FACHBEITRAG

Herzrasen, Herzstolpern, Schwindel.

Sie sind im Ungewissen und brauchen Klarheit?

Die Diagnose von Herzrhythmusstorungen ist nicht immer einfach, aber wichtig. Das Langzeit-EKG CardioFlex schafft fiir viele Patienten

und Angehorige Klarheit, dank der individuell angepassten Tragedauer.

H aben auch Sie bereits ein oder mehrere Lang-
zeit-EKGs getragen und sind immer noch im
Ungewissen? Dann geht es Ihnen wie vielen Pati-
enten, die mehrfach ein traditionelles Langzeit-EKG
getragen und doch keine Klarheit erhalten haben.
Die Rhythmusstorung tritt in den 24- oder 48-Stun-
den héufig nicht auf. Der Grund: Herzrhythmus-
storungen treten unregelmassig auf. Die Kunst
besteht darin, sie dann zu erwischen, wenn sie da
sind. Egal, ob Symptome vorhanden sind oder nicht.

DIAGNOSE DANK FLEXIBILITAT

evismo bietet dazu ein Langzeit-EKG, welches zeit-
lich flexibel ist. CardioFlex wird so lange getragen
wie notig, jedoch so kurz wie moglich. Allein durch

die Verlangerung der Tragedauer von 24 Stunden
auf zum Beispiel sieben Tage steigt die Wahrschein-
lichkeit einer Diagnose laut einer Studie auf bis zu
80 Prozent*.

Mithilfe eines wasserdichten, leichten Sensors
und einer App auf dem mitgelieferten Smartphone
werden Thre EKG-Daten kontinuierlich aufgenom-
men, tibermittelt und von Schweizer Kardiologen
téglich iiberpriift. Sobald eine relevante Herzrhyth-
musstorung diagnostiziert wird, meldet die App,
dass der Sensor entfernt werden kann. Ansonsten
wird die Messung nach der vom Arzt verschriebe-
nen Dauer beendet. Zum Abschluss erhalten Sie
und/oder Thr Hausarzt einen ausfiihrlichen Diag-
nosebericht. Je nach Diagnose kann beim Hausarzt
eine Therapie eingeleitet werden oder Sie gehen fiir
weitere Abklarungen zum Kardiologen.

BEQUEM UND WASSERDICHT

Wer schon mehrfach ein konventionelles Lang-
zeit-EKG getragen hat, weiss, dass das Aufnah-
megerdt, je nach Ausfiihrung, im taglichen Leben
stort. Es fallt schwer, sich vorzustellen, dieses
langer zu tragen. evismo’s verwendeter Sensor
hingegen ist klein, kaum sptirbar und wasserdicht.
Das heisst, man kann damit duschen, Sport treiben
und schlafen. Sie tragen ihn diskret mit einem
Patch oder Elektrodenkabel unter der Kleidung,
bis eine Diagnose gestellt wird oder die maximale
Tragedauer erreicht ist.

LANGZEIT-EKG DIREKT BEIM HAUSARZT

evismo bietet das zeitlich flexible Langzeit-EKG
auch iiber Hausdrzte an. So wird die Rhythmus-
diagnostik in der Grundversorgung integriert und
das diagnostische Angebot der Hausarztpraxis er-

(2
i

Tragevarianten des Sensors

weitert. Nach einmaliger Anmeldung und Schulung
kann CardioFlex in der Hausarztpraxis angeboten
werden. Die Patienten-Anmeldung ldauft online
iiber eine sichere Plattform. Die Besprechung des
Analyseberichts erfolgt direkt beim Hausarzt.

So gibt CardioFlex Patienten mit und ohne Herz-
rhythmusstérungen moglichst rasch bereits beim
Hausarzt Gewissheit. Mit einer klaren Diagnose
konnen Therapien gestartet und Komplikationen
wie zum Beispiel Schlaganfille moglichst verhin-
dert werden.

Die individuelle Laufzeit, die tdgliche Datenprii-
fung und der komfortable, leicht anzubringende,
wasserfeste Sensor verhelfen zu mehr Klarheit
und rascher Therapie bei Herzrhythmusstérungen.

* Quelle: Steinberg et al, 2017 ISHNE-HRS expert consensus statement
on ambulatory ECG and external cardiac monitoring
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Eine Herzrhythmusstorung ist eine Erkrankung, bei
der das Herz zu schnell, zu langsam oder unregel-
mal3ig schldagt. Rhythmusstérungen konnen téglich,
wochentlich oder seltener auftreten. Das vom Sensor
gemessene EKG zeigt Ihrem Arzt, wann welche
Stoérungen auftreten.

Die haufigsten Symptome von Herzrhythmusstérungen:
Herzrasen (Herzklopfen, Herzjagen)
Herzflattern oder Herzstolpern
Ohnmacht, beinahe Ohnmacht oder Schwindel
Kurzatmigkeit
Miidigkeit
Brustschmerzen

Vorhofflimmern ist die haufigste Herzrhythmus-
storung. Es ist ein unregelmaliger, schneller Herz-
schlag, der die oberen Herzkammern unregelmafig
zittern lasst. Vorhofflimmern kann z. B. Herzklopfen
oder chronische Miidigkeit zur Folge haben und
erhoht das Risiko eines Schlaganfalls. Vorhofflimmern
kann meist gut behandelt werden.

Einen sehr langsamen Herzschlag (weniger als

60 Schldage pro Minute) nennt man Bradykardie.
Einen abnormal schnellen Herzschlag nennen Arzte
Tachykardie — anhaltend mindestens 100 Schldge pro
Minute. Beide Herzrhythmusstorungen kdnnen, wenn
erkannt, ebenfalls gut behandelt werden.



