ECG1200G十二道心电图机使用/技术说明书
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第一部分 综述
1.1 概述

ECG1200G十二道心电图机是一种实现对12导联心电信号进行同步采集，采用热阵打印将心电波形打印输出的心电图机。其具备以下主要功能：以手动/自动的方式记录和显示心电波形；心电波形参数的自动测量以及自动诊断；能够提示电极脱落及缺纸；可切换界面语言（中文/英文）；交直流两用供电模式；可任意选择节律导联，便于观察异常的心率；病历数据库管理等功能。

800×600点八寸屏高分辨率液晶显示；1728点宽、十二道心电波形打印。支持按键及触摸两种方式操作，方便快捷。
1.2 主要技术指标

1.2.1 环境条件

   运行

a). 环境温度：+5℃～+35℃

b). 相对湿度：≤80%

c). 电    源：交流: 220V，50Hz

                 直流：14.8V，3700mAh可充电锂电池

d). 大气压力：86KPa～106KPa
   运输和贮存

       a). 环境温度范围  -10℃～55℃；

b). 相对湿度范围  ≤95%；

c). 大气压力范围  50KPa～106KPa。

1.2.2 输入方式：浮地及除颤保护

1.2.3 导联：标准12导联

1.2.4 患者漏电流：<10µA 

1.2.5 输入阻抗：≥50MΩ

1.2.6 频率响应：0.05Hz～150Hz(-3dB)
1.2.7 时间常数：时间常数>3.2s

1.2.8 共模抑制比：＞60dB, ＞100dB(加滤波器)
1.2.9 肌电干扰滤波器：35Hz(-3dB)

1.2.10 记录方式：热阵打印系统

1.2.11 记录纸规格：210mm（W)×20m(L)高速热敏卷纸

1.2.12 走纸速度：

自动记录：25mm/s、50mm/s，误差±5%

节律记录：25mm/s、50mm/s，误差±5%
手动记录：5mm/s、10mm/s、12.5mm/s、25mm/s、50mm/s，误差±5%

1.2.13 灵敏度选择：5、10、20mm/mV三档，误差±5%。标准灵敏度为10mm/mV±0.2mm/mV

1.2.14 自动记录：按自动记录格式和自动模式设置记录，自动切换导联，自动测量和分析

1.2.15 节律记录：按节律记录格式和节律模式设置记录，自动测量和分析

1.2.16 手动记录：按记录格式记录，手动切换导联

1.2.17 测量参数：心率、P-R间期、P波时限、QRS波群时限、T波时限、Q-T间期、Q-Tc、P电轴、QRS电轴、T电轴、R(V5)幅度、S(V1)幅度、R(V5)+S(V1)幅度

1.2.18 产品安全类型：Ⅰ类CF应用部分,有除颤起搏保护电路

1.2.19 耐极化电压：±300mV

1.2.20 噪声电平：≤15µVp-p

1.2.21 保险管规格：2个φ5×20mm交流延时保险；  T1.6A/250V（220V电源时）
1.2.22 外型尺寸：334mm(L)×320mm(W)×85mm(H)

1.2.23 净重：5.1Kg

第二部分 安全注意事项

2.1 使用前供电电源应良好接地。

2.2 如果保护接地导线的完整性有疑问时，设备必须由内部电源来运行。

2.3 必须拔掉电源输入插头后再更换熔断器。

2.4 本仪器必须由经专业技术培训的医务人员专人负责使用操作，专人保管。

2.5 操作者使用仪器前必须详细阅读使用说明书，并严格遵守说明书的操作规程。

2.6 本仪器在设计时充分考虑到安全要求，但操作者不应忽视对机器状态的看护及病人的观察。

2.7 仪器在清洗和消毒时必须关机并且拔掉电源插头。

2.8 请勿在有可燃性麻醉气体的环境中使用本仪器！

2.9 请勿用利器及坚硬的物品摩擦屏幕。

2.10 如果与心脏除颤器或其它电刺激设备同时使用时，选用银---氯化银胸电极和具备防除颤功能的心电导联线，如果除颤时间超过55秒时应使用一次性胸电极，以避免金属电极灼伤患者皮肤。最好不要与其它电刺激器同时使用，若必须同时使用时，须有专业技术人员在场指导。

