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Garantie

Wir garantieren, dass die BTE Technologies Rehabilitationsprodukte frei von Herstellungs- und
Materialmangeln sind. Wir werden mangelhafte Teile oder Ausristungen geman den folgenden
Zeitraumen und Bedingungen ersetzen oder reparieren:

Diese Garantie deckt die tragenden Teile und den Rahmen bei normaler Verwendung in einer
Praxis/Klinik fir die Dauer eines Jahres. Alle mechanischen Komponenten einschlieBlich Lager,
Buchsen, Scheiben und Gleitteile werden flr die Dauer eines Jahres gegen Herstellungs- und
Materialmangel garantiert. Lack, Gurte, Seile, Polsterungen und andere Gummi- und Plastikteile
tragen eine 90-Tage-Garantiefrist.

Diese beschrankte Garantie gilt anstelle aller anderen ausdriicklichen oder stillschweigenden
Garantien sowie aller anderen Verpflichtungen oder Verbindlichkeiten seitens BTE Technologies.
Wir ibernehmen keine anderen Verpflichtungen oder Verbindlichkeiten und berechtigen keine
anderen Personen dazu, andere Verpflichtungen oder Verbindlichkeiten im Zusammenhang mit
dem Verkauf dieses Produkts zu Ubernehmen.

In keinem Fall haftet BTE Technologies im Rahmen dieser Garantie oder auf andere Weise fiir
Sachschaden oder Personenverletzungen jeglicher Art, spezielle, indirekte oder Folgeschaden
jeglicher Art, die in Verbindung mit der Nutzung oder der Unfahigkeit, das Gerét zu nutzen, stehen.

Diese beschrankte Garantie gilt nur solange, wie sich das Produkt von BTE Technologies im Besitz
des Erstkaufers befindet und gilt nicht in den folgenden Fallen: Unfélle, Missbrauch, unberechtigte
Modifizierung, Nichtbefolgung der Anweisungen, mangelnde Wartung, falsche Einstellungen oder
Ausfalle, die auBerhalb der Kontrolle des Herstellers liegen.

Ausschluss

Die in dieser Bedienungsanleitung enthaltenen Information werden in gutem Glauben angegeben
und sind nach bestem Wissen genau. Jeder Nutzer verwendet diese Informationen jedoch auf
eigenes Risiko. Weder BTE Technologies noch die Unternehmensfiihrung und deren Vertreter
Ubernehmen jegliche Verantwortung fir Schaden oder Verletzungen infolge der hier angegebenen
Informationen, auBer wie in den Bedingungen der Produktgarantie angegeben.
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Vor dem Betrieb des Eccentron Gerats

1. Transportrollen abnehmen
Vorderwand befestigen
Hintere Seitenwande befestigen

Alle Nutzungs- und Positionsanweisungen beachten

o 0D

Vor der Einweisung von Patienten fiir Ubungen das Video ,Verwendung durch den Kliniker*
ansehen

Warnhinweise

Erdung

Zur Vermeidung von Stromschlagen darf dieses Gerét nur an Stromversorgungen mit
Schutzerde angeschlossen werden.

Aufstellung des Gerits

Das Gerat immer so platzieren, dass das Netzkabel problemlos abgezogen werden kann.

Touchscreen-Display

e Die Offnungen im Display-Gehiause dienen zur Liiftung und schiitzen das Gerat vor
Uberhitzung. Diese Offnungen nicht abdecken.

e Niemals Fliissigkeit in die Offnungen schiitten; dadurch kénnte das System
beschéadigt oder ein Stromschlag verursacht werden.
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Geriterahmen

¢ Nicht an den Touchscreen-Monitor anlehnen, dagegen driicken, daran ziehen oder
daran hangen.

¢ Nicht an die Monitor-Séaule lehnen, dagegen driicken, daran ziehen oder daran
hangen.

¢ Nur auf dem bezeichneten Sitz auf dem Gerét sitzen.
¢ Nur auf der bezeichneten Steigplatiform stehen bzw. auf diese steigen.
e Hénde und FiiBe nur an den empfohlenen Stellen platzieren.

