicim zplisobem:

1. Stisknéte jednou tlacitko Describe subject, abyste jej vybrali.

2. Nekolikrat stisknéte tladitka <— nebo —, abyste dosahli sloupce ,,Age®, a tisknéte tlacitko l,
dokud se nezobrazi 25.

3. Stisknéte jednou tlacitko Describe subject, abyste vybér potvrdili.

4.  Stisknéte tlacitko Select trends, a nastavte levy signal (Left signal) na SV (tepovy objem) a pravy
signal (Right signal) ma HR (srdecni frekvence).

5. Stisknéte tlacitko Configure, abyste jej vybrali.

6.  Tisknéte tlagitka T nebo ¥, abyste ozna&ili (zvyraznili) oddil ,,pressure reconst*.
7. Stisknéte dvakrat tlagitko <—, abyste dosahli sloupce ,,Filter*.

8. Stisknéte tlacitko T, abyste ozna&ili (zvyraznili) ,,do not*.

9.  Stisknéte tlacitko Configure, abyste vybér potvrdili. Vybér nefiltrovani automaticky znemozni
moznosti ,,Level cor a,,Level CAL®.

10.  Tisknéte tlacitka T nebo |, abyste oznacili (zvyraznili) oddil ,,miscellaneous®.
11.  Stisknéte pétkrat tlagitko <—, abyste dosahli sloupce ,,Switching®.
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12.  Stisknéte tlacitko T nebo 4, abyste oznacili (zvyraznili) ,,off™.

13.  Stisknéte jednou tladitko —, potom dvakrat tla¢itko J, abyste oznacili (zvyraznili) ,,kPa (SI)“.
14.  Stisknéte jednou tladitko —, potom tlaéitko J, abyste oznacili (zvyraznili) ,,off pro pipac.
15.  Stisknéte tlagitko —, abyste dosahli sloupce uloZeni konfigurace ,,Save config*.

16.  Tiskn&te tlatitka T nebo 1, abyste oznacili (zvyraznili) ,,Blue*.

17.  Stisknéte tlacitko Configure, abyste aktivovali a ulozili vSechna nastaveni a vybéry pod modrou
barvou (Blue).

7.14. RUZNE - VYVOLANIi KONFIGURACE

| F'IS Research IoCe~TINE- lnpee  BHETISI0E

Blue mnﬁguion
is active

%}

/o = 7 Press [Configure] to
: - \load Red configuration

|

Obriazek 7.15. Vyvolani cervené (Red) konfigurace Finometer-research
Dalsi den musi byt vyvolana ¢ervena (Red) konfigurace (Obrazek 7.15.):
1. Stisknéte tlacitko Configure, abyste jej vybrali.
2. Tisknéte tlagitka T nebo {, abyste oznagili (zvyraznili) oddil ,,miscellaneous*.
3. Stisknéte jednou tlacitko <—, abyste dosahli sloupce ,,Load config™.
4. Tisknéte tlatitka T nebo {, abyste oznagili (zvyraznili) ,,Red.
5. Stisknéte tlac¢itko Configure, abyste Cervenou (Red) konfiguraci vyvolali.

Po vyvolani barevné konfigurace je mozno obnovit pouze tivodni (,,.bilou) konfiguraci, a to opusténim
Finometer-research a jeho opétovnou aktivaci.
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8. FINOMETER-CLINIQUE

Obrazek 8.1. Vybér Finometer-clinique na Givodni obrazovce

Zakladnimi cili moznostmi-néstroje Finometer-clinique jsou jednoduchost ovladani a ¢innosti, a stabilita
zobrazeni. Ovladani tohoto nastroje-moznosti je provadéno pouze Sesti tlacitkay pod zobrazenim
obrazovky. Kazdé tlacitko ma jednu funkci béhem off-line necinnosti (v t€ dobé neni provadéno zadné
méfeni) a jinou funkci béhem méreni. Behem necinnosti jsou tlacitka zbarvena zIuté a béhem méteni jsou
zbarvena modre. Zobrazeni maji fixni skaly a predkladaji fixni signaly.

Zaklady Finometeru ovSem zUstavaji stejné. TakZe u Finometer-Clinique je ptfedvolena rekonstrukce
viny-kfivky brachialni arterie, a obsahuje rovnéz return-to-flow kalibraci. Pro pozdé&jsi analyzu je poéitan
srde¢ni vydej metodou Modelflow, ale neni zobrazovan. Vlozeni spravnych udaji o pacientovi je tedy
stejn¢ zakladné dulezité, jelikoz jsou na tom zékladné zavislé hodnoty tepového objemu/srdecniho
vydeje/totalni periferni rezistence (SV/CO/TPR) a jejich spravné trendy. Prvni zobrazeni obrazovky
Finometer-Clinique (Obrazek 8.2.) tuto skute¢nost operatorovi pfipomind poskytnutim série ¢tyf tlacitek
pro vlozeni udajii o pacientovi a zvyraznénim (oznacenim) druhého tlacitka zleva - pohlavi (Gender
[up)/[dn]). Dalsimi tlacitky jsou veék (Age-y), vyska (Height-cm) a vaha (Weight-kg).

Finometer-clinique pouziva stejné softwarové postupy jako Finometer-research. TakZe je zaruceno, Ze u
obou moznosti analyzy stejnych tlakovych vin-kiivek vytvareji stejné stah od stahu odvozené parametry,
ze jsou vydavany stejné vzkazy o chybach, a Ze jsou rovnéz komprimované soubory stejné. Stejné je
rovnéz on-line a off-line natahovani souborti. Na rozdil od Finometer-research neni ovsem u Finometer-
clinique mozné dalkové ovladani. Pomoci pfipojeného osobniho poéitace nelze zahajit/ukoncit méteni,
zapnout/vypnout Physiocal, ani ovladat return-to-flow postup, a pfes seriové rozhrani nemohou byt
vkladany externi znacky.

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:
8.1. Zadavani udaji o pacientovi - clinique

8.2. Zobrazovani zprav o chybach - clinique
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8.3. Natahovani souborii do pfipojen¢ho pocitace

8.4. Zobrazeni trendt

8.5. Tlacitka ovladani béhem off-line necinnosti
8.6. Rozvrzeni obrazovky Clinique
8.7. Tlacitka ovladani béhem méfeni

8.8. Komprese skaly

8.9. Provadeéni return-to-flow kalibrace

8.1. ZADAVANI UDAJU O PACIENTOVI - CLINIQUE

;I':}S('l_m}é.-- ' m (E) 7980.003 FHE

chial from FIN before RIF-c. $/D-M mmHa, HR bpm

| a 1 2 3 4 ) € 7 min
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Shift: el g
l b arF:
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Obrazek 8.2. Zadavani udaji o pacientovi u Finometer-clinique

Popisné udaje o pacientovi zadejte pied zahajenim méfeni, abyste obdrzeli spravné hodnoty a trendy
srde¢niho vydeje:

1. Pokud jiz neni oznaleno, stisknéte jednou tlacitko pohlavi Pat-f/m nebo pouZijte tladitka <<«
nebo ——, abyste se k tomuto tlac¢itku premistili. Aktualni nastaveni je zobrazeno na obrazovce
tésné nad tlacitkem bile na tmavé Sedém pozadi. Na Obrazku 8.2. je zobrazeno decided (neni tedy
nastaveno).

2. Stisknéte tlacitko T nebo Y, abyste zménili hodnotu parametru z decide na ,jmale* (muZ) nebo
»female (Zzena). V pravém informacénim poli je zvyraznén (oznacen) parametr ,Pat:, a po

nastaveni zmény se zméni displej.

3. Stisknéte tladitko v&ku Age-y, nebo pro pfemisténi k tomuto tladitku pouzijte —>—>.
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4. Tisknéte tlagitka T nebo J, abyste zménili hodnotu parametru véku.
5. Stisknéte jednou tlacitko vysky Height-cm.

6.  Tisknéte tlagitka T nebo ¥, abyste zménili hodnotu parametru vy3ky.
7. Stisknéte jednou tlacitko vahy-hmotnosti Weight-kg.

8.  Tisknéte tlatitka T nebo ¥, abyste zménili hodnotu tohoto parametru.
9.  Oveite, ze jsou vSechny tidaje v pravém informaénim panelu spravné.

Vsechna ctyfi popisnd data pacienta byla nyni vlozena. Provedte to pred zacatkem méreni, jelikoz tato
tlacitka nejsou béhem méfeni dostupna.

Ackoliv je srdecni vydej pocitan, neni zobrazovan. Takze u Finometer-clinique neni tedy zadny divod a
ani zpusob pro provedeni kalibrace srdec¢niho vydeje. Kalibrace mtize byt ovSem linearné odstupfiovana
pii pozdé€jsim zpracovani, bez zhorSeni presnosti sledovani. Toto je ovSem pravdou jen tehdy, pokud byly
spravné zadany popisné udaje o pacientovi.

Napfiklad, pokud béhem head-up tilt testu poklesne nekalibrovany tepovy objem Modelflow z ptivodnich
120 na 80 ml, ale termodilu¢ni odhad ukazuje, ze pivodni tepovy objem byl 96 ml, faktor Skaly je
96/120=80%. Puvodni tepovy objem Modelflow, ktery je po kalibraci 96 ml, nyni poklesl pti sklopeni na
64 ml. Tento pokles je v obou pfipadech 33%. Téchto 33% je spravnych pouze v ptipadé, ze byly zadany
spravng pohlavi, vek, vyska a vaha.

8.2. ZOBRAZOVANIi ZPRAV O CHYBACH - CLINIQUE

Brachial from FIN before RIF-cal £/D-M mmHa, HR Bpm

An error

message
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Obrazek 8.3. Finometer-clinique zobrazil vzkaz o chybé

Za normalnich okolnosti zobrazuje horni stavova linka zelené na ¢erném pozadi aktudlni ¢as a dobu,
ktera ubéhla od zac¢atku méfeni. Pokud se objevi chyba, zobrazeni ¢asu je nahrazeno ¢ervenym vzkazem
o této chybé. Typicky signalizuje vzkaz o chybé stav, pii kterém nemuize Finometer fungovat spravné, a
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ktery nemtize byt automaticky vyieSen. Méfeni je zastaveno a vzkaz o chyb¢ je zobrazen po dobu 10 s.
Na pocatku jsou vydana 3 pipnuti, ndsledovana dalSimi tfemi pipnutimi po 5 s. Po dalSich 5 s vzkaz zmizi
a mizete se pokusit o dalsi zahajeni.

V pfipadé zobrazeném na Obrazku 8.3. se dislokovala vzduchova hadicka manzety na prst a je potieba ji
znovu zavést. Za lomitkem je uveden nazev chyby. Vzkaz je rovnéz ulozen do posledniho paketu
souboru tohoto méfeni na disk. Uvadime ptiklady n€kterych vzkazli o chybach:

Connect frontend/startAutolock

Check armcuff air supply/fillRivabuffer
Unstable pressure/steadyPressure

No plethysmogram/failAutolock

Finger too thin/checkFrontgainDn
Check cuff cable/centerPlet

Connect cuffcable/checkLEDcurrent
Faulty finger cuff/setLEDcurrent
cuff-LED problem/checkLEDcurrent

Vzkazy o chybach vyjadiuji situace, které nejsou povazovany za nebezpecné. Tykaji se dislokovanych
konektori, kontrahovanych arterii prstu, nebo vadnych manzet. Nevyjadfuji stavy alarmu, které mohou
byt pfitomny, pokud se hemodynamické parametry pacienta vychyli z bezpecného rozmezi.

Podrobnéjsi seznam vysvétlenych vzkazli o chybach, jejich pfi¢iny a mozna Cinnost jsou v Dodatku B
(Vzkazy o chybach).

8.3. NATAHOVANIi SOUBORU DO OSOBNIHO POCITACE

f‘[ t'(\(ﬂl llll'l;:l‘-
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Obrazek 8.4. Zobrazeni Finometer-clinique pii probihani off-line natahovani soubort.
Kazdé méfeni arterialniho tlaku na prstu, které je provadéno pomoci Finometer-clinique, je ulozeno do
rotaéni paméti na disku. Pokud je pamét na disku plna, nové prichazejici komprimovany soubor
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automaticky prepise nejstarsi soubor. Tato rotacni pamét’ nemusi byt tedy vymazana. Soubory mohou byt
po méfeni za pomoci programu Finolink natazeny do pfipojeného osobniho pocitace (off-line
natahovani). Soubory mohou byt rovnéz natahovany v dobé, kdy Finometer provadi méfeni. Toto se
nazyva on-line natahovani a tyka se pouze aktualné vytvareného souboru. Pro tento zplsob musite
aktivovat program Finolink a kliknout na jeho tlac¢itko Monitor (viz obrazek 2.4.). Finometer toto
natahovani umozni a bez varovnych vzkazi na obrazovce spolupracuje s pocitacem. On-line natahovani
nema zadny vliv na méfeni.

Ohledné off-line natahovani soubort bylo kratce pojednano v oddile 2.3. Pro off-line natahovani miize
byt vybran kterykoliv pfitomny soubor méfeni. Je potfebné, aby byla Gplnd kontrola nad ukladanim
paketti Finometeru, aby nebyly ukladany zadné nové pakety. Takze v podstaté nelze soucasné provadet
off-line natahovani souborl a provadét méfeni tlaku na prstu. V pfipadé, Ze nemuze byt méfeni zahajeno,
je vydano varovani (viz Obrazek 8.4.)

Pro zahajeni obou forem natahovani:
1.  Vezméte ,,null-modem™ kabel, ktery je dodavan s Finometerem.

2. Jeden konec kabelu zastréte do sériového vstupniho/vystupniho konektoru Finometeru
oznaceného ,,RS232%, ktery je umistén vzadu.

3. Druhy konec zastrcte do jednoho ze sériovych portli osobniho pocitace (oznaceni COMI, atd.). V
ptipadé, ze je dodany kabel pfili§ kratky, mtzete jej prodlouzit béznym sériovym ,,non-null-
modem* kabelem.

4.  Na pocitaci spust'te Finolink dvojim kliknutim na jeho ikonu, nebo postupujte cestou Beatscope.

5. Pokud to jesté neni provedeno, konfigurujte ¢islo COM portu: kliknéte na ,,Configure®, ,,Serial
port®, a vyberte pozadovany COM port. Kliknéte na ,,Select™.

6.  Pro on-line natahovani kliknéte na pocitaci na ,,Monitor. Zobrazi se displej zcela shodny jako
displej Finometer-clinique. Pokud je nastroj Clinique na Finometeru aktivni (zrovna probihd),
nemuzete pomoci pocitaée ovladat zadnou z jeho funkei (Cinnosti), jak tomu bylo u Finometer-
research (viz oddil 6.4.).