2.11 当有其它机器与本心电图机相连接使用时，其必须是符合GB9706.1-2007标准的I类设备才能与本设备连接，因为漏电流总和可能会伤及患者，所以应由接入设备进行漏电流的监测并承担相关的责任。

2.12 心电波形测量和分析方面的注意事项

（1） 肌电或电源交流干扰较大时，P波、Q波的识别有时不可靠。因基线漂移，ST段、T波的识别可能不可靠。

（2） S波的终点及T波终点位置呈现弯曲而且不清晰，有时会引起测量误差。

（3） 因部分导联脱落、QRS低电压而导致R波漏检时，心率的测量可能偏差较大。

（4） QRS低电压时，心电轴的计算、QRS波的分界点识别有时不可靠。

（5） 频发室性期前收缩时，偶然情况下，也会将其作为代表心搏检出。

（6） 在多种心律失常合并的时候，P波识别困难，相关参数可能不可靠。

（7） 本心电图机具有自动分析功能，该功能仅对其所获取的心电图波形进行自动心电图分析，而不反映患者的所有状态。其分析结果有时可能与医生的诊断不一致。因此最终结论需由医生结合分析结果、病人临床表征和其它检验结果进行全面分析诊断后作出。

第三部分 保修规定

3.1 在按照使用说明及操作注意事项正常使用状态下，如果出现故障，请与本公司客户服务部门联系。本公司有每一仪器的出厂情况记录和用户档案，用户按以下注明的期限和条件，自购买之日起一年内享受免费保修服务。为便于我们为您提供全面快捷的维修服务，请您务必及时寄回保修卡。

3.2 本公司可能采取指导、快递回公司、上门等形式履行保修承诺。

3.3 即便在免费保修期内，原则上以下修理也将收费：

3.3.1 因未按使用说明及操作注意事项使用而引起的故障或损伤。

3.3.2 购买后发生的，因移动时摔落而造成的故障或损伤。

3.3.3 因在本公司以外处进行修理、改造、分解而引起的故障或损伤。

3.3.4 购买后发生的，因火灾、水灾、地震等引起的故障或损伤。

3.3.5 因使用不恰当的热敏记录纸而引起的故障或损伤。

3.4 附件、磨损件的免费保修期为半年，电源线、记录纸、操作手册、包装物等不在保修范围内。

3.5 对因本产品的故障而直接或间接地引起其他连接设备所发生的故障本公司不承担责任。

3.6 本保修制度仅限在中国大陆有效。

3.7 如果发现保护标签已遭破坏，则免费维修服务即取消。

3.8 对于保修期外收费维修，本公司建议继续利用“维修合同制度”。详细情况请向本公司客户服务部门咨询。

第四部分 仪器主要特点

4.1 采用800×600点彩色液晶屏显示，触摸屏、功能键双操作控制，方便快捷。
4.2 采用高分辨率热线阵输出系统(8点/毫米)，无需任何调整。记录频率可达150Hz。
4.3 实时连续记录清晰准确的十二道心电波形及注释文字。注释文字包括导联标记、灵敏度、走纸速度、滤波器状态等。

4.4 在自动操作模式下，仅一次按键操作即可完成记录，提高工作效率。
4.5 全数字滤波器设计，抗基线漂移，抗交流和肌电干扰。

4.6 基线自动调节，优化打印设置，可选节律导联。
4.7 全触摸式键盘控制，操作极为方便。液晶显示工作状态，整机状态清晰易读。
4.8 交直流两用，内置锂聚合物可充电电池、自动保护电路，无操作自动关机的时间可以设置。
4.9 最佳直流状态下可持续打印90分钟、记录150份心电图。

4.10 该心电图机可存储1000份以上病历，方便医生回顾病历和统计信息。

4.11 整机外形优美流畅。
4.12 一键式操作，打印存储一键完成。

4.13 采用数字化信号处理，通过对心电信号的工频滤波、基线滤波和肌电滤波，获得更高质量的心电图谱。

4.14 具有常规心电图参数自动测量、自动分析功能和自动诊断功能，减轻医生负担，提高工作效率。
4.15 12导心电信号同步采集，同步分析12×1，6×2+1，6×2，节律12行，节律10行，节律8行，节律6行等通道记录模式，多种报告格式。
4.16 多种导联显示方式，可同时观察3导联、6导联或12导联实时波形，并显示导联脱落，打印机缺纸等信息。心电参数自动检测和分析报告，能手动或自动记录波形，有数据记录库存储病人信息。