¢ Finger sowie Kleidung, Schuhbénder und lose Artikel von Pedalen und anderen
beweglichen Teilen fernhalten.

e Das Pendant im dafiir vorgesehenen Halter aufbewahren; es darf nicht auf den Sitz
oder Boden fallengelassen werden.

o Beim Verschieben des Gerats nicht am Sitz oder an den Sitzarmen ziehen oder
driicken.

Transportrollen

Das System nicht mit angebrachten Transportrollen benutzen.

Zum Entfernen der Rollen im Abschnitt Zusammenbau und Wartung nachschlagen.

Seitenwéande

Vor der Benutzung des Systems sicherstellen, dass beide Seitenwénde sicher befestigt sind.

Anweisungen zum Entfernen oder Anbringen der Wande im Abschnitt Zusammenbau und Wartung
nachschlagen.

Netzwerkverbindung

Das Eccentron Gerit ist nicht fiir die Verbindung mit einem Netzwerk vorgesehen. Vermeiden
Sie dies, es sei denn, Sie werden von BTE ausdriicklich dazu angewiesen.

40060006

102



Patientensicherheit

Patienten sind zur Sicherheit und Wirksamkeit in den vorschriftsmaBigen Positionierungen und
Ubungsbewegung zu unterweisen. Es ist sehr wichtig, dass alle Patienten und Kliniker Uber die korrekte und
inkorrekte Positionierung vor und wahrend der Ubungen Bescheid wissen.

Das Eccentron Gerit ist nicht fiir Personen unter 18 Jahren vorgesehen.

Die Gebrauchsanweisungen befolgen.

Niemals Ubungen durchfiihren, ohne die Knieunterlage fiir den Patienten korrekt zu platzieren.
Die Ubung kann mit den Notaus-Tasten sofort beendet werden.

Sicherstellen, dass der Patient die Ubungen unter seinem eigenen Anmeldenamen ausfiihrt.
Sicherstellen, dass die Einstellungen von Sitz und Schrittweite fiir den Patienten passend sind.

Das Gerat darf auf keine Weise modifiziert werden, einschlieBlich Pedale, Sitz und Armlehnen
(ein aufgerolltes Handtuch als Lendenwirbelstitze ist zuldssig).

Patienten miissen bei den Ubungen mit dem Gewicht auf dem Sitz ruhen und kompletten
Kontakt mit der Riickenlehne und dem Sitzpolster haben.

Die Taste Pause (Anhalten) driicken, bevor die Sitzposition des Patienten im Sitz verandert wird.

Patienten diirfen sich nicht aus dem Sitz erheben, sich verdrehen oder iiber den Sitz lehnen,
wéhrend die Pedale bewegt werden.

Die Fersen miissen im Pedalbett und am Fersenrand anstehend gehalten werden, wahrend die
Pedale bewegt werden. Die FliBe auf den Pedalen nicht nach oben rutschen lassen, da dadurch
das Kniegelenk durchgestreckt wird.

Die FiiBe miissen beim Treten immer flach auf den Pedalen bleiben.
Niemals beide FiiBe auf ein Pedal setzen.

Patienten, die aus gesundheitlichen Griinden keine Kraft auf die FuBsohle ausiiben kénnen,
diirfen das Eccentron Gerat nicht verwenden.

Zulassige Umgebungsbedingungen fiir Transport und Aufbewahrung:

Umgebungstemperatur: -20 °C bis +40 °C
Relative Luftfeuchtigkeit: 30 % bis 90 %
Atmospharischer Druck: 550 hPa bis 1060 hPa

Zulassige Umgebungsbedingungen fiir den Betrieb

Umgebungstemperatur: +10 °C bis +40 °C
Relative Luftfeuchtigkeit: 30 % bis 75 %
Atmospharischer Druck: 700 hPa bis 1060 hPa
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Wichtige Hinweise

Auf dieser Seite finden Sie wichtige Hinweise zum Eccentron. Bitte beachten Sie diese wichtigen
Hinweise.

e ALLE ANDERUNGEN ODER MODIFIZIERUNGEN AM GERAT ODER AN DER SOFTWARE,
DIE NICHT AUSDRUCKLICH VON BTE ZUGELASSEN WURDEN, MACHEN DIE GARANTIE
UNGULTIG.