8.4. ZOBRAZENi TRENDU

Po ukonceni méteni pokracuje jeSt€ po kratkou dobu zobrazeni trendu. Po této periodé je zobrazen
napadny vzkaz k zahajeni méfeni ,,Start a measurement®, aby oznamil, ze je pfistroj pfipraven k dal§imu
meéfeni (viz Obrazek 8.6.). Zobrazeni trendu je timto vzkazem celé piekryto, ale je stale dostupné v
pozadi. Je znovu vyvolano jednim stisknutim tlacitka Show trends pro jeho oznaceni (zvyraznéni), a
druhym stisknutim tohoto tlacitka pro aktivaci zobrazeni trendu (viz Obrazek 8.5.).
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Obrazek 8.5. Displej po stisknuti tlacitka ,,Show trends*

TLACITKA OVLADANiI BEHEM OFF-LINE NECINNOSTI

Original from FIN
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or press both << +

or [Showl to review data
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w

Obrazek 8.6. Zobrazeni zlutych tlacitek ovladani pti necinnosti
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Pokud neprobihd zadné méfeni, Finometer je v neinnosti, stav je nazyvan ,,off-line”. Tlacitka na
obrazove jsou zbarvena zlut¢ a tlacitka ovladani pod obrazovkou maji nésledujici funkce (zleva doprava -
viz Obrazek 8.6.):

e Show trends (zobrazeni trendl). Stisknéte toto tlacitko dvakrat, abyste znovu zobrazili panel trendu,
ktery byl prekryt vzkazem o zahajeni méfeni ,,Start a measurement™.

e Pat-f/m (pohlavi pacienta). Toto tlacitko stisknéte, abyste nastavili pohlavi pacienta. To je velmi
dilezité pro presnost vypoctu srdeéniho vydeje. Po stisknuti tlacitka se otevie Sedé okno, s udanym
aktualng vybranym pohlavim. Pro zménu vybéru stisknéte tlacitka T nebo .

e Age-y (vék v letech). Toto tlacitko stisknéte, abyste nastavili vék pacienta. To je velmi dulezité pro
presnost vypocétu srde¢niho vydeje. Po stisknuti tlacitka se otevie Sedé okno, s udanym aktualné
nastavenym vékem. Pro zménu véku tisknéte tlagitka T nebo .

e Height-cm (vyska v cm). Toto tlacitko stisknéte, abyste nastavili vysku pacienta. To je velmi dtlezité
pro ptesnost vypoctu srdeéniho vydeje. Po stisknuti tlacitka se otevie Sedé okno, s udanou aktualné
vybranou vyskou. Pro zménu vyiky tisknéte tlagitka T nebo V.

e  Weight-kg (hmotnost-vaha v kg). Toto tlacitko stisknéte, abyste nastavili vahu pacienta. To je velmi
dilezité pro ptesnost vypoctu srdeéniho vydeje. Po stisknuti tlacitka se otevie Sedé okno, s udanou
aktualné& vybranou vahou. Pro zménu véhy tisknéte tlagitka T nebo 4.

e use FinAP (pouzit arteridlni tlak na prstu). Tlacitko pouzijte pro vybér bud nezpracovaného
arterialniho tlaku na prstu (FinAP) nebo rekonstruovaného tlaku brachidlni arterie (reBAP) pro
zobrazeni a pro vypocet odvozenych parametrii. Prvnim stisknutim tlacitka jej vyberete, druhym
stisknutim funkci aktivujete. Toto zplisobi zménu oznaceni na displejii. Text tlacitka se zméni na ,,use
reBAP*. Dalsi stisknuti tlacitka Vas vrati na ptedvoleny displej s pouzitim reBAP.

Cinnost téchto tlagitek je okamzita. Neni potieba zadného potvrzovani. Jakmile je zahajeno stisknutim
tlacitka start/stop méieni, tyto funkce nejsou dale dostupné a zistavaji béhem méfeni nezménény - fixni.

Systém vysky muze byt vynulovan, je-li stale off-line stav. Postup je popsan v oddile 4.4 a na Obrazku
4.5.

8.6. ROZVRZENi OBRAZOVKY CLINIQUE

Stavovy Fadek (Status line) zobrazuje logo TNO, cas, a copyright. Béhem méfeni je poznamka o
copyright zaménéna stavem Physiocal. Zobrazeni ¢asu ukazuje vlevo aktudlni Cas a vpravo cas, ktery
uplynul od zahijeni aktualniho méteni (nebo off-line periodu necinnosti). Systémovy ¢as muze byt
upraven pies Stitek Configure Finometer-research (jeho datovou a ¢asovou ¢ast - viz oddil 7.9.). Pokud
se objevi chyba, je zobrazena namisto Casu (ptekryje Casovy stitek).

Levy panel plochy parametri tlaku (Pressure parameters) zobrazuje trend tii hodnot tlaku
(systolicky/diastolicky/stiedni - S/D-M). Bily bod oznacuje stiedni tlak. Modry bod oznacuje srde¢ni
frekvenci. Vertikalni §kala je fixni a je stejna pro viechny &tyfi odvozené parametry. Casova $kala je
koprimovana automaticky pokazdé, kdyz dosahne svého konce (viz Obrazek 8.9.). Numericky displej se
¢tyfmi hodnotami vpravo zobrazuje bézici primér z 8 stahd hodnot (shora dold) systolického tlaku,
diastolického tlaku, stfedniho tlaku, a srdeéni frekvence. Hodnoty jsou aktualizovany kazdou vtefinu,
jsou prepocitdvany na tlak krve na prstu (FinAP) nebo rekonstruovany tlak brachidlni arterie (reBAP).

Levy panel plochy riznych informaci (Information) a zobrazeni viny-kiivky (Waveform) zobrazuje
vinu-kfivku nezpracovaného tlaku na prstu (FinAP) nebo zpracovaného rekonstruovaného tlaku
brachialni arterie (reBAP). Zluta stopa je srde¢ni frekvence (stah po stahu), krom& obdobi postupu return-
to-flow, kdy je nahrazena tlakem z pazni manzety. Vertikalni §kala je fixni a stejna jako na panelu trendu.
Casova $kala je kolem 100 s. Pomoci tla¢itka ,,Hi speed waveform* je mozno ji 10x rozsifit, a vina-
ktivka je na svém zacatku oznacena znackou (viz Obrazek 8.8.)
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Obriazek 8.7. Rozvrzeni obrazovky Finometer-clinique béhem méreni
Informacni panel zobrazuje (shora dolt - viz Obrazek 8.7.):
e aktudlni datum (Date: Apr 06)
e stav pipatka (Beep: on)
e datum a ¢as aktualniho souboru (Filename: )
o velikost aktualniho souboru (Size: 177 k)
e pohlavi a vék pacienta (Pat: male 50)
e vysku pacienta (H-cm: 175)
e vahu pacienta (W-kg: 75)
e aktivni manzetu, minuty s touto manzetou a periodu zmény-ptepnuti: (C2: 3/off)
e hydrostatickou vysku prstu (Hite: -5 mmHg)
e celkovou zménu korekce hodnoty (Shft: 18 mmHg)
o faktor kvality Physiocal (QF: great)

Tladitka ovladani programu (Program control buttons) jsou rozebrana v nasledujicich oddilech.
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8.7. TLACITKA OVLADANiIi BEHEM MERENI

Obrizek 8.8. Zobrazeni modrych tlacitek ovladani béhem méreni Finometer-clinique
a zobrazeni viny-ktivky o vysoké rychlosti. VS§imnéte si znacek zacatku tepu.

Po zahajeni méfeni maji tladitka ovladani tésné pod obrazovkou funkce, které jsou zobrazeny tésné nad
kazdym tlacitkem na displeji obrazovky. Zleva doprava (viz Obrazek 8.8.):

e Stop plotting (zastaveni vytvareni grafu). Toto tlacitko stisknéte, pokud chcete zastavit grafické
vytvafeni trendu. Vytvareni trendu je zastaveno, ackoliv méteni tlaku na prstu pokracuje. Text tlacitka
se zméni na Start plotting. Stisknéte znovu toto tlacitko a kiivka trendu je vymazana a je zahajeno
vytvafeni nové kiivky trendu. Tyto Cinnosti nemaji zadny vliv na méfeni, ani na komprimovany
soubor vysledk, ob¢ tyto ¢innosti pokracuji normalné.

e .V soucasné dobé nema pouZiti.

e Hi speed waveform (vIna-kiivka o vysoké rychlosti). Stisknéte toto tlacitko, abyste zvétsili rychlost
zobrazeni vytvaiené¢ho grafu viny-kiivky. Grafické zobrazeni se vycisti a je zahajeno znovu zleva s
10-nasobn¢ vyssi rychlosti (viz Obrazek 8.8.) Po dosazeni pravé strany se vytvaieni grafu
automaticky vrati k normalni rychlosti. Abyste pokraCovali ve vytvareni grafu o vyssi rychlosti,
ponechejte tlacitko stisknuté.

e Turn off Physiocal (vypnuti Physiocal). Toto tlacitko stisknéte, abyste potlacili postup Physiocal.
Toto je poté vyznaceno na stavové lince, v pravém hornim rohu. Text tlacitka se zméni na Turn on
Physiocal. Tohoto tlacitka pouzijte ke zobrazeni nepferusenéhoValsalvova manévru a ostatnich
kratkodobych manévri. Funkci opét co nejdiive zapnéte. Physiocal by nemél byt vypnut na dobu
delsi jak neékolik malo minut.

e Start RTF calibrate (zahajeni return-to-flow systolického kalibrovani). Toto tlacitko stisknéte,
abyste zahdjili systolické return-to-flow kalibrovani rekonstruovaného tlaku brachialni arterie. Po
zahajeni této Cinnosti se text tlacitka zméni na Stop RTF. V pripadé, Ze se déje néco Spatného, miize
byt ¢innost zrusena opétovnym stisknutim tlacitka. Po ukonéeni postupu nemutze byt novy postup
zahajen dfive, nez uplynou nejméné 2 minuty. Béhem téchto dvou minut je tladitko prazdné (---).
Typicky postup je popsan v oddile 8.9.
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e Turn off beeper (vypnuti pipace). Toto tlacitko stisknéte, abyste vypnuli pipac. Pipac je zticha a text
tladitka se zméni na Turn on beeper. Abyste pipa¢ opét zapnuli, toto tlacitko stisknéte, coz je
spojeno s pipnutim.

Cinnost téchto tladitek je okamzita. Neni potieba zadného potvrzovani.

8.8. KOMPRESE SKALY

Brachial from FIN reconstructed E-/D-M mmH HRE

Z58

158

Display just before reaching the end.

Brachial féwvoewm FIN preconstruc ted S/D-M HAHE, HR bByw

a 3 1@ min 135

Display horizontally compressed.

Obrazek 8.9. Demonstrace komprese Skaly zobrazenim trendu tésné pied (nahote)
a po (dole) dosazeni jejiho konce

U Finometer-clinique nemohou byt vertikalni a ¢asova $kala vybrany libovolné. Vertikalni Skaly jsou
fixni. Casovou Skalu zobrazeni viny-kiivky lze rozsifit stisknutim tlacitka ,,Hi speed waveform* - viz
oddil 8.6.
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Casova $kéla zobrazeni trendu je komprimovana automaticky nasledujicim zptisobem:

e Po zahajeni méfeni je displej vymazan a ¢asova $kala je nastavena od 0 do 7.5 min trvani skaly.
e Data trendu jsou zapisovana kazdou 1 vtefinu, dokud neni dosazeno konce oblasti zobrazeni.

e Nyni je displej vymazan a doba $kaly je nastavena od 0 do 15 min trvani skaly.

e Jiz shromazdéna data jsou po dvou zprimérovana a jsou znovu zobrazena, ¢imz zaplni zobrazeni od 0
do 7.5 min.

e Zbyvajici prostor od 7.5 do 15 min je zapliiovan trendem dat zapisovanych kazdé 2 vtetiny, dokud
neni dosazeno konce oblasti zobrazeni.

e Cykly mazani displeje a komprese se opakuji s rozs§ifovanim trvani Skaly na 30 min, 1 hod, 2 hod, atd.
Zakladnim divodem je, aby byl kratky exeperiment zobrazen s co nejveét§im rozlisenim. Delsi testy, jako
napt. tilt table test, ktery mize trvat jednu hodinu, jsou zobrazeny rovnéz celé, s co mozna nejvetsim
rozlienim.

V piipadé série kratkych test, které museji byt vSechny zobrazeny s maximalnim rozliSenim, mize byt
vytvareni grafu zastaveno pomoci stisknuti tlacitka Stop plotting dvakrat (poprvé k oznaceni a podruhé k
aktivaci tlacitka). Po dalS§im stisknuti tohoto tlacitka, které zmeénilo text na Start plotting, je displej

vymazan a je zahajena tvorba grafu o nejvyssim rozliSeni, s Casovou $kalou od 0 do 7.5 min.

Tyto ¢innosti nemaji zadny vliv na méfeni, ani na komprimovany soubor vysledkt, obé tyto ¢innosti
pokracuji normalné.

8.9. PROVADENiI RETURN-TO-FLOW KALIBRACE

from FIN ns teuct

EYE [wmilal

Date:l
Hemp:

Filename:
1APOEP1E. 325

sizxe! 2L7 &

Pat:
H-om:
H-lkg:

ca: A5ork
Hite: Ml o
Shift: ol
QF:

Turn of ¥ . i Turn af'f
Friy=s | ocal ' beeper
Obrazek 8.10. Zobrazeni po provedeni return-to-flow kalibrace
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Displej na Obrazku 8.10. udava stav po provedeni return-to-flow kalibrace. Pro provedeni systolické
return-to-flow kalibrace postupujte nasledovné:

1.  Pripevnéte manzetu pro horni koncetinu, ktera je doddvana s Finometerem (méla by mit dvé
vzduchové hadicky), pevné na pazi horni koncetiny, na které je méten tlak na prstu. Manzetou na
prstu bude automaticky detekovan navrat pritoku (return-to-flow).

2. Na pfedni stran¢ Finometeru zastréte hadicky, kazdy zpuspob je spravny (viz Obrazek 4.6.).

3. Pockejte, dokud se neobjevi tlacitko ,,Start RTF calibrate®.

4. Reknéte pacientovi, aby byl b&hem 30 vtefin pied zatatkem nafukovani v klidu, nepohyboval se,
ani nemluvil.

5. Stisknéte tladitko Start RTF calibrate. Toto zahaji nafukovani.

6.  Zobrazeni viny-kfivky je vymazano a znovu zahéjeno. Béhem postupu return-to-flow kalibrace je
srdecni frekvence (stah od stahu) zaménéna tlakem z pazni manzety, ktery je zpocatku modry,
pozdéji zluty.