4.17 安全分类：I类CF型防除颤应用部分。

4.18 按照对有害迸液的防护程度分类：IPX0。

4.19 按照在有与空气(或氧气、一氧化二氮)混合的可燃性麻醉气体存在的情况下使用的安全程度分类：不适宜在有与空气(或氧气、一氧化二氦)混合的可燃性麻醉气体存在的情况下使用的设备。
4.20 按照工作模式分类：连续运行设备。

4.21 本仪器中一些符号的解释：
～AC    交流电工作模式

OFF     总电源断开

ON       总电源接通
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等电位点

[image: image92.bmp]应特别注意处，须参考使用说明书
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第五部分 ECG1200G各界面示意图

[image: image97.wmf]5.1 各面视图及部件名称
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正视图
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侧视图
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底视图  

5.2 按键定义
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  功能键：开关机控制
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  功能键：采集开始/停止控制
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  功能键：滤波功能选择
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  功能键：走速调节

[image: image8.png]


功能键：增益调节
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  功能键：打印模式切换
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  功能键：打印
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     功能键：确定
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  功能键：【Bkspace】为退格键
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  功能键：输入法切换
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  方向键：向上
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  方向键：向下
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  方向键：向左
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  方向键：向右
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  数字/大小写字母/字符键：0 / 空格 / ,
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  数字/大小写字母/字符键：1 /  .
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  数字/大小写字母/字符键：2 / abc  / ABC  /  :
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  数字/大小写字母/字符键：3 / def  / DEF  /  ;
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  数字/大小写字母/字符键：4 / ghi  / GHI  /  *
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  数字/大小写字母/字符键：5 / jkl  / JKL  /  %
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  数字/大小写字母/字符键：6 / mno  / MNO /  "
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  数字/大小写字母/字符键：7 / pqrs  / PQRS /  #
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  数字/大小写字母/字符键：8 / tuv  / TUV  /  (
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  数字/大小写字母/字符键：9 / wxyz / WXYZ /  ) 
5.3 指示灯定义
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 绿色时表示交流电源供电；红绿双色时表示正在给电池充电
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 开机上电指示灯
第六部分 操作前基本注意事项
6.1 为安全而有效地使用本仪器，必须在操作前仔细阅读本操作手册。