e Zum Betrieb des Eccentron Geraéts ist ein eigener Stromkreis erforderlich. Dieser muss folgende
Voraussetzungen erfillen:

o Spannungsversorgung 100/115/200/230/250" VAC
o Frequenz der Stromversorgung 50-60 Hz (Hinweis: 250 VAC ist auf 50 Hz beschrankt)
o Leistungsbedarf am Eingang 2300 VA (Volt-Ampere)

e Das Eccentron Gerat darf nicht an einen ungeerdeten Stromkreis angeschlossen werden.
Spannungen von +10 Prozent der Nennspannung fir das jeweilige Land kénnen
Fehlermeldungen auslésen. Auch wenn fiir das Eccentron Gerét eine eigene Steckdose
vorgesehen ist, muss ein Elektriker die Steckdose mit einem Spannungsmesser prifen, um
sicherzustellen, dass die vorgeschriebene Spannung um nicht mehr als +10 Prozent
Uberschritten wird. Wenn die Spannung an der Steckdose diesen Grenzwert liberschreitet,
sofort BTE verstandigen.

e Das Eccentron Geréat an der gewlnschten Stelle nahe einer Steckdose mit der korrekten
Spannung fir das jeweilige Land aufstellen. Das Geréat erst dann an eine Steckdose
anschlieBen, wenn die Installation abgeschlossen ist.

e Im Eccentron ist das Steuermodul untergebracht. Die Begriffe Touchscreen-Display und Monitor
werden in diesem Handbuch synonym verwendet.

e Der Schalldruckpegel des Eccentron Uiberschreitet am Arbeitsplatz 70 dbA nicht.
e Anfangliche Anmeldeeinstellungen:

o Benutzername: BTEAdmin
o Kennwort: 7455

e Zum Erstellen eines neuen Benutzernamens und Kennworts wéhlen Sie Administration->Clinician
Access~>Add Clinician (Verwaltung > Klinikerzugriff > Kliniker hinzufligen) aus.

e Der Eccentron sollte keine elektromagnetischen Stérungen bei anderen Geraten verursachen.
Das Gerat muss gemaf den Angaben zur elektromagnetischen Vertraglichkeit in Anhang 1
dieses Handbuchs in Betrieb genommen werden.

' Jedes Eccentron Gerét ist fir eine bestimmte Spannung konfiguriert; die konfigurierte Spannung ist auf dem
Seriennummernschild angegeben.
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Symbole und Markierungen auf den Geraten

“ Hersteller

Katalognummer

Wechselspannung

REF (Produkt und EIN (Netz)
Modellnummer)

SN Seriennummer AUS (Netz)

MD Medizinprodukt Allgemeiner Warnhinweis

Bevollmé&chtigter Vertreter
EC § REP in der Europaischen
Gemeinschaft

Keinen Gabelstapler verwenden

Anwendungsteil Typ B Nicht stapeln

Gebrauchsanweisungen

befolgen Temperaturgrenze

Schutzerde (Masse) Luftfeuchtigkeitsgrenzen

Gefahr, Hochspannung im

Inneren Atmosphérendruck-Grenze

MET-Zeichen — von MET
Laboratories fiir Sicherheit
Listing #E112072  zertifiziert

Nicht an den Monitor

lehnen 8

S ON kg
@ e ~@@kro

Wo anwendbar:
CE-Kennzeichnung mit der
c E 0413 Nummer der benannten Stelle

) +40 °C 90% 1060 hPA
Zulassige a b
Umgebungsbedingungen fir aA

-20 °C 30% 550 hPA

Transport und Aufbewahrung
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Wartung
Beim Eccentron missen die folgenden Priifungen taglich vor der Benutzung durchgefihrt werden:

e Vergewissern Sie sich, dass der Sitzverriegelungsstift eingerastet ist und eine Bewegung des
Sitzes verhindert.

e Vergewissern Sie sich, dass die Notausschalter sowohl fiir das Handgeréat als auch flr den
Monitorarm die Bewegung der Pedale stoppen.