7.  Nafukovani manzety je plynulé a vyfukovani linearni. Pro nouzové zastaveni stisknéte tlacitko

Stop RTF, jak je vyznaceno na panelu viny-kiivky (Obrazek 8.10.).

8. B¢hem vyfukovani sledujte panel. Prvni je detekovana RTF hodnota, pak za¢ne nové nafukovani
pro detekci druhé hodnoty.

9.  Po Uspésném dokonceni jsou detekovany a zobrazeny dvé hodnoty tlaku return-to-flow z pazni
manzety, jsou zobrazeny modre jako ,,RTF=succes (144 & 134)“ - toto na Obrazku 8.10.

10. Bude aktualizovana zména hladiny (hodnoty), tato bude zobrazena na informaénim panelu (viz
»Shft: 18 mmHg™ na Obrazku 8.10.). Pozitivni hodnoty znamenaji pozitivni zménu (vzestup) tlaku
na prstu.

11. Tladitko ,,Start RTF calibrate” je prazdné. Abyste postup mohli opakovat, pockejte nejméné dvé
minuty nez se tlacitko znovu objevi.

Po 5 s zakladni periody pfi 20 mmHg Finometer-clinique vzdy provede rostouci nafukovani (ramp), bez
nabidky jiné moznosti. Pokud se stopa tlaku pazni manzety zméni na zlutou, znamena to, ze detekce
return-to-flow je funkéni. Dvé hodnoty tlaku na pazi, pii kterych se detekce return-to-flow objevila, jsou
ulozeny do komprimovaného souboru v okamzicich jejich detekce. VSechny specifické vzkazy o chybach
return-to-flow jsou zobrazovany na panelu viny-kfivky, namisto upozornéni ,,Press [stop RTF]*.
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9. FINOMETER-CLASSICO

CC) 2882.3358 FMsS

F i nometer
classico

Obrazek 9.1. Vybér Finometer-classico na uvodni obrazovce

Moznost-nastroj Classico pouziva c¢ast hardwaru Finometeru k ovladani nafukovani manzety na pazi a
linearnimu vyfukovani podle specifikaci, zadanych operatorem. Pii nafukovani a vyfukovani manzety
provadite klasickou zvukovou detekci dle Korotkoffa a zaznamenavate odpovidajici tlaky manzety. Tlak
v manzeté je zobrazovan na simulovaném rtutovém sloupci, mozné je rovnéz digitalni nacitani. Je-li
stisknuto tlacitko mark, je ulozen okamzity tlak v manzeté, ¢i spiSe hodnota zprimérovana béhem 1 s
pted znackou. Po ukonceni je zobrazen seznam oznacenych hodnot.

Jsou poskytnuty tfi formy méfeni krevniho tlaku: normalni méfeni typu rtutového sphygmomanometru,
zaslepeny typ méfeni podle London School of Hygiene, a typ méfeni Hawksley Random Zero.

Sphygmomanometr London School of Hygiene (LSH pfistroj) byl vyvinut za epidemiologickymi tcely,
je vybaven zaslepenou detekei a ukladanim tlaku manzety ve tfech fazich Korotkoffovych zvuki, coz je
nasledovano méfenim hodnot ve tfech rtutovych sloupcich. Tento systém je naprogramovan do
Finometer-classico. Stisknéte pii kazdé detekované fazi tlacitko mark a po ukonceni si pfectéte hodnoty
tlaku na zobrazeném seznamu.

Pozdéji bylo prokazano, ze LSH pfistroj poskytoval bias vysledky ze dvou diivodd. Prvnim bylo to, Ze pfistroj nacital
systematicky nizké hodnoty. Druhym bylo to, Ze vySetfujici pozdé mackali tlacitka, nebot' nebyly vychylky
rtutového sloupce, upozoriujici vysetiujiciho.’ Finometer-classico prvni chybu nemd, a druhou chybu se pokousi
kompenzovat zdznamem tlaku z pazni manzety, ktery je pfitomen o 0.5 s dfive.

Naslednikem LSH pfistroje byl sphygmomanometr Hawksley Random Zero (HRZ pfistroj). V tomto
piistroji byl vytvofen randomizovany nulovy nepomér, aby byl pozdé&ji odeéten, jakmile byly
poznamenany tlaky z paméti. Rovnéz tento systém je ve Finometer-classico naprogramovan. Nulové
nepoméry jsou volitelné v rozmezi -15 az +15 mmHg, a v pfipadé, Ze je stisknuto tlacitko mark pfi
pocatku Korotkoffovy detekce, nepomérové tlaky manzety jsou zaznamenany a automaticky korigovany
na displeji seznamu oznacenych hodnot. Takze neni tieba provadét zadné vypocty.

HRZ pfistroj mél rizné choulostivé mechanické chyby, které zhorSovaly jeho presnost.’ Tyto chyby nejsou ve
Finometer-classico pfitomy, jelikoZ se jedna o elektricky pfistroj.
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Finometer-classico ve svych tiech formach nebyl dosud testovan ohledné bias a pfesnosti, a nemtze byt
tedy pouzit pro epidemiologii krevniho tlaku.
Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

9.1. Nastaveni parametrd nafukovani/vyfukovani a méteni
9.2. Kalibra¢ni vIna-ktivka Finometer-classico

9.3. Normalni Riva-Rocci/Korotkoff méteni

9.4. Meéteni metodou randomizované nuly Finometer-classico

re

9.1. NASTAVENi PARAMETRU NAFUKOVANI/VYFUKOVANIi A MERENi

{C) 28093.0919 FMS

Inflate Deflate rate Read column
to 10 mMHg slow -0 mmHgs=s  Blinded
Fast 10 .0 mmHg s

Freset ocuff inflation level with Cupl or Ldnl key:
- gelect fast cuff inflation To preset level, or
- seret'r slow cuff inflation when Cupl kKey presged

Fast Iy within S =y slow is at 28

Fast deflate rate
Lo

Setup !
e

Setup
inflate

Obrazek 9.2. Usporadani stitkd Finometer-classico
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Finometer-classico nabizi automatické rychlé nafukovani na pfedem nastavenou hodnotu, nebo pomalé
manualni nafukovani stisknutim tlagitka T. Je moznost nastaveni pomalého a rychlého linearniho
vyfukovani s vybérem rychlosti. A konec¢né, jsou nabidnuty tii typy méfeni: normalni, randomizovana
nula, a zaslepené. VSechna nastaveni jsou uloZena a pii dal$im aktivovani moznosti Classico budou tato
posledni nastaveni vyvolana.

Nafukovani: Abyste nastavili nafukovani.

I. Stisknéte tladitko Setup inflate.

2. Stisknéte tlacitko —, abyste dosahli sloupce ,,Inflate®.

3. Stisknéte tlacitko T nebo ¥, abyste oznadili ,,to preset level“.

4. Stisknéte tlagitko <—, abyste dosahli sloupce ,,Preset level®.

5. Tisknéte tlacitka T nebo {, abyste zvysili nebo snizili hodnotu (rozsah od 20 do 300 mmHg).
Vyfukovani: Abyste nastavili vyfukovani:

1. Stisknéte tlacitko Setup deflate.

2. Stisknéte tladitko <, abyste dosahli sloupce ,,Slow deflate rate®.

3. Tisknéte tlacitka T nebo {, abyste zvysili nebo sniZili rychlost v mmHg/s (rozsah od 1.5 do 7.5
mmHg/s).

4. Stisknéte tladitko —, abyste dosahli sloupce ,,Fast deflate rate®.

5. Tisknéte tlatitka T nebo ¥, abyste zvysili nebo snizili rychlost v mmHg/s (rozsah od 5 do 20
mmHg/s).

6.  Vysoka rychlost vyfukovani je casto uzivana po detekovani systoly. Abyste ji aktivovali,
ponechejte béhem vyfukovani stisknuté tlagitko 3.

Méfeni: Abyste nastavili typ méfeni:
1. Stisknéte tlacitko Setup read.
2. Tisknéte tlagitka T nebo abyste oznadili (zvyraznili) typ méfeni.

Horni stavova linka udava aktualni Cas a Cas, ktery ub€hl od zah4jeni, a vzkazy o chybach, pokud se tyto
vyskytnou. Pod ni je panel souhrnu, ktery ukazuje aktualni nastaveni piistroje. Uzky rtutovy sloupec
vlevo ukazuje tlak v narazniku vzduchu. Rtutovy sloupec vpravo ukazuje tlak v pazni manzeté. Ma
rozlieni 1 mmHg, stejné jako digitdlni méteni.

Vysledky méfeni mohou byt pomoci programu Finolink natazeny do piipojeného osobniho pocitace.
Nejdfive musi byt nastaven Finometer, aby byl spustén Finometer-classico. V tomto pfipad¢ jej Finolink
rozpozna automaticky. Potom Finolink automaticky pozaduje a dostdva vysledky kazdého nového
meéfeni. Vysledky jsou pln¢ dokumentovany s datumem a ¢asem, vSemi nastavenimi dané¢ho méfeni, a
vSemi vyzna¢enymi hodnotami tlaku pazni manzety. Proto je tedy nezbytné, abyste v Korotkoffovych
fazich detekce stisknuli tlacitko mark. Pro kazdé méteni mize byt ulozeno celkem 10 znacek.

9.2. KALIBRACNI VLNA-KRIVKA FINOMETER-CLASSICO

Stupné kalibraéni viny-kiivky postupné zvysuji tlak od ivodni hodnoty 50 mmHg v krocich po 50 mmHg
az do hodnoty 250 mmHg, potom se pfepnou na snizovani v krocich po 50 mmHg, dokud neni dosazeno
opét uvodni hodnoty 50 mmHg, a potom néasleduje vyfouknuti. Z divodu bezpecnosti pacienta se
kalibracni cykly automaticky neopakuji. Pfi kazdé hodnoté je tlak zachovéan po dobu 10 s. Pokud mate
pfipojen kalibra¢ni manometr, miZzete kalibraci Finometer-classico ovéfit.
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2893 .817 FMS

Inflate Deflate vate HRead ocolumn
to calibrate slow .0 mmHgs= Random Zero
Fast 10 .0 mmHg s

Freset cuff inflation level with Cupd or Cdnl kew:

- gelect fast cuff inflation to preset level, or

= =elect slow cuff inflation when Cupl kep p

Fast within S sy slow is at 26

< with Cstart stopl key
Crark] E ey

Obrizek 9.3. Kalibracni vlna-kiivka Finometer-classico ma kroky po 50 mmHg
a probihd mezi 50 a 250 mmHg

Abyste kalibraci provedli:

1.

Vezmeéte nékolik 50 cm dlouhych oddilii plastové hadicky (trubicky) 6x1 mm, T nebo Y konektor
vzduchové hadicky, a dvé Kuhnkeho nasadky (viz Obrazek 7.6.) a proved'te sestaveni.

Jednu Kuhnkeho néasadku vlozte (nasad'te) do zastrcky pro nafukovani pazni manzety, oznacené
1 (viz Obrazek 4.6.).

Druhou Kuhnkeho nésadku vlozte (nasad’te) do zastréky sniméni pazni manzety, oznacené ,,s%.
Tyto dva kroky propoji porty pro nafukovani a snimani, ¢ehoz by bylo normalné dosazeno pomoci
pazni manzety se dvéma hadickami.

Tteti vzduchovou hadicku pfipojte k Vasemu kalibracnimu manometru.

Stisknéte tlacitko Start inflate.

Stisknéte tlacitko —, abyste dosahli sloupce nafukovani ,,Inflate®.

Stisknéte tlatitko T nebo , abyste oznagili (zvyraznili) ,,calibration levels®.

Stisknéte tladitko start/stop.

Porovnejte hodnoty tlaku na obrazovce s hodnotami na Vasem kalibra¢nim pfistroji. Mély by byt
v rozmezi £3 mmHg. Je-li rozdil vétsi, spojte se s firmou FMS.
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9.3. NORMALNI RIVA-ROCCI/KOROTKOFF MERENI

= ({C) 2883 .81 FMS
Measurewent =
Inflate Deflate vate Read column

to |/ wMmHg =low L0 mmMgos  Marwal ly
Fast 17.0 mubg s

Select one of three possible read out types:

= by reading the simul ated mercury column

- by reading the column with random zero
- b i the Cmark] Key and

ARt dod s Eeihe Caark S CEBE HAKE
Setup Setup Satup
inflate def |ate \ read

Obrazek 9.4. Finometer-classico: zobrazeni normalniho Riva-Rocci/Korotkoff méfeni

Normalni Riva-Rocci/Korotkoff méfeni pomoci Finometer-classico zahrnuje fizené nafukovani a
vyfukovani pazni manzety, moznost ulozeni tlaku v manzeté pomoci stisknuti tlacitka mark, a zobrazeni
seznamu oznacenych hodnot po dokonceni méfeni. Mtize byt uloZzeno az deset polozek.

Abyste méfeni provedli:

1.  Omotejte manzetu na horni koncetinu, kterd je poskytovana s Finometerem (méla by mit dvé
vzduchové hadicky), pevné kolem jedné z pazi.

2. Na pfedni stranu Finometeru pfipevnéte (zaved’te) nasadky hadicek, kazdy zpisob je spravny (viz
Obrazek 4.6.).

3. Nastavte rizné parametry nafukovani, vyfukovani a méteni podle oddilu 9.1.

4. Na souhrnném panelu si v§Simnéte, ze bylo vybrano nafukovani na tlak 170 mmHg (viz Obrazek
9.4. - ,Inflate to 170 mmHg). Toto zplsobuje stupnovité nafukovani manzety, které je obvykle
pacienty hodnoceno jako mnohem piijemné;jsi , jelikoz se snizuje distalni zilni kongesce. Snizena
kongesce zlepsuje jak vytvareni Korotkoffovych fenoment, tak snizuje ucinky auskultaéniho

rozdilu (deficitu).

5. Na souhrnném panelu Obrazku 9.4. si v§imnéte, ze pomalé vyfukovani bylo nastaveno na 2
mmHg/s, a rychlé vyfukovani na 10 mmHg/s.

6.  Na souhrnném panelu a na §titku ,,Setup read” Obrazku 9.4. si rovnéz v§imnéte, ze byla zvolena
moznost normalniho méfeni ,,Read column normally*.