6.2 安装或保存本仪器时须注意：

6.2.1 心电图机周围不应有高压电缆、X射线机、超声仪器及电疗机等。

6.2.2 避免在气压过大，温、湿度超出通常标准，通风不良，灰尘含量过大，或有含盐碱气体

         及有化学药品的场所使用、贮存。

6.3 仪器应置于平坦处，搬动时应轻拿轻放，避免过强的振动和冲击。

6.4 交流电源的频率及电压值应与所要求的相符合，并保证具有足够的电流容量。

6.5 选择室内易于良好接地的位置安放，不得将病人及与病人连接导线接触到其它导体部分，包括大地或与大地良好导电的病床。

第七部分 使用仪器前的准备工作

7.1 检查仪器是否可靠接地；所有电缆是否已经可靠连接。

7.2 所有直接与病人连接的电极必须确保正确、可靠。

7.3 选购了直流不间断电源(UPS)时，检查UPS输出电压是否正常。

7.4 导电膏涂层应相互分开，胸电极不要相互接触，以免短路。

7.5 交流电源线与导联线不能缠绕在一起。

第八部分 操作中注意事项

8.1 应随时留意病人及仪器的状态。    

8.2 病人与仪器间只可通过导联线连接。

8.3 在仪器工作期间，需特别注意仪器与病人都必须不能移动。

8.4 使用后关闭仪器。

8.5 切断电源，轻轻地移开导联线，不要使用强力。

8.6 收好仪器及所有附件以备下次使用。
8.7 记录纸的安装。

8.7.1 本仪器使用高速热敏记录纸，其规格为210mm（W)×20m(L)。

8.7.2 将纸仓盖打开，取出纸轴，将纸轴装入记录纸中，然后一起卡入纸仓相应位置。

8.7.3 盖上纸仓盖，注意在记录纸出口处应露出纸头2cm为好。
第九部分 记录纸的使用

9.1 在记录过程中记录纸如果用完，本机将自动停止走纸，液晶显示器将会显示如下图所示以提示缺纸：
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9.2 建议使用本公司指定的热敏记录纸可保证心电记录波形效果较好，使用质量不好的热敏记录纸有可能出现心电波形模糊不清、褪色、走纸不畅等现象，甚至还会加剧本机的磨损，缩短热阵打印头等重要零件的使用寿命。关于如何购置这种记录纸，可向经销商或本公司垂询。

9.3 高温、潮气和直接的太阳光照射都可能是记录纸失效的原因。长期贮存不使用的记录纸应放置在凉爽、干燥和黑暗的地方。

9.4 可能引起记录纸表面污染的物质：

粘接剂、胶水、半干的重氮化合物誉写纸等，并且包括它们的有机溶剂。

9.5 可能导致记录波形消失的物质：

软的聚氯乙烯制做的文件夹，塑料片等；包含增塑剂的消磁器和磁带；一些荧光墨水笔，印台里的印油等。

第十部分 电极安装  

建议先安装胸部电极，再安装四肢电极。

10.1 胸部电极安装(如下图所示)
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胸电极安装部位如下：

V1：胸骨右缘第四肋间隙。

V2：胸骨左缘第四肋间隙。

V3：V2与V4之间。

V4：左第五肋间隙锁骨中线处。

V5：左腋前线与V4同一平面。

V6：左腋中线与V4同一平面。

用酒精清洗安装电极部位的胸部皮肤，将导电膏涂在该部位大约25mm直径的范围和胸电极吸碗的边缘上，按压胸电极的吸球，将胸电极吸着于Vl~V6位置。

注意：导电膏涂层应相互分开，胸电极不要相互接触，以免短路。
10.2 四肢电极连接

电极应安装于两手脚的柔软皮肤上，先用酒精清洗电极安装部位的皮肤，然后在清洗后的皮肤上涂少量的导电膏。

[image: image32.jpg]



注意：导联线插头插入主机导联线插座后应将固定旋钮拧紧！
10.3 电极与导联线对照表

	导联线电极位置
	电极标志符号
	插头芯号码

	右手臂
	RA/R
	9

	左手臂
	LA/L
	l0

	左腿
	LL/F
	11

	右腿
	RL/N
	14

	胸部
	V1/C1
	12

	胸部
	V2/C2
	1

	胸部
	V3/C3
	2

	胸部
	V4/C4
	3

	胸部
	V5/C5
	4

	胸部
	V6/C6
	5


第十一部分 仪器接地和电源的连接

确认电源开关为关闭状态，将电源线上的三芯插头插入仪器上，将电源线另一端的电源插头插在电源插座上。插座应是确保中心线接地的三芯插座。不可利用水管或其他管道作为地线使用。良好的接地既可保证安全又能降低交流干扰和其它电磁波干扰。

第十二部分 电池操作注意事项

12.1 本机内部安装有全密封免维护锂聚合物可充电电池，并有完善的自动充电和放电监控系统。当有交流电时即自动对电池进行充电。开机状态下，液晶显示器右上角会显示当前的电源状态(见12.4)。完全放电后再将它充满约需四小时。
12.2 当电池充满电时可持续打印90分钟，在待机状态下可以持续使用4小时。在使用电池操作时，在前面板的液晶显示器上会显示一个电池符号，并分五种情况指明电池的电量情况。当电池电量不足以运行时，本机会自动切断电源以免过放电而对电池造成永久性损害。