Die folgenden Prifungen sollten alle 2 Wochen durchgeflihrt werden:

e Vergewissern Sie sich, dass die Pedale zwischen 0 und 4,5 kg anzeigen, ohne dass jemand auf
sie driickt. Wenn sie diesen Grenzwert Gberschreiten, kalibrieren Sie bitte die Pedale nach dem
in diesem Handbuch beschriebenen Verfahren.

Kurzbeschreibung

Ein liegendes Trainingsgerat mit geschlossener Kette, das der Bewegung der unteren Extremitaten einen
exzentrischen (negativen) Widerstand entgegensetzt. AuBerdem misst es (iber seine
Computerschnittstelle die Kraft und die dynamische Arbeitsbelastung.

Allgemeine Beschreibung

Der Eccentron ist ein Trainingsgerat mit geschlossenem System, das der Bewegung des Patienten einen
exzentrischen (negativen) Widerstand entgegensetzt. Die Ausristung umfasst beidseitig einstellbare,
motorisierte Pedale, ein interaktives Display, ein Steuersystem und einen Computer fir die
Benutzeroberflache, die Speicherung von Anwenderdaten und die Berichterstellung.

Das System misst Kraft und Strecke (Schrittlange oder Pedalbewegung) und berechnet die dynamische
Arbeit (Kraft x Strecke) und die dynamische Leistung (Arbeit/Zeit) von Patienten, die mit dem Geréat
trainieren.

Die vom computergestiitzten Datenerfassungssystem des Gerats gesammelten Informationen werden
verwendet flr:

e Die Dokumentation von Trends im Patientenfortschritt zwischen den Behandlungssitzungen

e Als visuelle Leistungsriickmeldung

e Zum Vergleich der Symmetrie in der Kraft der unteren Extremitaten

BestimmungsgemaBe Verwendung (Verwendungszweck)

Zusammenfassung
Das System ist dazu vorgesehen, zur Steigerung der Muskelkraft der unteren Extremitaten eingesetzt zu
werden.

Detailliert
Der Eccentron ist fir den Einsatz in der physischen Rehabilitation von Patienten mit Verletzungen und
Erkrankungen vorgesehen, die die Kraft der unteren Extremitaten beeintréchtigen. Es wird in der
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funktionellen und sportlichen Rehabilitation eingesetzt, wo der Patient Mischbewegungen ausfiihrt, um
die bei Aufgaben im realen Leben eingesetzten Muskeln zu starken, z. B. beim Ubergang zwischen
Stehen und Sitzen, beim Hinuntergehen von Treppen, beim Springen und beim Stoppen der
Vorwartsbewegung (Bremsbewegung). Das Ziel dieses Trainings ist es, die allgemeine Kraft des
Patienten zur Ausfiihrung solcher Bewegungen zu verbessern.

Anwendungsspezifikation

Vorgesehene Patientenpopulation
Zu den fOr dieses Gerat geeigneten Patienten gehdren solchen mit einer Muskelschwéche der unteren
Extremitaten. Die vorgesehene Patientenpopulation:

e |Ist 16 Jahre alt oder &lter

e  Wiegt bis zu 180 kg.

Indikationen
Generelle Muskelschwéache in Verbindung mit muskuloskelettalen und neurologischen Leiden oder
Krankheiten.

Kontraindikationen

Zu den Kontraindikationen fiir die Anwendung gehdren Beschwerden, bei denen die Zugfestigkeit von
Geweben und/oder Strukturen beeintrachtigt ist. Beispielsweise heilende Knochenbriiche, Sehnen-,
Béander- und Muskelreparaturen oder wenn auf die Oberflache des Beins kein Druck ausgelibt werden
kann. Klinisches Urteilsvermégen ist bei der Entscheidung erforderlich, ob die Person Beurteilungen
und/oder Behandlungen durchfiihren soll.

Vorgesehene anatomische Anwendbarkeit
Untere Extremitaten

Vorgesehenes Anwenderprofil
Medizinische Fachkrafte im Gesundheitswesen

Vorgesehene Einsatzbedingungen
Biiro- oder Klinikumgebung

Haufigkeit der Anwendung
Far dieses Gerat gibt es keine Einschrankungen hinsichtlich der Haufigkeit der Anwendung.

Verwendung der Energiequelle
Fir die Pedalbewegung, die Systemkommunikation und Rechenzwecke ist eine Stromquelle erforderlich.