7. Pro zahajeni nafukovani stisknéte tlacitko start/stop. Nafukovani je postupné a vyfukovani zacina
okamzité. Pro nouzové zastaveni a vyfouknuti stisknéte tlacitko start/stop znovu.

8. Béhem detekce riznych fazi Korotkoffovych fenoemnt muzete stisknout tlacitko mark.
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9.  Po poslednim Korotkoffové fenomenu stisknéte tlacitko start/stop.

10. Nyni bude zobrazen seznam maxinalné 10 hodnot tlaku v manzete, které byly v manzeté pfitomny
0.5 s pred zmacknutim tlacitka ,mark*.

Toto zakoncuje normalni auskultaéni sphygmomanometrické méfeni krevniho tlaku. Zaslepené méfeni

probihd stejnym zplisobem, pouze neni zobrazovan tlak v pazni manzeté a sphygmomanometr zistava
»zmrazen®. Pii zaslepeném méfeni musite stisknout tlac¢itko mark, abyste detekce zaznamenali.

9.4. MERENi METODOU RANDOMIZOVANE NULY

C) 28803 .8019 FMS

Inflate Deflate rate

with Cupl key slow - .0 mmHg s
Fast 17 0 mwHg s

Markers

1 135
2 73
carrect

From gour values subtract L1 mmlg

Freset cuff inflation level with Cupd or [dnl key:
~ 2z leet Fast cuff inflation *o preset level, or
- ==lect =slow cuff inflation when Cupl kep p

Fast+ Iy within S sy slow is at 28

Obrazek 9.5. Finometer-classico: zobrazeni randomizované nuly

Meéteni metodou randomizované nuly zahrnuje fizené nafukovani a vyfukovani pazni manzety, moznost
uloZeni tlaku v manzeté pomoci stisknuti tlacitka mark, a zobrazeni seznamu oznacenych hodnot po
dokonéeni méteni. Mize byt ulozeno az deset polozek.

Abyste méfeni provedli:

1.  Omotejte manzetu na horni konéetinu, ktera je poskytovana s Finometerem (méla by mit dvé
vzduchové hadicky), pevné kolem jedné z pazi.

2. Na pfedni stranu Finometeru pfipevnéte (zaved’te) nasadky hadicek, kazdy zpusob je spravny (viz
Obrazek 4.6.).

3. Nastavte rizné parametry nafukovani, vyfukovani a méteni podle oddilu 9.1.

4. Na souhrnném panelu si viimnéte, Ze bylo vybrano nafukovani pomoci tlatitka T (viz Obrazek
9.5. -, Inflate with [up] key). Toto zplisobuje stupiiovité nafukovani manzety. Pro ur¢eni momentu
zastaveni nafukovani pouzijte palpace radialniho pulzu.

5. Na souhrnném panelu Obrazku 9.5. si vSimnéte, Ze pomalé vyfukovani bylo nastaveno na 2
mmHg/s, a rychlé vyfukovani na 15 mmHg/s.
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10.

11.

12.

Na souhrnném panelu a na Stitku ,,Setup read” Obrazku 9.5. si rovnéz v§imnéte, Ze byla zvolena
moznost méfeni metodou randomizované nuly ,,Read column random zero*.

Pro zahdjeni nafukovani stisknéte tlacitko start/stop. Nafukovani je nejdfive na 20 mm Hg, poté
na 30 mm Hg. V tomto okamziku miize byt stisknuto tlatitko T, aby se tlak v manzeté zvysil. Pro
nouzové zastaveni a vyfouknuti stisknéte tlacitko start/stop znovu.

Automatické vyfukovani zatne okamzitd po uvolnéni tla¢itka T. Pokud je potieba dalsiho
ptifouknuti, stiskn&te opét tlagitko T.

Pii vyfukovani sledujte simulovany rtutovy sloupec a béhem detekce rlznych fazi
Korotkoffovych fenoment stisknéte tlac¢itko mark.

Po poslednim Korotkoffoveé fenomenu stisknéte tlacitko start/stop.

Nyni bude zobrazen seznam hodnot tlaku v manzeté, které byly v manzeté ptitomny pii zmacknuti
tladitka ,,mark®. Tyto hodnoty jsou jiz korigovany s ohledem na randomizovany nulovy nepomér.

Predpokladejme, ze jste si zapamatovali naméfeny systolicko/diastolicky TK 147/85. Nyni
odectéte 11 mmHg, jak je uvedeno na displeji (Obrazek 9.5.). Vysledek je 136/74. V okamziku
stisknuti tladitka ,,mark® pfistroj zaznamenal TK 146/86 a po odecteni 11 mmHg zobrazuje
135/75.

Toto zakonéuje méfeni krevniho tlaku metodou randomizované nuly.
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DODATEK A. SPECIFIKACE

Tento pfistroj spliiuje opatfeni ,,EC directive 93/42/EEC (Medical Device Directive)“ a ,,European
Standards EN 60601-1, EN 60601-1-1, a EN 60601-1-2*.

CE 0344
Vyrobce:
FMS, Finapres Medical Systems BV
Simon Stevinweg 48
NL-6827 BT ARNHEM, The Netherlands
telefon: +31 26 3849080
fax: +31 26 3849081
e-mail: info@Finapres.com
web:  www.Finapres.com

DiileZita poznamka: Specifikace podléhaji zménam bez predchoziho upozornéni.

Tento dodatek obsahuje nasledujici oddily:

A.l. Rozbaleni - souc¢asti Finometeru
A2. Meéteni bezpecnosti pro pacienta
A3. Ochranna méfeni

A4, Analogovy vstup/vystup

A.S. Specifikace okolniho prostiedi
A.6. Elektrické specifikace

A7 Mechanické specifikace

A8. Informace o pfistrojich

A9. Presnost ptistroji

A.10.  Pfipojeni externich zafizeni

A.11.  Dalkové ovladani

A.12.  Bezpecné ukladani dat - stalost dat
A.13.  Rozbalovani - pakety dat

A.14. Cisténi
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A.1. ROZBALENI - SOUCASTI FINOMETERU

Obriazek A.1. Pristroj Finometer piipraveny k méteni

Kazdy Finometer se sklada z nize uvedenych jednotek:

Hlavni jednotka. Skiinika, v niZ jsou zabudovany zakladni elektronické a pneumatické komponenty,
zabudovany pocitac, tlacitka ovladani na ¢elnim panelu (viz oddil 4.5.) a displej. Obsazena je rovnéz
tiidratova uzemnéna zdrojova Sitra.

Celni koncova skiiika (Frontend). Skiifika, ktera by méla byt pfipevnéna na zadni strané ruky nebo
zapésti, obsahujici konektory pro manzetu na prst a systém korekce vysky (viz oddil 2.2.).

Systém vysky. Tekutinou naplnéna hadicka se senzory na obou koncich, které méfi jejich relativni
vertikalni vzdalenost (viz oddil 4.4.).

Skiinka analogového vstupu/vystupu. Osm BNC konektort poskytovanych pro vstup/vystup Ctyt
kanalti analogového signalu (viz oddil 2.1.).

Sest manZet na prst. Po dvou od kazdé velikosti manZety na prst: bilé - mal4 velikost (S-small);
bézové - stfedni velikost (M-medium); a modré - velka velikost (L-large) (viz oddil 4.1.).

PaZni manZeta. Normalni tlakovd manzeta na pazi horni koncetinyy se dvéma vzduchovymi
hadickami, ktera ma byt pfipevnéna (omotana) na stejnou pazi jako manzeta na prst, a kterd je
pouzivana k umoznéni return-to-flow kalibrace rekonstruovaného tlaku brachidlni arterie.

Seriovy vstupni/vystupni kabel. Nulovy modem kabel pro pfipojeni Finometeru ke COM portu
osobniho pocitace pro prenos dat a dalkové ovladani, za pouziti softwaru Finolink (viz oddil 2.3.).

Kalibraé¢ni vzduchova hadicka (trubi¢ka). Plastikova hadicka (trubicka) s 6 mm zevnim primérem
a tloustkou stén 1 mm, vybavend Kuhnkeho nasadkou a Luer mechanismem (Obrazek 7.6.),
pouzivana pro kalibraci menicu pfistroje Finometer.

Finolink. Windowsovsky softwarovy programm pro natahovani (pfenaseni) dat z Finometeru do
ptipojeného osobniho pocitace, ktery nabizi zobrazeni displeje Finometeru na pocitaci a dalkové
ovladani n€kterych funkci Finometeru. Finolink mtize dekomprimovat komprimované datové soubory
Finometeru.
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e Uzivatelska prirucka Finometeru. Dokument, ktery prave Ctete.

e Referen¢ni prirucka tlaku na prstu firmy FMS. Dokument obsahujici zékladni informace o méteni
tlaku na prstu.

e Beatscope. Windowsovsky softwarovy program Beatscope je na CD-ROM pro prohlédnuti vin-
ktivek stah od stahu odvozenych dat na obrazovce osobniho pocitace.

Néavody jsou dostupné na CD-ROM jako PDF soubory ve formatu s moznosti tisku a ve formatu
interaktivniho zobrazeni na obrazovce. Pro prohlizeni pouzivejte verzi programu Acrobat 4 nebo vyssi.
Dalsi kopie miiZzete obdrzet od firmy FMS.

Po rozbaleni zkontrolujte v rychlosti soucasti zptisobem, ktery je popsan v Kapitole 2. Kalibrace ménica
muzete oveéfit pomoci postupd, které jsou popsany v oddilech 7.1.-7.5. V piipadé poruchy funkce se
prosim ihned spojte s firmou FMS.

A.2. MERENIi BEZPECNOSTI PRO PACIENTA

e Data vytvarena Finometerem nebo softwarem BeatScope jsou urcena jen jako pfispévek ke sledovani
pacienta, a neméla by byt pouzivana jako jediny prostiedek pro uréeni diagndzy pacienta.

e Finometer je monitor tlaku krve na prstu. Manzety na prst nepouzivejte na jinych mistech organismu
(napf. na prstech nohou nebo zapéstich malych déti. Fungovani na prstech nohou neni
dokumentovano. Pouziti na zapésti novorozence nebo malého ditéte vyrazn€ snizuje pritok do ruky,
zpusobuje ven6zni kongesci a muze byt ponechano po pouze velmi kratkou periodu, ne del§i nez
jednu (1) minutu.

e Finometer by m&l byt pouzivan pouze u dospélych jedincti a u d&ti starsich 6 let."* Fungovani u
mladSich déti neni dokumentovano.

e Abyste dodrzeli vytvofenou bezpecnost operatora a pacienta, pouzivejte pouze piislusenstvi (jako
jsou napf. manzety na pazi a na prst) dodané firmou FMS, Finapres Medical Systems BV.

e Federalni (U.S.A.) zakony omezuji prodej tohoto zafizeni tak, ze miize byt objednano pouze lé¢karem
nebo na jeho pokyn.

e Abyste dodrzeli vytvofenou bezpecnost operatora a pacienta, periferni zafizeni, které je pfipojeno k
Finometeru nebo nékteré z jeho soucasti, musi byt certifikovano podle normy EN 60601-1 pro
elektronické pristroje.

e Finometer pouzivejte pfipojeny pouze ke spravné uzemnéné sitové zastréce stfidavého proudu.

e Dodrzujte napéti, uvedené na zadnim panelu v blizkosti konektoru pro dodavku energie.

A.3. OCHRANNA MERENI

Elektrické obvody Finometeru se nedotykaji kize a nejsou v galvanickém kontaktu s télesnymi
tekutinami. Tlak manZety na prst je béhem neCinnosti nulovy a béhem méfeni neni vyssi nez
intraarterialni krevni tlak. Takovéto tlaky mohou byt tolerovany po nejméné 12 hodin nepfetrzitého
monitorovani. Nejvyssi tlak, ktery je mozno dosdhnout, je 350 mmHg, coz je prakticky bezbolestné a
neposkozujici, ale tento tlak by nemél byt aplikovan nepfetrzité po mnoho hodin. Proto jsou stale
provadéna dal$i méfeni pro bezpecnost a komfort monitorovaného pacienta a pro bezpecnost a potieby
operatora.
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A.3.1. Elektricka ochranna méreni

e Nizké LED napéti manzety na prst (piiblizné 1.4 V) a rozptyl energie (pfiblizné¢ 50 mW) snizuji
elektrické riziko a zabrafuji nechténému zahrati, které by mohlo zptsobit podrazdéni kuze.

o Elektrické kratké spojeni uvnitt manzety nebo pfistroje tlak v manzeté prerusi béhem 1 vtefiny.
e Pteruseny Celni koncovy nebo manzetovy kabel tlak v manzeté prerusi béhem 1 vtefiny.

e Vnitini test zdkladnich funkci a parametrt ptistroje je provadén kazdou vtefinu.

A.3.2. Ochranna méreni tlakové manzety na prst

e Stlaceny vzduch dodavany do koncové ¢elni jednotky (Frontend) je tlak, regulovany na 350 mmHg
(0.5 baru).

e V pfipadé€ vnitini poruchy funkce pocitace hlidaci ¢asovaci okruh pferusi tlak v manzeté a resetuje ve
Finometeru zabudovany pocita¢ a software.

e Tlak v manZeté na prst vétsi nez 250 mmHg po dobu 2.5 s prerusi tlak v manzeté.

e Bé¢hem postupu zapinani je tlak v manzeté na prst omezen na maximalné 295 mmHg po dobu méné
jak dvou vtefin.

A.3.3. Ochranna méreni tlakové manzety na pazi

e Tlak v manzeté na pazi vétSi nez 350 mmHg po dobu 5 s pferusi pumpu tlaku v manzeté a pazni
manzetu rychle vyfoukne.

e Postup return-to-flow typicky netrva déle jak 30 s, a nemize byt béhem nasledujicich 2 minut
opakovan.

e Be¢hem postupu return-to-flow je pazni manzeta v piipad€, Ze béhem 1 minuty nedojde k detekci
navratu prutoku (return-to-flow), automaticky tplné vyfouknuta.