12.3 每次电池完全放电后应尽快给予充电。仪器长期放置不用时应每三个月充一次电。按此规程操作可大大延长电池的使用寿命。

12.4 液晶显示电源的七种状态如下图所示：

	序号
	图标
	注释

	A
	
	未知的电源状态，一般在刚开机1分钟内出现该显示

	B
	
	正在使用交流供电

	C
	
	正在使用电池，且电池电量满

	D
	
	正在使用电池，且电池电量剩余3/4

	E
	
	正在使用电池，且电池电量剩余1/2

	F
	
	正在使用电池，且电池电量剩余1/4

	G
	
	正在使用电池，且电池处于低电量，建议充电后再使用或使用交流供电


注：处于充电状态时，电量显示在F~C之间动态切换。

12.5 当电池充满电后使用不到10分钟电量即消耗完或无法充电时，应当注意更换电池。

注意！！！

· 请不要用导线直接接触电池正和负极，否则会有起火的危险。

· 请不要将电池放在有明火的地方，否则会有爆炸的危险。

· 请不要私自拆卸密封电池。

第十三部分 控制面板及按键说明

13.1 主界面

如下图所示
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电源状态：请参考12.4。
功能按钮：

[image: image34.png]


    进入采集界面，一般在开机后会自动执行此操作进入采集界面

[image: image35.png]RHEE



    进入病历管理界面，可在该界面上查询、修改或删除病历信息
[image: image36.png]


    查看导联安放位置示意图

[image: image37.png]H #5648



    时间和日期设置

[image: image38.png]BHEE



    系统设置

[image: image39.png]


    采集设置
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     打印设置，可对打印模式，打印风格和内容进行设置

[image: image41.png]e
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     关于我们，显示公司、软件版本等的信息

快速切换：使用键盘上的[image: image42.png]


 [image: image43.png]
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 键可以实现各功能模块的快速切换，按 [image: image46.png]


 键选定后可以进行相应功能的设置。
13.2 采集界面

在主界面上选择[image: image47.png]


按钮或使用键盘快捷键 [image: image48.png]


 ，就可以进入采集界面。

注意：由于系统设置中对病历信息录入时间的设置，可能在正式开始采集前需要输入病历信息（详见13.3病历信息输入）。
采集界面提供多种导联显示方式，包括：3导联、6导联、6×2和12导联，下图为6×2导联显示效果：


[image: image49.png]Bamis 7|

10w

-l

W T

| e

OELER

a2 S V|

e

-l

R

v5

-l

ATETES

EHisen |





结束采集：使用按键板上的菜单按钮 [image: image50.png]


 ，在采集开始后可以结束采集，回到主界面。
切换导联：调整功能控制区中“节律”选项，可切换当前显示的导联波形，当前导联被设置为手动记录中输出的导联。
切换导联显示方式：调整功能控制区中“显示”选项，可在3导联、6导联、6×2导联和12导联之间切换。
导联脱落信息：在演示模式下，此处显示演示模式。采集模式下，此处显示检测到的导联脱落信息。

切换打印模式：使用按键板上的模式切换按钮 [image: image51.png]


 ，可在手动、自动12×1、自动6×2+1、自动6×2、节律12行、节律10行、节律8行、节律6行和冻结模式之间切换。

调整增益（灵敏度）：使用按键板上的增益调节按钮 [image: image52.png]


 ，在2.5mm/mV、5mm/mV、10mm/mV、20mm/mV、40mm/mV之间依次切换。

调整走速：使用按键板上的走速调节按钮 [image: image53.png]


 ，在5mm/s、6.25mm/s、10mm/s、12.5mm/s、25mm/s、50mm/s之间切换。
切换滤波器：使用按键板上的滤波选择按钮 [image: image54.png]


 ，在无滤波器、AC、EMG、DFT、AC+EMG、AC+DFT、EMG+DFT、AC+EMG+DFT之间依次切换。

其中：
AC

工频滤波器

EMG
肌电滤波器
DFT

基线滤波器

打印/结束打印：使用按键板上的打印按钮 [image: image55.png]


 ，可开始或结束打印操作。
自动模式：开始打印后，系统自动进行同步十二导联波形的打印和存储，长度由打印设置中的相关设置决定，并依据其中设置，打印自动分析的数据和结论，系统自动结束打印。

手动模式：开始打印后，由用户自己依靠切换显示导联来打印不同导联的即时波形，即手动模式下打印的心电图是非同步的，且数据不会被保存起来。结束打印需要用户在打印需要终止时再次按下打印按钮。

在打印过程中，打印状态显示内容主要包括：

	显示内容
	注释

	处理中......