Ubertragung von Energie an den Patienten
Kinetische Energie ist die einzige Energie, die auf den Patienten tbertragen wird.

Funktionsprinzipien

Der Eccentron ist ein Gerat, das eine konstante Kraft mit unterschiedlichen Geschwindigkeiten auf die
unteren Extremitaten eines Anwenders ausibt. Der Anwender leistet der Kraft mit seinen Beinen und
FiiBen Widerstand und fiihrt somit eine exzentrische Ubung der unteren Extremititen aus. Die Héhe der
auf den Anwender ausgelbten Kraft ist davon abhéngig, wie viel Kraft der Anwender auf das Gerat
ausibt. Die Kraftlibertragung erfolgt Gber Pedale, die Uiber ein Getriebe mit einem Motor verbunden sind.
Die Drehzahl des Motors wird Uber einen Motortreiber gesteuert, der mithilfe eines anwendergesteuerten
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Programms im Computer des Eccentron auf bestimmte Drehzahlen eingestellt werden kann. Das
Programm schlagt Geschwindigkeiten fiir die Ubung vor und welche Kraft der Anwender auf den
Eccentron auslben sollte. Der Eccentron misst die Kraft, die der Anwender auf die Pedale ausubt, die
Geschwindigkeit, mit der sich das Gerat bewegt, und die Zeit. Anhand der gesammelten Daten kann das
Programm die Fahigkeiten eines Anwenders durch mehrere berechnete Variablen verfolgen. Das
Computerprogramm erstellt Berichte, mit denen die Fahigkeiten eines Anwenders bei einmaliger oder
mehrfacher Verwendung des Eccentron ausgewertet werden kénnen.

Wesentliche Leistung
Das Gerat weist keine wesentlichen Leistungsmerkmale auf.

Wesentliche Funktionen
e Der Eccentron misst genau innerhalb festgelegter Toleranzen.
e Die Anwendung unterstitzt die Kraftigung der Muskeln.
e Sie erstellt Berichte mit der Darstellung der Anwenderleistung.
e Sie stellt Echtzeit-Feedback bereit, das die Anwenderleistung widerspiegelt.
¢ Das System muss in der Lage sein, sich automatisch abzuschalten, wenn der Patient zu groBe
Kraft aufbringt.

Haufig verwendete Funktionen

Alle Geratefunktionen werden regelmaBig genutzt. Der Eccentron verfligt Gber eine schlanke Oberflache,
da das Gerét nur eine Art von Training unterstiitzt. Es kbnnen mehrere Parameter ausgewéhlt werden,
um den kérperlichen Eigenschaften des Kunden und den Trainingszielen gerecht zu werden.

Die Parameter bezuglich der physikalischen Funktionen umfassen variable Schritttange und Sitzposition.
Zur Erreichung der Trainingsziele bietet das System eine variable Geschwindigkeit der Pedalbewegung,
eine einstellbare Kraftzielzone und die Mdglichkeit, aus vorprogrammierten Sitzungen zu wahlen oder die
Trainingsparameter manuell einzustellen. Die Berichte geben dem Kunden Riickmeldung (ber die
Leistung seiner Trainingseinheit (Arbeit, Leistung, Prozentsatz der Zielvorgabe) sowie (ber die
Veranderung der Leistungswerte im Laufe der Zeit.

Leistungsmerkmale
e Kraftbereich 0-340 kg, Genauigkeit + 0,1 % des Bereichs
e Geschwindigkeit 12—48 Wiederholungen/Min., + 1 Wiederholung/Min.

Durch Servicepersonal reparierbare Komponenten

Es gibt keine Komponenten, an denen eine vorbeugende Inspektion und Wartung durch Servicepersonal
durchgefiihrt werden darf. Die Komponenten werden bei Bedarf gemaB den BTE-Servicerichtlinien
ausgetauscht. Zusatzlich wird eine Dokumentation und Anleitung fiir eventuelle Vor-Ort-Reparaturen
durch das Servicepersonal zur Verfligung gestellt.