A.3.4. Ochranna méreni celého systému

e V pfipadé€ vnitini poruchy funkce pocitace hlidaci ¢asovaci okruh pferusi tlak v manzeté a resetuje ve
Finometeru zabudovany pocita¢ a software.

e Pokud tlak v manzeté na prst béhem méfeni kolisa (osciluje), software provede Cinnost k odstranéni
tohoto kolisani, ackoliv tyto oscilace nepiedstavuji pro pacienta zadné riziko ani dyskomfort.

e Pokud jsou béhem tvodniho postupu zapinani detekované plné kontrahované arterie prstu, coz
znemoziuje méfeni tlaku, Finometer vyda na displeji vzkaz a tlakovou manzetu vypne.

e Vzestupy kontraktilniho stavu arterii prstu mohou byt sledovany pomoci prohlédnuti displeje
parametrti Physiocal a ovladani servo mechanismu. Faktor kvality vyjadfuje stav arterii prstu pod
manzetou (v sestupném poradi) od excelentni, pfes velmi dobry, dobry, uziteény, dostateény, a
adekvatni, az ke stavu nejistému. Tato informace je uklddana do souboru dat na disku kazdych 0.5
vtetiny.
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A.4. ANALOGOVY VSTUP/VYSTUP

Rozpéti (rozsah) vstupniho/vystupniho napéti Saz+5vV

Vstupni/vystupni rozliseni 2.5mV

Vstupni nulovy nepomér <t5mV

Vystupni nulovy nepomér + 1% hodnoty nebo £20 mV, podle toho, co je vyssi
Vstupni vnitini impedance 200 kQ

Vystupni vnitfni impedance <1Q

Vystupni proud max. 2 mA

Vystupni pfiblizné hodnoty kanaly 1 a 2: linearni interpolace

kandly 3 a 4: spiralovité

A.5. SPECIFIKACE OKOLNIHO PROSTREDI

Operaéni teplota 10 - 40°C
Skladovaci teplota -20 az 70°C

Vlhkost 5 az 90%, nesrazliva
Vnéjsi tlak 700 az 1100 hPa

A.6. ELEKTRICKE SPECIFIKACE

Energetické pozadavky 220-240 V, 50/60 Hz, 100 VA
(volitelna moznost) 100-120 V, 50/60 Hz, 100 VA
Pojistky hlavniho pfistroje (dve) IEC 127, 0.8 A s pomalym prutokem
(moZnost pro 110 V) IEC 127, 1.6 A s pomalym prutokem
Zdrojova siira IEC 320 k mistni sitové zastréce

Ochrana proti elektrickému Soku (EN 60601-1) Stupeii: typ B aplikované soucasti,
Typ: zatizeni Tridy |

Ochrana proti priniku pfedméti nebo vody 1P20

Rozptyl proudu V hlavni jednotce: < 100 W,
v Celni koncové jednotce (Frontend): 1 W,
v manzeté na prst: < 50 mW

Zalozni baterie CMOS 3.6 V lithova, nedobijitelna,
typ Sonnenschein SL-389
obsah energie: 1 Ah
odhadovana Zivotnost: 20 let
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A.7. MECHANICKE SPECIFIKACE

Hlavni jednotka Finometeru

hmotnost
hloubka
Sirka
vyska

Frontend
hmotnost
hloubka
Sitka
vyska

Pazni manzeta

velikost vaku
hmotnost

Analogova vstupni/vystupni konektorova skiinka
hloubka x §itka x vyska

ManZeta na prst
hmotnost

11.5 kg

45 cm

40 cm

16/41 cm (zaviena/oteviena)

900 g (s kabely)
7 cm
Scm
3cm

Speidel & Keller
12 x 28 cm (8itka x délka)
270 g ( se dvéma pryzovymi hadickami)

15x9x4cm

18 - 23 g (v zavislosti na velikosti)

Poznamka: vsechny specifikace jsou zaokrouhleny smérem nahoru.

A.8. INFORMACE O PRISTROJICH

Kategorie vyrobku

Typ vyrobku

Metoda méfeni

Tlak v manZeté na prstu
Tlak v pazni manzeté
Sniméni vysky

Ukladani dat

Displej
VGA konektor
RS-232C konektor

LPT (nepouzito)

Konektor vstupu/vystupu analogového signalu

Systém pumpy (nafukovani) manzety na prst

Pfistroj pro méteni tlaku krve na prstu Finometer, s
pocitacové zalozenymi softwary Finolink a
BeatScope

Model 1

Arterialni ,,volume-clamp® metoda Petiaze'’; kritéria

Physiocal Wesselinga®; rekonstrukce brachidlni
2,67,

viny-kfivky Bose, Gizdulicha a Wesselinga™’;
metoda Modelflow Wesselinga’'; viz Dodatek E a
patentovou literaturu

maximaln¢ 350 mmHg

maximalné 300 mmHg

rozsah £128 mmHg

Na zabudovany 88 MB pevny disk po dobu
24:00:00 hodin, maximalné 4096 méfeni

10-palcovy VGA 640 x 480 x 16 TFT-LCD

RGB, 15-pinovy samici, D-typ

Seriovy port, 9-pinovy samci, D-typ

Port tiskarny Centronics, 25-pinovy samici, D-typ

4 vstupy, 4 vystupy, 15-pinovy samci, D-typ, max.
5V

Tlak regulovan pii 350 mmHg;
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maximalni tlak: 380 mmHg;
maximalni pritok vzduchu: 70 I/hod @ 200 mmHg

Systém pumpy (nafukovani) pazni manzety Tlak v zasobniku (ndrazniku) regulovan pii 800
mmHg;
maximalni tlak v zasobniku (narazniku): 1150
mmHg;

maximalni tlak v pazni manzeté: 300 mmHg

A.9. PRESNOST PRISTROJU

Presnost tlaku v manzeté na prst 1% z celé skaly (max 3 mmHg), automatické nulovani
Presnost tlaku v manzeté na pazi 1% z celé $kaly (max 3 mmHg), automatické nulovani
Presnost vysky 2% z celé skaly (max 3 mmHg), manualni nulovani
Presnost frekvence (Frekvence [v min"]/ 60)%, takZe 1% pti 60 min™
Presnost intervalu mezi stahy (pulzy) 10 ms (vrcholova, nescita se)

A.10. PRIPOJENI EXTERNICH ZARIZENi

Zdroje externich analogovych signaltt mohou byt pro vzorkovani pfipojeny k analogové vstupni/vystupni
sktince, a k seriovému RS232 portu mize byt pro nahravani (pfetahovani) dat pfipojen osobni pocitaé.
Pripojeni takovéhoto zafizeni piedstavuje riziko pro pacienta i operatora, jelikoz toto zafizeni mize selhat
nebo nemusi byt konstruovano pro medicinské pouziti. Pro kazdé periferni zafizeni byly pomoci IEC
stanoveny specifikace, které museji byt splnény pii nepfimém pfipojeni (zde pies Finometer) a/nebo
pfimém piipojeni (pfes senzory nebo elektrody) k pacientovi. Jsou to Evropsky EN 60601 standard pro
elektromechanické pfistroje a IEC 950 standard pro pfistroje pro zpracovani dat. Oddéleni medicinské
nebo klinické fyziky Vasi nemocnice Vam mize doporucit, jak ziskat bezpecny, vzajemné propojeny
systém.

Prosim méjte na paméti, ze konfigurace uvnitt Evropské unie musi spliovat standard EN 60601-1-1.
Odpovédny za dodrzeni tohoto standardu je ten, kdo takovéto pfistroje vzajemné propojuje.

A.11. DALKOVE OVLADANI

Ptistroj Finometer nabizi pro méfeni tlaku na prstu dva zabudované nastroje (moznosti): Finometer-
research a Finometer-clinique (viz oddil 4.8.). Moznost Research je konstruovana pro vySetiujici, ktefi
ocefiuji Finometer pro bezpecnost danou jeho neinvazivnim charakterem, obecné¢ dobfe védi, co
provadéji, a mohou Finometer aplikovat u pacientti za podminek jako napf. v experimentalni laboratofi
nebo lidské centrifuze. Moznost Clinique je konstruovana pro situace, kdy je potfeba minimalni kontroly
a zéaroven stability zobrazeni a moznosti rychlého prohlizeni a vyhodnocovani prezentovanych dat
pacienta, a pro situace, kdy je pfistroj obsluhovan persondlem, ktery neni v praci s nim specialné
vySkolen.

Pro situace, kdy byl pacient piistrojem vySetfujicim vybaven (byl mu aplikovan), ale musi byt z
experimentalnich diivodi ponechan o samoté, nabizi moznost Finometer-research omezené dalkové
ovladani své Cinnosti (funkci). Toto ovladani je mozné pouze prostrednictvim externé pfipojeného
osobniho pocitace s bézicimi softwarovymi programy Finolink nebo Beatscope. Pozadavky na piipojeni
takovéhoto zafizeni jsou uvedeny v oddile A.10. Software Beatscope/Finolink pfesn¢ reprodukuje
rozhrani obrazovky pfitomné na Finometeru, ¢imz umoziuje pln¢ dalkové sledovani vytvarenych vin-
ktivek a dat, se zpozdénim, které neni vétsi nez 1 vtefina. Navic mohou byt prostfednictvim osobniho
pocitace pomoci mysi nebo klavesnice ovladany nasledujici ¢innosti:
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e Zahjeni nebo zastaveni (ukonceni) méteni;

e Vypnuti/zapnuti Physiocal;

e Zahajeni nebo zastaveni (ukonceni) return-to-flow kalibrace;
e Zaznam signalt znacek.

Ma se za prokazané, ze toto jsou Cinnosti, které mohou byt pozadovany (potfebné) béhem experimentu.
Jsou to stejné Cinnosti, jaké jsou dostupné na klavesnici pfistroje Finometer, a mohou byt korigovany,
opravovany, anulovany a pfepisovany bud’ z této klavesnice Finometeru nebo z paralelné fungujiciho
osobniho pocitace. Uvédomte si, ze komprimovana data (pakety) vytvarena Finometerem jsou simultanné
natahovana a zobrazovana osobnim pocitacem.

A.12. BEZPECNE UKLADANI DAT - STALOST DAT

Pakety dat, které Finometer vytvaii pti méfeni krevniho tlaku, jsou ukladany do zabudovaného pfistroje
pro ukladani, kterym je v soucasné dobé¢ standardni pevny disk osobniho pocitace. Na tomto skladovacim
médiu je unikatné prifazena oblast pro ukladani paket dat. Velikost této oblasti je takova, ze je
poskytnuto presné 24 hodin ukladani. Jelikoz maji pakety velikost 512 bytl a jelikoz za vtefinu jsou
vytvafeny 2 pakety, frekvence dat je 1024 byti/s neboli 1kB/s. Pro uloZeni 24 hodin dat je celkova
velikost souboru 24 x 60 x 60 x 1 kB = 84.6 MB.

Poté, co Vas Finometer pfijme tento vytvoreny soubor, udrzuje aktudlné prazdné pakety dat. Pakety dat z
Vaseho prvniho méfeni jsou ukladany nasledovné po sob€, pocinaje od pozice 0. Po ukonceni méfeni je
zapsan konecny paket se specialni informaci o ukonceni.

Kazdy paket méfeni ma unikatni identifika¢ni kod, ktery je pro vSechny pakety spoleény. Kazdy paket
ma navic CRC (cyklické ovéfovani redundance - viz Dodatek D), aby usnadnil ovéfovani integrity
paketu. Toto ovéfovani mize byt pouzito pfi ukladani dat, jejich pfenosu, atd.

Systém ukladdni ma plné automaticky obsah. Prohlédnutim paketd v souboru miizete urcit, kde kazdy
soubor zaCind a kon¢i, a identifikacni kod Vam dale umoznuje urcit, ktery soubor je posledni
(nejaktualngjsi). Tento proces je ¢asové narocny, jelikoz soubor 86 MB musi ¢ist sektory po 512 bytech.
Systém ukladani ma proto oddélené index neboli ukazovatko ukazujici, ve kterém misté bylo méteni
zahajeno a ukonceno, se zapisem posledni (neaktualnéjsi) pozice. Pokud je tento soubor porusen, miize
byt znovu vytvoren (viz oddil 5.4.).

Po zapisu 24 hodin paketil dat jiz nezbyva zadné misto a nejstarsi zapsany paket (tedy paket na pozici 0)
je prepsan novymi daty a ptivodni soubor na této pozici jiz neni dale Uplny. Tento fakt je rovnéz
poznamenan do indexového souboru. Takze potfebna data museji byt natahovana pravidelné do osobniho
pocitace za pouziti softwaru Beatscope nebo Finolink. Toto miize byt provadéno béhem métfeni nebo po
ném.

Vyhody tohoto systému jsou nasledujici:

e Me¢édium pro ukladani (pevny disk) se nikdy nezaplni upln¢, a z tohoto diivodu nemusi byt nikdy
vymazan, a nepotiebuje zadnou udrzbu.

e Ukladani je velmi spolehlivé, a to az do té miry, Ze selhani (pferuSeni) pfivodu energie nezpiisobi
zhrouceni systému se ztratou vSech dat.

e Opotiebovani média pro ukladani je minimalni, jelikoz pakety jsou vzdy ukladany tak, jak po sobé
nasleduji, bez ohledu na adresare soubord.

e Systém indexu soubort se sam o sob¢é miize opravit, pokud doslo k jeho poruseni.
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o Kazdy paket mize byt samostatné ovéten ohledné své neporusenosti.

e Systém funguje bez obsluhy. Nejsou-li ulozena data potiebna, neni potieba obsluhy operatora.

A.13. ROZBALOVANI - PAKETY DAT

Finometer vytvari pii méteni tlaku z prstu pakety dat, které jsou vnitin€ ukladany, a pfi pouziti softwaru
Finolink a/nebo Beatscope je moznost jejich pfenosu do osobniho poéitace. Je mozné jak prenaSeni
(natahovani) on-line (béhem méfeni), tak off-line. Kazdy Finometerem vytvofeny paket je ,,molekulou*
dat méteni o velikosti 512 byt za periodu méfeni 0.5 s. Data jsou ukladana o frekvenci 1kB/s. Paket
obsahuje oznaceni identifikujici méfeni, vyrobni ¢islo, diagnostickd data pfistroje, odvozena data
srdecniho stahu, Ctyfi signaly vzorkované o 200 Hz, znacku, a koneéné¢ CCITT cyklické ovéfované
redundance (CRC), které umoziuje ovéieni integrity tohoto paketu.

Normalné jsou ukladany Ctyfi signaly: tlak z manzety na prstu (FinAP), hydrostatickd vySka prstu
(Height), tlak z pazni manzety (Armcuf), a signal chyby servo systému (Pleth). Tyto signaly jsou
uvedeny v Tabulce 6.1. Byly-li posledn¢ jmenované tii signaly zaménény externé aplikovanymi
analogovymi signaly (viz oddil 7.7.), toto je v paketech udano, a Beatscope vi, co ma d¢lat. Prvni signal
(FinAP) miZe byt rovn€z zaménén externim signalem, ale tim musi byt vina-kfivka arterialniho tlaku. V
tomto pripad¢ je signal externiho tlaku analyzovan po stazich, a je zpracovavan stejnym zplsobem, jako
by to byl tlak z manzety na prstu. Tento fakt je rovnéz ulozen do kazdého paketu.