	正在打印

	请等待......
	正在结束打印

	纸仓缺纸
	缺纸，装纸后需要用户重新进行打印操作

	打印系统超时
	系统与打印子系统通信失败

	采集系统超时
	系统与采集子系统通信失败

	电量不足
	电量不足，无法启动打印操作



13.3 病历信息输入

根据系统设置的不同（见13.8系统设置），操作者可以在采集开始前、采集结束后输入病历信息，或不输入。病历信息输入对话框如下图所示：

[image: image56.png]



选择任意编辑框，按 [image: image57.png]


 键可弹出如下图所示的屏幕键盘。其中，按【Caps】键可使屏幕键盘字符在数字键和小写字母的组合与符号和大写字母的组合之间切换。其中，【Space】为空格键，按下将输入一个空格；【Bkspace】为退格键，按下将删除最后一个输入的字符。按下【OK】键将确认输入并退出该界面。

[image: image58.png]



根据对信息内容的限定，屏幕键盘也会有一定的字符输入限制，限制输入按键字符将变灰，为不可用状态，如下图：
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除此之外，可以在控制面板上选择数字键进行编辑，可以按[image: image60.png]


键进行数字、小写字母、大写字母及字符输入法的切换，按[image: image61.png]Backspace



键可以删除最后输入的字符。根据对信息内容的限定，在切换输入法时被选中的输入法显示绿色，限制使用的输入法变灰，为不可用状态。

13.4 病历管理

在主界面上选择按钮[image: image62.png]RHEE



 即可进入病历管理界面，如下图所示：
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该界面显示了本机内存储的全部病历。用户可以应用该界面的查询功能(请参考13.5病历查询)选取所需要的病历；应用编辑功能对任意病历信息进行修改、删除等操作；此外用户能够回顾已存入的病历信息（请参考13.6病历回顾）。

选择[image: image64.png]


病历列表会转至第一页。

选择[image: image65.png]


病历列表会转至最后一页。

选择[image: image66.png]


病历列表会转至前一页。

选择[image: image67.png]


病历列表会转至后一页。
13.5 病历查询
选择【查询】后，即可打开如下图所示的病历查询对话框。输入查询条件，选择【查询】按钮，即可得到预期的查询结果。按下【清空】键，系统会清除全部已输入的查询条件。
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其中，【全部条件】和【条件之一】表示查询条件的匹配方式，二者可选其一。若选择【全部条件】，显示的查询结果将同时满足输入的全部条件；若选择【条件之一】，表示显示的查询结果只需满足输入的任一条件即可。

建议：在病历较多时，应尽量只输入能够确定的查询条件，使用【全部条件】选择，可以迅速找到对应的病历。

13.6 病历回顾

在病历管理界面上，选择要回顾的病历后，选择【回顾】即可打开如下对话框，该对话框上显示了病历信息，用户可在此处修改，选择【保存】后，信息将被修改，注意此修改不可逆。
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确认选择无误后，选择【回顾】按钮，即可进入如下所示的回顾界面，该界面与采集界面类似。




[image: image70.png]VAN AN IV, WY IV VAN I, W I NN VAN I,
fs VAN 7 NN 7 NN 57 WA 17 NN 170 NN 157 WA 1070 N (P N

EG
avL

AN A NN A A A

vi

vz

val

7 |0y v EE [Sos v | TEpER | TR 2T v

£7 | SH | ST (BT~ _----





在该界面下，用户可通过[image: image71.png]


键切换打印模式。

在该界面下，用户可通过[image: image72.png]


键打印。

13.7 时间和日期设置

在主界面上，选择[image: image73.png]H #5648



按钮，即可打开如下所示的日期、时间设置对话框。
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    在该界面上，用户可通过[image: image75.png]


 [image: image76.png]


 按钮切换各选项，通过 [image: image77.png]


 [image: image78.png]


 来调整选项内容。

13.8 系统设置

在主界面上选择[image: image79.png]BHEE



按钮，即可打开如下图所示的系统设置对话框：
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其中，按下【默认】键，系统设置将恢复到默认选项。
各选项可选内容及其说明见下表：

	项目
	可选内容
	说明

	屏幕保护
	[30秒钟]/[1分钟]/[2分钟]/[5分钟]/[10分钟]/[不使用]
	在经过设定的时间后，仍没有任何操作时，屏幕保护将启动；其中，选择“不使用”表示不使用该功能。