Umweltschutz )
Entsorgen Sie die Gerdtekomponenten am Ende der Geratelebensdauer in Ubereinstimmung mit allen
lokalen, staatlichen und nationalen Gesetzen zum Elektronik-Recycling.
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Zusammenbau und Wartung

In diesem Kapitel sind die erforderlichen Arbeitsschritte zur Vorbereitung des Eccentron Geréats fir die
Benutzung sowie die empfohlenen Wartungsaufgaben aufgefihrt. Das Eccentron Gerat wird mit
Transportrollen geliefert. Diese sorgen fir optimalen Schutz beim Transport und erleichtern die
Installation.

Systemkomponenten

Priifen Sie alle Teile auf sichtbare Schaden, die beim Transport entstanden sein kdnnten.
Benachrichtigen Sie BTE, falls Sie Schaden entdecken.

Das System besteht aus dem Eccentron Hauptrahmen, dem Display, der Frontkonsole, 2
Seitengehausen, 2 Seitenwanden und der Pendant-Anbaueinheit. Zur Auslieferung wurden vier
abnehmbare Transportrollen am Gerét befestigt.

ECG=NTRON

Abb. 1 — Systemkomponenten

1. Touchscreen-Display 5.  Seitenwande

2. Frontkonsole 6. Pendant-Anbaueinheit
3. Eccentron Rahmen 7. Transportrollen

4. Seitengehause
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Fir Installation und Zusammenbau erforderliche Werkzeuge

Fir Installation und Zusammenbau des Gerats sind folgende Werkzeuge erforderlich:
e Kreuzschlitzschraubendreher (Nr. 2)

e 34-Zoll-Schlissel

Auspacken des Eccentron Gerats

Entfernen Sie das gesamte Verpackungsmaterial vom Eccentron Rahmen und entsorgen Sie es. Lassen
Sie die Frontkonsole, Seitengeh&duse und Seitenwande verpackt, bis sie am Rahmen montiert werden.

Installation

VORSICHT: DAS GERAT ERST DANN AN EINE STECKDOSE ANSCHLIESSEN, WENN DIE
INSTALLATION ABGESCHLOSSEN IST.

e Bringen Sie das Eccentron Gerat mit Hilfe de Transportrollen an den gewiinschten Aufstellort,
nahe der vorgesehenen Steckdose. Nicht an ein Verlangerungskabel anschlieBen!

e Das Eccentron Gerat kann mit der Vorder- oder Rickseite oder mit den Seiten gegen eine Wand
gestellt werden. Zwischen der Wand und der Vorder- oder Riickseite des Gerats muss ein
Mindestabstand von 36 Zoll (91 cm) vorhanden sein. Dieser Freiraum ist fir die Montage und
Wartung vor Ort erforderlich. Wenn das Geréat parallel zur Wand aufgestellt wird, ausreichend
Freiraum lassen, damit die Transportrollen entfernt und Frontkonsole, Seitengehause und
Seitenwande angebracht werden kénnen.

e Packen Sie die Seitenwande behutsam aus und trennen sie diese. Beim Installationsverfahren ist
sicherzustellen, dass alle Kunststoffteile gut geschitzt werden, da die Teile bei Missbrauch
beschadigt werden kénnen.

HINWEIS:
e Das Gerat darf nur mit montierten Transportrollen bewegt werden.
e Vor Benutzung des Gerats mussen die Transportrollen entfernt werden.

e Die Transportrollen kénnen nicht angebracht werden, wenn die Seitenwénde angebracht sind.

Abnehmen der Transportrollen

1. Nachdem das Eccentron System an den gewlnschten Aufstellort gebracht wurde, senken Sie es
an den Transportrollen mit einem 3/4-Zoll-Schllssel auf den Boden ab.
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Abb. 2 — Untere Transportrollen

2. Entfernen Sie die Schraube mit einen 3/4-Zoll-Schliissel aus dem Rahmenrohr an der
Rahmenseite. Ziehen Sie danach die Transportrolle aus dem Rahmenrohr.