Komprimovany soubor paket tedy obsahuje vSechny informace, které byly pouZity pro ulozeni do
systému FAST a nasledné¢ do systému Beatscope, v nadpisech (pojmenovanich), vzorcich a vyslednych
souborech. Ovsem komprimované soubory jsou kompaktnéj$i a mohou byt dale komprimovany do ZIP
soubortd, s faktorem casto vét§im nez 3. Lze dosahnout celkového kompresniho faktoru vice jak 5. Takze
na standardni CD-ROM mizete ulozit az 24 dnti 24-hodinového nepietrzitého monitorovani.

Beatscope nacte a rozbali (dekomprimuje) komprimované soubory paket, a je schopen zobrazit v§echna
data. V pfipad¢, Ze nepouzivite Beatscope, mizete ovSem stile obnovit nadpisy (nazvy), vzorky,
vysledky a ASCII rozsifené soubory vysledkti pomoci programu Finolink. Finolink funguje bez licence.
Aktivujte Finolink a pouzijte jej k dekomprimaci (rozbaleni) komprimovanych souborti paketl pfistroje
Finometer. Ohledné podrobnosti viz uzivatelskou ptirucku Beatscope 1.1, kapitolu Finolink.

Soubor nadpisu a ASCII soubory vysledkl 1ze po dekomprimovani (rozbaleni) pfecist pomoci textového
editoru. Nejlépe je NEUZIVAT proporcionalni fonty, jelikoz informace jsou uspoiadany do sloupct.
ASCII soubor vysledkit mize byt importovan pfimo do spreadsheetu. Souboru vzorkl a vysledkl jsou
ovSem bindrnimi soubory a nemohou byt pifimo prohlizitelné, s vyjimkou pouziti Beatscope.

A.14. CISTENI

Pouzdro (schranka) pfistroje Finometer je vyrobeno z materiald, které nepfitahuji snadno prach. Je-li
potieba Cisténi pouzdra:

e Vzdy nejprve odpojte zdrojovou Sitiru.

e Pouzdro vycistéte otiranim mékkym, lehce zvlhéenym hadiikem.

e Pfimo na pfistroj ani na jeho jednotky (jako jsou celni koncova nebo analogova vstupni/vystupni
skiinka) nikdy neaplikujte Zadné tekutiny.

e Pfistroj ani jeho jednotky nikdy neponotujte do tekutin.

e Nikdy nepouzivejte alkohol, ¢isty benzin, fedidlo ani zadnou jinou chemickou latku, ktera by mohla
pouzdro pfistroje Finometer poskodit.

e Nedovolte, aby do pfistroje Finometer ani do jeho jednotek vnikla voda nebo jakakoliv jina tekutina.

Pfi cisténi systému korekce vySky, pazni manzety a manzety na prst dodrzujte stejnd bezpecnostni

opatfeni. Pokud by do manzety na prst nebo vzduchové hadicky nestastné vnikla voda, potom se pokuste
ji vytfepat ven a umoznéte dostateénou dobu k vysusSeni.
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DODATEK B.  VZKAZY O CHYBACH

Chyby v nastaveni:

e Configuration not found, save one first (Nenalezena konfigurace, nejdi'ive néjakou uloZte).
Pokusili jste se vyvolat (natdhnout) konfiguraci barvy, ktera nebyla piedtim uloZena. VSechny barvy
byly v tovarné pfedem uloZeny. Premistéte se na sloupec ulozeni konfigurace, oznacte (zvyraznéte)
pozadovanou barvu, a stisknéte tlacitko Configure. Tato chyba by se jiz neméla objevit.

e Version incorrect, save a new (Nespravna verze, uloZte novou). Pouzili jste starSi verzi
konfiguracniho souboru v novéj$im softwaru. Prosim nastavte tuto konfiguraci znovu a ulozte ji. Tato
chyba by se jiz nemé¢la objevit.

Chyby pfi zapnuti:

e Cannot start w/o frontend (Nelze zapnout bez ¢elni koncové skriiky).

e Check air supply (Ovéite dodavani vzduchu). K manzeté na prst neni dodavan zadny vzduch.
Ovéite, zda nejsou odpojeny vzduchové hadicky, zda nejsou ohnuty nebo zatazeny.

e Check cuff cable (Ovéfte kabel manzZety). Je moznd hardwarova chyba kabelu manzety na prst.
Zkuste jinou manzetu na prst.

e Connect cuff cable (Pripojte kabel manzety). Kabel manzety na prst neni spravné pfipojen k celni
koncov¢ skfifice.

e Connect frontend (Pfipojte ¢elni koncovou skrinku).
o Cuff artifact (Artefakt na manZet€). Externé zptisobena nestabilita tlaku manzety. Restartujte.

e Cuff-LED problem (Problém s LED manzety). LED fidici servo nemohlo nastavit spravny LED
proud. Zkuste jinou manZetu na prst.

e Faulty finger cuff (Chybna manzeta na prst). Hardwarova chyba manzety na prst. Zkuste jinou
manzetu na prst.

e Finger too thin (PFili$ Stihly prst). Pies prst prochazi pfili§ mnoho svétla. Sejméte manzetu na prst.
Kolem prstu omotejte tmaveé zabarveny tenky hadfik nebo plastikové stinitko, potom znovu nasad’te
manZzetu na prst.

¢ Gain switch malfunction (Porucha zmény zesileni). Hardwarova chyba. Pokud se objevuje
opakovangé, spojte se prosim s firmou FMS.

e No plethysmogram (Neni plethysmogram). Nebyl zaznamenan zadna plethysmogram, coz je mozné
pfi Gplné kontrakei arterie prstu. Zkuste ruku zahtat (viz oddil 4.3.).

¢ Nonstop switch malfunction (Nepietrzita chyba prepinani). Hardwarova chyba. Pokud se objevuje
opakovangé, spojte se prosim s firmou FMS.

e Pointer file not updated, this file lost (Indexovy soubor nebyl aktualizovan, tento soubor je
ztracen). Hardwarova chyba. Pro napravu vypnéte Finometer, pak jej znovu zapnéte (viz oddil 5.4.).

e Unstable pressure (Nestabilni tlak). Tlakovy servo mechanismus vzduchu pro manzetu na prst
nebyl schopen stabilizovat tlak béhem pozadované ¢asové periody. Zkontrolujte, zda nejsou odpojeny
vzduchové hadicky, zda nejsou ohnuty nebo zatazeny.

Chyby béhem ¢innosti:

e Mean pressure too high (Stiedni tlak je p¥ili§ vysoky). Stfedni tlak manZety na prst byl po dobu 1 s
prilis vysoky. Toto mize byt artefakt, ale mohlo by to byt mozné zavaznou chybou. Zkuste méfeni
jesté jednou.
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e Measured 12 h on this finger (Na tomto prstu se mé¥ilo jiZz 12 hodin). NepferuSované 12-hodinové
méfeni na jednom prstu dosahlo bezpecnostniho limitu. Manzetu omotejte kolem jiného prstu nebo
umoznéte klidovou periodu nejméné 5 minut. Méfeni znovu zahajte.

¢ Premature operator stop (PredcCasné zastaveni operatorem). Zastavili jste méfeni béhem jeho
zahajovani. Méfeni znovu zahajte.

e Pressure low--check air hose (Nizky tlak - ovéfte vzduchovou hadicku). Vzduchova hadicka
manzety na prst se mohla dislokovat. Znovu ji pevné zaved’te (usad’te). Zahajte znovu méfeni.

e Pressure too low (Tlak je p¥ili§ nizky). Probihajici méfeni tlaku manZety na prstu doséhlo
nefyziologicky nizkych hodnot. Toto miZe byt zpisobeno artefaktem pohybu. Opakujte méfeni.

¢ Reconnect front end (Znovu pripojte ¢elni konec). Kabel ¢elniho konce byl béhem pribéhu méteni
odpojen. Zaved'te (usad’te) konektor pevné (viz oddil 2.1.). Znovu zahajte méteni.

¢ Reconnect height sensor (Znovu pripojte vyskovy senzor). Hydrostaticky systém korekce vysky
byl odpojen a méfeni vykazuje chybné tlaky na prstu. Systém znovu pfipojte a znovu zahajte méteni.

e Semaphore overrun (Signalizace pretiZena). Hardwarova chyba. Pokud se objevuje opakované,
spojte se prosim s firmou FMS.

e Unacceptable plethysmogram (Nepfijatelny plethysmogram). Hodnoty plethysmogramu jsou
mimo rozsah. Toto mlize byt zptisobeno artefaktem pohybu. Znovu zahajte méteni.

Chyby pazni manzety:

e Arm cuff overinflated (PaZni manZeta nafouknuta nadmérné). Po piili§ dlouhou dobu byl
ptitomny tlak v pazni manzeté vétsi nez 300 mmHg. Obvykle zdvazna hardwarova chyba. Spojte se
prosim ihned s firmou FMS.

e Arm cuff still inflated (PaZni manZea je stale nafouknuta). Po nadmérném nafouknuti pazni
manzety trva vyfukovani na nulu pfili§ dlouho. Thned pazni manzetu odstraiite. Obvykle zavazna
hardwarova chyba. Spojte se prosim ihned s firmou FMS.

e Calibration cycle compleat (Ukonceni kalibra¢niho cyklu). Zacal (byl zahajen) kalibracni cyklus
pazni manzety, a nasledné¢ byl zastaven. Toto neni chybou, ale bezpecnostnim méfenim. Znovu
zahajte dalsi cyklus.

o Check arm cuff air supply (Ovéite dodavku vzduchu do pazni manZety). Vzduchovy naraznik
pazni manzety nedoséhl spravnych tlaki. Mize to byt zpiisobeno tnikem nebo poruchou funkce
pumpy. Spojte se prosim s firmou FMS.

e Connect both cuff tubes to Finometer (K Finometeru pfipojte hadicky obou manzet).

Cuff deflation not linear (Vyfukovani manzZety neni linearni). Toto miZe byt zplisobeno artefaktem.
Je-li chyba systematicka, znamena to hardwarovou chybu. Spojte se prosim s firmou

e Deflation stopped, cuff pressure<20 mmHg (Vyfukovani bylo zastaveno, tlak v manzZeté je menSi
nez 20 mmHg). Méteni Classico se zastavi, pokud tlak v manzeté poklesne pod 20 mmHg. Toto neni
chybou. Obycejné by mél operator zastavit méfeni manualné.

e Measurement stopped, taking too much time (MéfFeni bylo zastaveno, trvalo prili§ dlouho).

Nafukovani na vysoky tlak a vyfukovani o velmi pomalé rychlosti mohou trvat déle nez normalné.
Toto je bezpecnostnim méfenim.
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DODATEK C. ODVOZENE PARAMETRY

Tabulka C.1. Odvozené parametry piistroje Finometer. VSechny parametry se zobrazuji jako primeéry z
8 stahl. Indexované parametry maji tmavsi stin. Klinické zobrazeni kiivky-viny zobrazuje srdecni
frekvenci stah od stahu zluté.

Symbol Barva Popis (vysvétleni)

SYS Cervena systolicky tlak jako maximalni tlak béhem arteridlni systoly

DIA Cervena diastolicky tlak jako minimalni tlak té€sné pfed zacatkem aktualniho pulzu
(vydeje)

MAP stiedni arterialni tlak jako skutecné integrovany stiedni tlak mezi aktualnim a

dal$im pulzem (vydejem)

IBI Seda interval pulzu jako ¢as mezi aktudlnim a dal$im pulzem (vydejem)
HR Cervena frekvence pulzu odvozena z intervalu pulzu
LVET Seda ejekéni Cas levé komory jako Cas mezi aktualnim pulzem (vydejem) a

dikrotickym zafezem

SV tepovy objem jako skuteén¢ integrovana stfedni hodnota simulované prutokové
viny-kfivky mezi aktudlnim pulzem (vydejem) a dikrotickym zafezem

0(0) Cyanova srde¢ni vydej jako produkt tepového objemu a srdeéni frekvence

TPR Zluta celkova (totalni) periferni cévni rezistence jako pomér stfedniho arterialniho
tlaku k srde¢nimu vydeji, pfedpokada nulovy Zilni tlak (v pravé sini)

SPTI systolicky casovy tlakovy index, oblast pod rekonstruovanou vlnou-kiivkou
tlaku v aorté v systole, mezi za¢atkem pulzu (vydeje) a dikrotickym zafezem,
neni samostatné dostupny

DPTI diastolicky Casovy tlakovy index, oblast pod rekonstruovanou vinou-kiivkou
tlaku v aorté v diastole, mezi dikrotickym zafezem a zacatkem pulzu (vydeje)
dalsiho stahu, neni samostatné dostupny

D/SPTI  Zelena pomér diastolického a systolického cCasového indexu jako index srdecni
potieby a dodavky kysliku, vzdy pocitany z rekonstruované viny-kiivky tlaku

v aorté

PS*HR  Fuchsinova index casu-napéti (produkt frekvence a tlaku) jako index srde¢ni potieby
kysliku, pocitany jako produkt systolického tlaku a frekvence pulzu

dp/dt Modra maximalni strmost aktualniho pulzu (vydeje), vzdy pocitana na viné-kiivce
tlaku na prstu

Zao Zelena charakteristicka impedance ascendentni aorty pii diastolickém tlaku

Cwk Fuchsinova celkova arterialni compliance pfi diastolickém tlaku
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DODATEK D. SLOVNICEK

A/D konvertor - viz ,,konvertor A/D*.

Senzitivita (citlivost) baroreflexu. Vyjadiuje zmény intervalu mezi stahy, v ms, pro simultanné se
vyskytujici zmény krevniho tlaku, v mmHg. Povazuje se za to, zZe zékladn¢ vyjadiuje citlivost vagové
kontroly srde¢ni frekvence pti zménach krevniho tlaku, a Ze snizuje stupen (iroven) sympatické kontroly.
Jeho hodnota u normalnich jedinc ma tendenci k zavislosti na krevnim tlaku, srde¢ni frekvenci, a véku
jedince. Méfeni miZe byt provadéno riznymi zpusoby, jako evokované ¢i spontanni, sekvencni nebo
spektralni. Distribuce sledovani citlivosti baroreflexu je téméf vzdy logaritmickonormalni a jsou pro ni
pouzivany neparametrické statistiky. Je-li pocitdna stfedni hodnota, nejlepsi je vétSinou pouzit
geometricky pramér.