	屏幕灯光
	[30秒钟]/[1分钟]/[2分钟]/[5分钟]/[10分钟]/[一直打开]
	在经过设定的时间后，仍没有任何操作时，屏幕背光将关闭。其中，选择“一直打开”，屏幕灯光将不会关闭。

	屏幕光强
	[90%光强]/[ 80%光强]/[ 70%光强]/[ 50%光强]
	经过设定光强后，屏幕将显示不同程度的背光强度。 

	自动关机
	[1分钟]/[3分钟]/[5分钟]/[10分钟]/[15分钟]/[30分钟]/[60分钟]/[不使用]
	在经过设定的时间后，仍没有任何操作时，系统将自动关机。其中，选择“不使用”系统将不会自动关机。

	电量报警
	[每次]/[仅一次]/[不使用]
	在低电量时，系统将采取怎样的报警方案。

	滤波频率
	[50Hz/35Hz]/[50Hz/25Hz]/

[60Hz/25Hz]/[60Hz/35Hz]
	设置工频滤波器和肌电滤波器的参数组合。

	信息录入
	[采集前]/[采集后]/[不输入]
	设定何时录入病历信息。

	语言选项
	[English]/[Chinese]等
	设置系统的默认语言

	按键声音
	[开]/[关]
	选中状态下，按键时将发出声音，取消选择则不会出声。

	演示模式
	[开]/[关]
	选中状态下，系统将在演示模式下运行，取消选择则在采集模式下运行。


13.9 采集设置

在主界面上选择[image: image81.png]


按钮，即可打开如下图所示的采集设置对话框：

[image: image82.png]



其中，按下【默认】键，系统设置将恢复到默认选项。
各选项可选内容及其说明见下表：

	项目
	可选内容
	说明

	工频滤波器
	[关闭]/[开启]
	设置是否启用工频滤波器

	肌电滤波器
	[关闭]/[开启]
	设置是否启用肌电滤波器

	基线滤波器
	[关闭]/[开启]
	设置是否启用基线滤波器

	节律导联
	[I] / [II] / [III] / [avR] / [avL] / [avF] / 

[v1] / [v2] / [v3] / [v4] / [v5] / [v6]
	设置节律导联，用于节律模式打印。

	波形显示方式
	[3导联]/[6导联]/[6×2导联]/[12导联]
	设置屏幕心电图的显示方式

	显示增益
	[2.5mm/mV]/[5mm/mV]/[10mm/mV]/[20mm/mV] /[40mm/mV]
	设置屏幕心电图的增益

	显示走速
	[5mm/s]/[6.25mm/s]/[10mm/s]/[12.5mm/s]/[25mm/s]/[50mm/s]
	设置屏幕心电图的走速，打印时自动模式和节律模式不支持5mm/s、10mm/s、12.5mm/s的走速。

	早搏提前率
	0 ~ 100   
	系统将以输入值作为早搏的判断标准。

	停搏设定
	1200 ~ 3000
	系统将以输入值作为停搏的判断标准。

	心动过速
	0 ~ 250
	系统将以输入值作为心动过速的判断标准。

	心动过缓
	0~99
	系统将以输入值作为心动过缓的判断标准。


13.10打印设置

在主界面上选择[image: image83.png]==
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按钮，即可打开如下图所示的打印设置对话框：
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	项目
	可选内容
	说明

	打印模式
	[自动 12×1]/[自动6×2+1]/ [自动6×2]/ [节律12行]/[节10行]/[节律8行]/ [节律6行]/[手动]/冻结/USB
	系统将以选择的模式作为默认的打印模式。

	增益设定
	[智能]/[当前]
	系统将以选择的选项作为打印的增益模式。其中“智能”表示系统将自动调整增益，以适合纸张高度。“当前”表示系统将使用屏幕波形的增益作为打印增益。

	自动每段
	[3秒钟]/[4秒钟]/[5秒钟]/[6秒钟]/[8秒钟]/[10秒钟]/[15秒钟]/[20秒钟]/[25秒钟]
	系统将以选择的时间作为打印每段的时间。

	节律每段
	[10秒钟]/[15秒钟]/[20秒钟]/[25秒钟]/[30秒钟]
	在“打印模式”为“节律12行”，“节律10行”,“节律8行”或者“节律6行”时，系统将以选择的时间作为打印每一行波形的时间长度。

	平均QRS
	[4×3+标记]/[4×3]/[3×4+标记]/[3×4]/[2×6标记]/[2×6]/[不打印]
	在“打印模式”为“自动”或者“节律”时，系统将以选定的格式打印平均QRS波形。

	打印诊断
	[全部]/[诊断数据]/[诊断结论]/[不打印]
	打印诊断包含数据和结论两部分，用户可根据需要选择。

	定时打印
	[每1分钟]/[每2分钟]/[每3分钟]/[每5分钟]/[每10分钟]/[每20分钟]/[每30分钟]/[每60分钟]/[关闭]
	在心电图采集过程中，系统将按照选定的时间间隔自动触发打印操作，在打印模式为手动模式时，该打印将输出“自动12×1”格式，否则，按当时的设定模式输出。


注：自动每段，节律每段，平均QRS，打印诊断，定时打印只在自动和节律打印模式下可选。
13.12查看导联安放示意图
在主界面上单击[image: image85.png]


按钮，即可进入如下图所示的导联安放示意图界面：
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按上下左右键可退出该界面。
13.13 关于我们

在主界面上选择[image: image87.png]e
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按钮，即可进入如下图所示的本机相关信息界面。
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该界面显示了本机名称及版本号、公司名称及版权和公司的联系方式。
第十四部分 常见故障及排除方法
14.1自动关机

1 电池电量是否己接近耗尽？ 电池过放电保护电路动作。

2 交流供电电压是否过高？ 过压保护电路动作。

3 交流干扰是否过大？导联线插头上的固定旋钮是否拧紧? 过载保护电路动作。

14.2 有交流干扰
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1 心电图机是否已可靠接地？
2 电极或导联线是否正确地连接了？
3 电极与皮肤是否涂足了导电膏？
4 金属床是否可靠接地？
5 病人是否碰到墙或病床的金属部分？
6 其他人是否碰到病人？
7 附近是否有功率较大电气设备在工作？ 如X射线机或超声波仪器等。

14.3有肌电干扰

[image: image90.jpg]



1 房间是否舒适？
2 病人身体是否紧张？
3 是否床位狭小？
14.4 基线不稳
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1 电极的安装是否不稳定？
2 导联线与电极的连接是否可靠？
3 电极和病人皮肤是否清洁? 电极和皮肤是否涂足了导电膏？
4 是否因为病人身体的移动或呼吸而引起的？
5 导联线与电极是否接触不良？
经过上述措施后仍不能清除干扰时，可使用滤波器。

14.5 故障排除表

	现象
	原因
	解决方法

	干扰大，波形乱
	1 地线是否连接牢固
2 导联线两端连接不够稳固
3 是否交流电干扰
4 病人较紧张，不够安静
	1 检查导联线、地线和电源
2 做好病人处理

	基线有毛刺
	1 交流电干扰大
2 病人紧张，肌电干扰大
	1 改善环境
2 若是钢铁床，需要更换
3 心电图机电源线与导联线不平行或靠太近

	波形不规律，

起伏大，打直线
	1 电极导电性不好
2 电池电量不足
3 电极与皮肤接触不良
4 导联线与主机的插头部分不够紧
5 导联线与电极接触不良
	1 用的酒精要良好
2 用酒精清洗电极板及电极板下的皮肤
3 给电池充电

	基线不稳
	1 电池电量不足
2 病人有移动
	1 给电池充电
2 让病人安静

	波形不清楚
	1 打印头表面有脏物
2 热敏纸问题
	1 在断电的情况下用酒精清洗

打印头，需等酒精挥发完后方可再打印
2 更换指定的热敏纸张


第十五部分 仪器维护与保养
15.1 不要打开仪器的外壳，以避免可能的电击危险。任何对仪器的维修和升级必须由本公司培训和授权的专业人员进行。必须使用康泰医学系统有限公司的原配件维修。

15.2 停电时请拔掉电源插头。长期不用，将本仪器放置在阴凉干燥处，三个月通电一次。
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