Beatscope. Pocitacovy program, ktery je mozno ziskat od firmy FMS, s funkci ,klikni a béz“ pfi
ptipojeni osobniho pocitace k Finometeru (nebo k Portapresu), zobrazenim trendi vin-kiivek a
odvozenych parametrti, extrakci obdobi dat do samostatnych souborl pro analyzu pomoci spreadsheett,
Matlab, vypocCty popisné statistiky a vytvafeni publikovatelnych grafickychvystupt.

Bias. Stfedni (prumérny) rozdil mezi vysledky méteni stejnych parametri dvéma metodami u nékolika
jedincti. Testovana metoda mize vykazovat nepfiznivé ovlivnéné vysledky ve srovnani s referenénim
meéfenim. Naptiklad, diastolicky tlak na prstu vykazuje negativni bias ve srovnani s tlakem intrabrachialni
arterie.

BNC konektor. Konektor koaxialniho typu, konstruovany ptivodné pro vysokofrekvencni signaly, ale je
pouzivan rovnéz s vyhodami pro propousténi nizkofrekvencnich signali jako jsou signaly
elektrokardiogramu, elektroencefalogramu, BCG, tlaku brachialni srterie, elektromyogramu, respirace,
pri pouziti nepietrzité stinéného zpisobu. Je snadné jej piipojit a odpojit.

COM port. Komunikaéni port osobniho pocitace, ktery je dostupny u vétSiny operacnich systémd, a
ktery propousti data sériové a asynchronné, v rezimu zahdjeni/zastaveni (start/stop). Tyto porty
odpovidaji standardu RS-232 u osobnich pocitaca.

Konvertor A/D. Pfevadi analogové napétové signaly na digitalni datovy proud (fadu). Méti hodnotu
analogového, nepretrzité se méniciho signalu o fixnich ¢asovych krocich, ¢imz pievadi svou okamzitou
hodnotu na ¢&islo, s kterym miize byt manipulovéano digitalnim po¢itatem. Cisla jsou obvykle ukladana do
souboru na pevny disk, a jsou-li pii zobrazeni vzajemné propojena s piimymi linkami, obnovuji vzhled
puvodniho nepfetrzitého signalu. Vzorkovaci frekvence pouzita ve Finometeru je 200 Hz, coz znamena
fixni ¢asové kroky 0.005 s neboli 5 ms.

Konvertor D/A. Prevadi proud (fadu) ¢isel o fixnich casovych krocich na obvykle po krocich se ménici
analogovy signal pro grafické vyjadieni a prohlizeni. Dva analogové vystupni porty Finometeru oznacené
Lsoutput 1 a ,output 2 pouzivaji namisto variace po krocich linearni interpolaci, aby byl vystupni signal
vyhlazen. Toto vyZaduje specialni analogovy vystupni obvod a zptsobuje to 5 ms zpozdéni nez mize byt
ktivka ,,vykreslena“ k dalSimu bodu, pouze pokud je tento znamy.

Cyklické ovérovani redundance. Systém pouzivany k zabezpeceni komunikace datovych proudu (fad)
v paketech mezi pocitaci a umoziujici testovani paketu po ptenosu, pokud se pii pienosu vyskytla chyba.
V ptipad¢ vyskytu chyby miize byt vyzadano opakovani pienosu. Finometer uplatiiuje pro vSechny své
datové pakety cyklické ovéfovani redundance (CRC) typu CCITT (komise telekomunikacnich
standardu). Toto je vytvareno a pridavano ke kazdému paketu pied uloZzenim na disk nebo pfenosem pies
port do externiho pfistroje, napt. do osobniho pocitace. Je-li pro komunikaci pouzit Finolink, tento
program CRC ovéfuje a v ptipadé€ detekce chyby si vyzada po Finometeru novy ptenos, dokud neni paket
pfenesen spravné.

D/A konvertor - viz ,,Konvertor D/A*.
Rychlost (frekvence) vyfukovani. Rychlost, o které je vyfukovana pazni manzeta pfistroje Finometer,
vyjadiena v mmHg/s. Vyfukovéani u Finometeru je linearni, je fizeno servo systémem. Pro co nejlepsi

presnost lze vybrat nizkou rychlost vyfukovani. Pro return-to-flow kalibrace je pfi normalnich tlacich
rychlost vyfukovani pfiblizné 2 mmHg/s, pro vyssi tlaky je o néco rychlejsi.
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Obrazek D.1. Nékteré odvozené parametry

Odvozené paremetry. Méteni provedena (,,vyrobena®) na zakladeé tlakovych nebo pritokovych pulzaci,
ktera jsou dostupné ve Finometeru. Pfedvolenou tlakovou pulzaci (Obrazek D.1.) je rekonstruovany pulz
brachialni arterie (reBAP), ale mtize byt vybran rovnéz originalni (ptivodni) pulz tlaku na prstu (FinAP).
Prutokovym pulzem, ktery je pouzivan, je pulz vytvoreny algoritmem Modelflow, a tento neni zavisly na
rekonstrukci brachialniho tlaku. Odvozené parametry popisuji stav pacienta. Finometer poskytuje mnoho
téchto parametrti, které jsou vétSinou méteny stah od stahu.

Natahovani-pienasSeni (downloading). Postup, pomoci kterého jsou data ziskavana jinym pocitacovym
(centralnim) systémem a jsou natahovana do mistni paméti. V kontextu pfistroje Finometer je natahovani
provadéno osobnim pocitacem se spusténym softwarem Finolink pro ziskavani komprimovanych soubori
z Finometeru. Proces je zahijen a kontrolovan programem Finolink. Finometer se snazi, aby byl
pozadovany paket prenesen pomoci kabelu.

Finapres. Finapres™, akronymum pro ,,FINger Arterial PRESsure®, byl prvnim komeréné dostupnym
pfistrojem pro nepietrzit¢é méfeni krevniho tlaku na prstu podle ,,volume-clamp* metody Penaze a
Physiocal kritéria Wesselinga. Portapres a Finometer jsou nasledniky Finapresu. Finapres jiz neni dale
prodavan.

Obrazek D.2. Manzeta na prst
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ManzZeta na prst. Konicky tvarovana nafukovatelnd manzeta, s extrémné tenkym nafukovacim vakem,
ktera je dostupna ve tfech velikostech vhodnych pro vétSinu prstii u osob starSich Sesti let. Uvniti je
zabudovan infraerveny plethysmograf, aby monitoroval velikost arterii pod manzetou (viz Obrazek
D.2)).

Finolink. Windowsovsky softwarovy program poskytovany firmou FMS pro pouziti k natahovani
komprimovanych soubort vytvarenych Finometerem. Natahovani pomoci programu Finolink miZze byt
provadéno off-line (neni-li Finometer pfipojen k pacientovi a neprovadi méteni) nebo on-line. Pti off-line
natahovani miize byt pro natazeni vybran kazdy a kterykoliv soubor. Pfi natahovani on-line mohou byt
natahovany pouze aktualné vytvarené a ukladané soubory a pakety.

Finometer. Komer¢ni naslednik Finapresu, ale s mnoha dal$imi funkcemi, jako je hydrostaticka
kompenzace prstu na uroven srdce, rekonstrukce tlaku brachidlni arterie, return-to-flow kalibrace, a
pocitani srdecniho vydeje metodou Modelflow. Tyto zavzaté metodologie jsou popsany v piislusnych
odbornych publikacich v odborné literatufe. Cilem je zlepsit spravnost méfeni. Pro zobrazeni a zobrazeni
trendu je pocitano mnoho odvozenych parametri z vin-kiivek tlaku a pritoku.

FMS. FMS, Finapres Medical Systems BV. Spolecnost zalozena podle nizozemského prava se sidlem v
Arnhemu. Vyrabi, prodava, zasild a poskytuje servis pfistroji na bazi Finapres a pfislusného softwaru.
FMS je odnozi (vedlejsim produktem) ,,TNO TPD Biomedical Instrumentation v Akademickém
medicinském centru v Amsterdamu. Aktualni fada vyrobkt se sklada z Portapres, Finometer, Beatscope,
a WinCPRS (posledni ve spolupraci s firmou AA Oy ve Funsku).

Celni koncova sk¥iiika (frontend). Mala skiiiika, kterd ma byt pfipevnéna do blizkosti prstu pacienta s
manzetou, ktera obsahuje zesilovace, tlakovy méni¢ a chlopen ovladani (fizeni) rychlého tlaku vzduchu,
¢imz zahrnuje ,,volume-clamp* metodu Pendze. Z ¢elni koncové skiiiiky je ovladan rovnéz hydrostaticky
systém korekce vysky.

Generalizovany. Metoda nebo vysledek platné pro populaci primérnych jedinci s malymi
interindividudlnimi odchylkami. Napiiklad funkce pfenosu z intrabrachialniho tlaku na tlak na prstu je
témér identicka u vétsiny jedinci, a je nezavisla na klinickém stavu, a proto je obecné spravna.

Variabilita srdecni frekvence. Termin k popisu variaci okamzité srde¢ni frekvence i RR intervald.
Variabilita srde¢ni frekvence (HRV) predstavuje marker autonomni aktivity, ktery ma vyznamny vztah
ke kardiovaskularni mortalité. Variabilita srde¢ni frekvence mize byt métena fadou odlisnych zplsobi,
jako ,.time domain“ nebo ,,frequency domain®“, a mnoho pocitanych parametrd zvysuje svou hodnotu s
dobou trvani zdznamu. V roce 1996 byla mezindrodni komisi (Task Force) publikovana prace, kterd
vnesla poradek do této komplexni otazky, a ktera doporuéila, aby v ,,time domain“ byla pocitana nejméné
¢tyfi méteni: SDNN jako odhad celkové variability srde¢ni frekvence; triangularni index variability
srdecni frekvence jako dal$i z odhadt celkové variability srde¢ni frekvence, zalozeny na histogramu RR
intervalG; SDANN jako odhad dlouhodobych slozek variability srde¢ni frekvence; RMSSD jako odhad
kratkodobych slozek variability srde¢ni frekvence. NN vyjadiuje po sobé nasledujici intervaly mezi
sinusovymi stahy.

Hydrostaticka vySka. Vertikalni sloupec tekutiny ma vyssi tlak dole nez nahote. Takze tlak na prstu
méfeny s pazi (horni kon&etinou) sméfujici dolti je vy3si nez tlak na prstu v urovni srdce. Uginek je
okamzity. Rozdil ve vySce 1.3 cm zpusobi rozdil tlaku 1 mmHg. Hydrostaticky systém korekce vysky
méii relativni vertikalni umisténi ruky a srdce a automaticky kompenzuje jakékoliv zméfené rodzily. Toto
odstratiuje hlavni zdroj nespolehlivosti méteni tlaku krve na prstu.

I/O (vstup/vystup). Obecny termin oznacujici pfenos informaci mezi dvéma (pocitacovymi) systémy.
Osoba muze do pocitace vlozit informaci (vstup) napsanim néceho na pfipojené klavesnici. Pocitac
informaci vyda (vystup) jejim zobrazenim na obrazovce.

Analogovy vstup/vystup. Vstup a/nebo vystup analogovych signali do a ze systému, jako je napf.
Finometer. Toto je provadéno pies A/D a D/A konvertory, a informace je pfenaSena jako analogovy
signal, jako napf. napéti odpovidajici pulzacim krevniho tlaku.

Paralelni vstup/vystup. Vstup/vystup digitadlné kdédované informace, pii kterém nejsou prenaseny bity
ale slova prostfednictvim n¢kolika paralelnich drati, oby¢ejné mezi dvéma pocitaci nebo mezi osobnim
pocitacem a pocitacem zabudovanym ve Finometeru. Paralelni vstup/vystup je Casto pfenaSen ptes porty
tiskarny. Mize byt rychlejsi nez sériovy vstup/vystup.
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Sériovy vstup/vystup. Vstup/vystup digitdln¢ koédované informace jako tada bitlh modulovaného napéti
ptes jeden drat, obycejné€ mezi dvéma pocitaci nebo mezi osobnim pocitacem a pocitatem zabudovanym
ve Finometeru. Sériovy vstup/vystup je pienasSen pies COM port a podroben pfisné standardizovanym
protokoltim.

Rychlost (frekvence) nafukovani. Rychlost (v . mmHg/s), o které je nafukovana pazni manzeta.
Finometer pro umoznéni tplného nafouknuti pazni manzety béhem pouze jedné az dvou vtetin pouziva
specialni pneumaticky obvod. Takovéto rychlé, ale pravidelné nafouknuti omezuje hromadéni krve v
zilach distalné od manzety, a proto je Casto povazovano za pfijemnéj$i nez pomalé nafukovani. Navic
poskytuje ¢istsi Korotkoffovy fenomeny a omezuje auskultaéni mezeru.

Korekce hodnoty. Postup, ktery méni tlak na prstu obycejné smérem nahoru, aby byl bliz$i hodnotam
tlaku brachialni arterie, ¢imZ je korigovan tlakovy pokles, které obecné existuje mezi brachialnimm
tlakem a tlakem na prstu. Velikost korekce je zavisla na relativnich hodnotach systolického a
diastolického tlaku.

LED (dioda vydavajici svétlo). Elektronicka soucastka, ktera pievadi elektricky proud, ktery pfes ni

prochézi, na témef monochromatické svétlo. Manzety na prst piistroje Finometer obsahuji LED, které
méni svétlo na infracervené, které neni viditelné.

( Z
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Obrazek D.3. Model Modelflow

Modelflow. Metoda a algoritmus pro vypocet kiivky aortalniho pritoku z pulzaci arteridlniho tlaku
pomoci simulovani nelinearniho, samostatn¢ se upravujiciho modelu aortalni vstupni impedance. Tento
tiielementovy model (viz Obrazek D.3.) je dobfe znamy z fyziologie ohledné své schopnosti spocitani
tepového objemu. Charakteristicka impedance aorty Z,, a Windkesselova compliance C,, jsou nelinearné
zavislé na arteridlnim tlaku p, periferni rezistenci R,, a upravuji se podle zmén stfedniho priitoku q.
Tepovy objem je pocitan jako oblast pod pritokovym pulzem v systole. Srde¢ni objem je produktem
tepového objemu a srdecni frekvence. Celkova (totalni) sytémova periferni rezistence je rovna souctu Z,
a R,. U Finometeru je celkovd systémova cévni rezistence pocitina a primérovana jinak, a je
zobrazovana v jinych jednotkach. Modelflow provadi peclivé sledovani zmén tepového objemu a
srdecniho vydeje. Pro co nejlepsi presnost je nutné zadani pohlavi, véku, vysky a vahy pacienta.
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Obrazek D.4. Nelinearni kiivky

Nelinearni. Vztah (zavislost) je nelinearni, pokud je grafické vyjadieni zavislé hodnoty proti hodnoté
nezavislé tvaru kiivky. Napiiklad je-li graficky vyjadfovan objem v aorté (V) proti krevnimu tlaku, je
nelinearni, nebot’ objem v aorté se pii zvySeni tlaku nezvysuje linearné, ale pii vySSich tlakovych
hodnotach se zvySuje méné a méné. Je-li graficky vyjadfovana proti tlaku compliance (C), je rovnéz
vysoce nelinearni. Navic je aortalni nelinearita zavisla na veéku, jak bylo vidét pfi srovnani kiivek pro
dospélé pokrocilého veéku (Obrazek D.4. vlevo nahofe) a mladych dospélych jedinci (dolni panel
Obrazku D 4.).

Nulovani. Snizeni nulového nepoméru méni¢e na nulu. Zafizeni jako polovodicové tlakové ménice
konvertuji tlak na napéti, a to linearné. Ovsem pfi nulovém aplikovaném tlaku se mohou vyskytovat
pozitivni nebo negativni napétové vychylky, nazyvané rovnéz nulovy nepomér. Toto by mélo byt
odstranéno (nulovani) a provedeno prvnim méfenim a poté odectenim nulového nepoméru tak, aby byl
vysledny vystup 0 V pfi 0 mmHg.

Nulovy modem kabel. Pocita¢ je konstruovan pro komunikaci s pasivnimi, jinymi nez pocitacove
zalozenymi pfistroji (jako jsou tiskdrny nebo modem) sériovym zptisobem pies COM port. Pokud chtéji
pocitate komunikovat namisto mezi sebou s pasivnim pfistrojem, budou zmateny, pokud nejsou
pfipojeny pomoci tzv. ,nulového-modem® kabelu. Tento aplikujte do pocitace zabudovaného ve
Finometeru, je-li potieba komunikovat s osobnim pocitacem.

Off-line. Ptistroj je oznacovan jako ,,off-line”, pokud funguje nezavisle na centralnim pocitaéi. Pro
Finometer jsme pouzili tento vyraz tehdy, pokud neni pfipojen k pacientovi pro provadéni méteni tlaku
na prstu.

Vychylka (offset). Stabilni systematicky rozdil nebo zména mezi aktualni hodnotou a referencni nebo
idealni hodnotou.

On-line. Opak ,,off-line”. Finometer je on-line, pokud je pfipojen k pacientovi a je provadéno méfeni.

Paket. Pro Finometer je paketem 512 bytt dat v pfeddefinovaném formatu vyjadiujicich 0.5 s informaci
méfeni. Kazdému paketu je piidana hodnota cyklického ovéteni redundance (CRC) ihned po jejim
pritazeni. Takze u kazdého paketu miize byt pii kazdém ukladani nebo pfenosu ovétena jeho integrita.
Pakety jsou seskupovany do souborii. Soubor méfeni se sklada z nékolika paketl, s pofadovym cislem
kazdého paketu, a soubor je ukoncen poslednim paketem, ktery obsahuje informace navic, které nejsou v
bézném paketu ulozeny.

Metoda Peiaze. Cesky profesor fyziologie Dr. Jan Peiiaz pracoval v Brng, zavedl ,volume-clamp“
metodu, pii niz je objem arterii pod manzetou na prst, viditelny foto-elektrickym plethysmografem,
dynamicky udrzovan konstatni (neménny) pomoci pfesné méfeného protitlaku manzety na prst béhem
pulzace, pfi pouziti pneumatického servo systému.

Fotoclanek. Elektrickd soucastka nebo pristroj, které odpovidaji na svétlo vytvofenim elektrického

proudu. Do manzety Finometeru je zabudovan fotoClanek, ktery je zékladné citlivy na infracervené
zéfeni, aby dodrzoval zmény svétla z LED proporcionalné zménam v arterialnim objemu.
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Physiocal. Akronymum pro ,,Physiologic Calibration®. Algoritmus, ktery kalibruje velikost arterie prstu,
pfi které je tlak vzduchu v manzeté na prst stejny jako arterialni krevni tlak na prstu. Béhem Physiocal je
tlak vzduchu v manzeté udrZovan na riznych hodnotach a je sledovan plethysmogram, ktery je vytvaren
pulzacnim intraarteridlnim tlakem. Amplituda a tvar plethysmogramu urcuji ,,volume-clamp* hodnotu.

Plethysmogram. Grafické vyjadfeni zmén objemu ¢asti téla, jako je napf. prst nebo paze, v ¢ase. U
Finometeru jsou v infracervené oblasti zaznamenavany zmény arteridlntho objemu na prstu
(plethysmogram prstu). Cervené krvinky absorbuji infradervené zafeni silngji. V&t§i cévni objem
obsahuje vice Cervenych krvinek a absorbuje tedy vice infraervenych paprskt. Takze vice rozsifena
krevni céva je zaznamenana jako snizena jasnost.

Piesnost. Velikost rozptylu rozdilu mezi hodnotami proménné, jako je napf. krevni tlak, métené dvéma
nezavislymi metodami. Napiiklad, je-1i krevni tlak méfen intraarteridlné v brachialni arterii a neinvazivné
na prstu, systolické hodnoty se mohou pii kazdém stahu lisit. Rozdil mtize byt vyjadien statisticky jako
sttedni (primérny) rozdil a standardni odchylka rozdilu. Stfedni odchylka je nazyvana rovnéz bias.
Standardni odchylka je nazyvana rovnéz presnost.

Randomizovana nula. Nulovy nepomér neznamé a randomizované hodnoty je zaveden do rtutového
sloupce sphygmomanometru Hawksley Random Zero. Toto zplsobuje chybné nacitani tlaku z manzety.
Pfi ukonéeni méfeni je samostatné zméten nulovy nepomér, a tento je odecten od naméfenych hodnot pro
ziskani spravnych hodnot méfeni. Postup sniZzuje bias operatora a upiednostnéni prstu. U Finometer-
classico je pfi nastaveni méfeni metodou randomizované nuly rozpéti nulového nepoméru hodnot mezi -
15 a +15 mm Hg. Jejich ndhodnost a neptfedvidatelnost je zajisténa pouzitim digitdlniho generatoru
nahodnych c¢isel. Po méfeni je nulovy nepomér automaticky odeften ze vSech oznafenych tlakl v
manzete.

Zdiika. Obvykle ¢ast konektoru zamontovana do Sasi pro pfijeti do kabelu zabudované ¢asti konektoru.

Return-to-flow (obnoveni priitoku). Metoda odlisna od Korotkoffovych fenoment, ale podobna
palpaci, pro zjisténi okamziku, ve kterém je tlak v manzeté rovny intraarterialnimu systolickému tlaku.
Termin ma ptvod v ultrazvukovém Dopplerovském pritokoméru (flow meteru) uzivajicim detektor. U
Finometeru je monitorovan ohledné navratu tlakovych pulzaci tlak na prstu distdln€ od uzavirajici
manzety.

Rotujici pamét’. Oblast uklddani v paméti pocitace nebo na pevném disku, do niz jsou vkladany
informace cirkularnim zpisobem, pocinaje od pocatku a pohybujice se smérem ke konci, poté opét se
zahajenim na zacatku, a tak dal. U Finometeru je takovato oblast pro ukladani vyhrazena na pevném
disku. Sklada se z 24 x 60 x 60 x 2 paketd velikosti 512 bytt, tedy celkové 172800 paketi neboli
88.473.600 bytd. Finometer obsahuje index s uloZenim pocate¢nich bodti kazdého oddéleného souboru.
Je-li tento oznacujici soubor porusen (napftiklad pii pferuseni dodavky energie béhem méteni), musi byt
znovu vytvoren. Toto je zdlouhavy postup. Jelikoz je ukladani na principu rotace a samo sebe prepisuje,
nemusi byt vymazavano. Tedy neni diivod toto provadeét.

Cas vzestupu. Doba, po kterou trva vzestup pulzu zespoda nahoru nebo, presn&ji, od 10% vzestupu do
90% vzestupu. Doba vzestupu pulzu tlaku na prstu je typicky 100 ms neboli 0.1 vtefiny. Je-li tato doba
mnohem pomalejsi nez 100 ms, operator je varovan. Pomalé (delsi) doby vzestupu se mohou objevit pfi
proximalnich platech nebo jinych hemodynamickych obstrukcich.

RS-232. Mezinarnodni standard pro asynchronni sériovou komunikaci digitalnich informaci ptes COM
port. Na rozdil od ostatnich nastavuje rychlosti komunikace vyjadiené v baudech nebo BPS (bit za
vtetfinu), pocet zahajovacich a ukoncovacich bitii, a ovéfovani parity. Toto vSe je nastaveno automaticky
mezi Finometerem a osobnim pocitac¢em s bézicim programem Finolink.

Kalibrace return-to flow (obnoveni prutoku). Technika pouzivana ve Finometeru ke srovnavani
systolického return-to-flow tlaku s vlnou-kfivkou filtrovaného tlaku na prstu. Je spocitan optimalni
vzestup nebo pokles tlaku, aby byly rekonstruované hodnoty brachialniho tlaku témét identické jako
hodnoty intrabrachidlniho tlaku.

Citlivost. Jeden tlakovy méni¢ mtize na odchylku tlaku 1 mmHg reagovat zménou svého vydeje o 8, jiny
0 15 mV. Takze citlivost je 8 nebo 15 mV. Pro Finometer je pozadavkem, aby byla citlivost pfesné 10
mV/mmHg, neboli 1 V na 100 mmHg. Citlivost tlakového méni¢e Finometeru mize byt ovéfena, ale
pokud se vychyluje o vice nez jsou udané specifikace, nemiize byt méni¢ upraven na misté, ale musi byt
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vracen vyrobci. Ma se za to, ze polovodi¢ové tlakové ménice pfistroje Finometer si zachovavaji své
kalibrace po dobu mnoha let.

dpul

U »

Obriazek D.S. Kalibrace ¢tvercové viny

Ctvercova vlna. Vina, kterd se béhem &asu méni po krocich, z nizké na vysokou troveni. Ctvercové vina
je velmi vhodna jako kalibra¢ni signél, jelikoz pomoci ni mize byt testovano mnoho funkci systému
zédznamu. Finometer vydava ¢tvercovou vinu na vSech ¢tyfech konektorech analogového vystupu, pokud
zrovna neprovadi méfeni (pokud je tedy off-line). Pro lepsi provedeni se pohybuje mezi tfemi, ne dvéma,
hodnotami (0, 1 a 2 V), a o dvou frekvencich (1 a 0.1 Hz) - viz Obrazek D.5.

TNO. ,,The Dutch Organization for Applied Scientific Research®. TNO fidi fadu institutd. TPD je TNO
institut aplikované fyziky se sidlem v Delft, Nizozemi. Biomedical Instrumentation (BMI) je divizi TMD
a je umisténa v ,,Academic Medical Centre” univerzity v Amsterdamu. V BMI byly vyvinuty Finapres,
Portapres, metoda Modelflow, software Beatscope a Finometer. Tyto 1ze nyni ziskat od firmy FMS,
Finapres Medical Systems BV.

Ménié. Pristroj nebo soucastka, kterd méni jednu formu fyzikalni energie na jinou. Rovnéz Finometer
miZe byt nazvan méniCem. Meni totiz krevni tlak na tlak vzduchu a dale na elektrické napéti, které mtze
byt zesileno, filtrovano, digitalné vzorkovano, zobrazeno, atd...

Obrazek D.6. Funkce pienosu

Funkce prenosu (pievedeni). Matematicka rovnice popisujici jak jsou frekvence jedné viny-kiivky
(naptiklad viny-kiivky brachidlniho tlaku) zesileny nebo zeslabeny na jinou piibuznou vlnu-kiivku
(napriklad vinu-kfivku tlaku na prstu). Funkce pfenosu brachialniho tlaku na tlak na prstu (tenka ¢ara na
Obrazku D.6.) znazornuje zeslabeni pro nizké a zesileni pro vyssi slozky frekvence, zejména pro ty, které
se blizi frekvenci 8 Hz.

NezatiZeni. Vyjmuti zatéze (odporu) konstrukce nebo soucasti. Arterialni sténa ma v sob& odpor proti
tlaku krve, ktery se pokousi zvétsit vnitini primér arterii. Aplikaci vnéjsiho protitlaku mtize byt arterialni
sténa nezatizena. Protitlak potom ma v sobé zatéz. Ma-li krevni tlak na vrcholu stfedniho rozpinaciho
tlaku pulzatilni slozku, potom mize byt nezatizeni provedeno staticky, pouze takové, které kompenzuje
stfedni tlak, nebo dynamicky, rovnéz proti pulzatilni slozce. Finometer provadi dynamické nezatizeni
arterialnich stén v prstu pod manzetou.
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Filtrovani viny-ktivky. Aplikace frekvencné zéavislého filtru na vlnu-kiivku ke zméné jejiho tvaru
pfedem urcéenym zptsobem. Filtrovani viny-kiivky je ve Finometeru pouzito proto, aby se zménila vina-
ktivka tlaku krve na prstu na vinu-kfivku krevniho tlaku brachialni arterie. Toto zahrnuje zesilovaci
frekvence pod 2.5 Hz o faktoru lehce vys$sim nez jedna, a zeslabovaci frekvence blizko rezonan¢niho
vrcholu 8 Hz, ktery se objevuje v cest¢ pfenosu mezi misty brachialni arterie a arterie prstu. Filtrovani
viny-kiivky je podobné aplikaci funkce pfenosu na signal, ale je provadéno v realném case, vétSinou bez
zpozdéni, a neuziva Fourierovy transformace.

Wesselingova Kkritéria. Neinvazivni méteni krevniho tlaku s uzaviraci manzetou vyzaduje kritérium
detekce toho, kdy je tlak v manzeté rovny hodnoté intraarterialniho tlaku. Pro oscilometrickou metodu
Mareye je MAP (stfedni arterialni tlak) tlakem v manzeté pfi maximalnich osilacich tlaku v manzeté.
Metoda ,,volume-clamp“ Penidaze dynamicky vyliva arteridlni objem prstu, a Wesselingova kritéria
ustanovuji (cilovy) objem, pfi kterém je tlak v manzet€ na prstu stejny jako intraarterialni krevni tlak.
Jelikoz tento cilovy objem je ovliviiovan vlivem sympatiku, kalibrace musi byt pravidelné opakovana.
Physiocal je pocitac, ktery v sob€ vyse uvedena kritéria obsahuje.
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