Abb. 3 — Rohrschraube abschrauben Abb. 4 — Transportrolle entfernen

3. Diesen Schritt fir die restlichen drei Transportrollen wiederholen.

4. Die Transportrollen und zugehdrigen Befestigungsteile sind gemeinsam aufzubewahren.

Anbringen des Touchscreen-Display

1. Packen Sie das Touchscreen-Display behutsam aus dem mitgelieferten Karton aus.

2. Entfernen Sie die vier Schrauben und die Halterung von der Riickseite des Monitors.
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Abb. 5 — Halterungsschrauben Abb. 6 — Display ohne Schrauben

3. Richten Sie die Locher an der Display-Riickseite auf die Ldcher in der Befestigungshalterung aus.
Sichern Sie den Monitor mit den vier mitgelieferten M4 X 10 Schrauben an der
Befestigungshalterung.

Abb. 7 — M4 x 10 Schrauben

4. SchlieBen Sie das Netzkabel, DVI-Kabel und USB-Kabel an der Riickseite des Monitors an.

Abb. 8 — Monitorkabel
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Anbringen der Seitengehause

1. Entfernen Sie die drei Schrauben mit einem Kreuzschlitzschraubendreher aus dem Rahmen.
Wiederholen Sie diesen Schritt an der gegenliberliegenden Seite.

Abb. 9 — Rahmenschrauben

2. Die Seitengehéause-Einheiten sind seitenspezifisch; der abgeschnittene Scheitel muss
an beiden Seiten des Systems nach vorn zeigen.

Abb. 10 — Ausrichtung der Seitengehduse
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3. Richten Sie das rechte Seitengehause aus und befestigen Sie es mit den drei zuvor aus dem
Rahmen entfernten Schrauben. Wiederholen Sie diesen Schritt fir das linke Seitengehause.

Abb. 11 — Befestigen der Seitengehduse

Befestigen der hinteren Seitenwéande

1. Setzen Sie die blaue Seitenwand an der Innenseite des Seitengehauses an.

2. Befestigen Sie die blaue Wand mit den mitgelieferten schwarzen 1/4-20 Schrauben am
Seitengehause.

Abb. 12 — Blaue Seitenwand

3. Wiederholen Sie Schritte 1 bis 2 an der anderen Seite.

40060006 306



Befestigen der Frontkonsole

1. Entfernen Sie die zwei Schrauben an beiden Seiten, mit denen die Mittelkonsole am Rahmen
befestigt ist.

Abb. 13 — Konsolenrahmenschrauben

2. Heben und setzen Sie die Bolzen der Frontkonsole behutsam auf die Stahlbefestigungshaken des
Rahmens. Senken Sie nun die Konsole auf den Rahmen ab. Achten Sie beim Aufsetzen der
Konsole darauf, keine Kabel einzuquetschen. Die Lécher in der Frontkonsole missen auf die
Locher der Mittelkonsole ausgerichtet sein.

Abb. 14 - Stahlbefestigungshaken Abb. 15 — Frontkonsolen-Bolzen
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Abb. 16 — Frontkonsolen-Haken

Abb. 17 — Konsole auf Rahmen absenken

3. Zentrieren Sie die Frontkonsole auf dem Rahmen und befestigen Sie sie mit den vier zuvor
entfernten Schrauben. Die Schrauben miissen durch beide Abdeckungen reichen. Korrigieren Sie
die Position nach Bedarf.

Abb. 18 — Konsolenschraubenbefestigung Abb. 19 — Konsolenschraubenbefestigung
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AnschlieBen von Pendant-Kabel und Netzkabel

1. SchlieBen Sie das Pendant-Kabel an die Rlickwand an und ziehen Sie es fest.

2. Legen Sie das Pendant in den Halter (wie dargestellt).

Abb. 20 — Pendant-Kabel Abb. 21 — Pendant-Halter

3. SchlieBen Sie das Netzkabel an die hintere Abdeckung und die vorgesehene Steckdose an.

4. Schalten Sie den Netzschalter an der Riickwand ein.

Abb. 22 — Netzkabel Abb. 23 — Netzschalter

Das Eccentron Gerét ist nun einsatzbereit!
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Abb. 24 — Komplett zusammengebautes Eccentron Gerét
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Umstellung
In diesem Abschnitt wird das Umstellen des Eccentron Geréats innerhalb der Raumlichkeiten beschrieben.

1. Beenden Sie die Software, schalten Sie den Netzschalter aus und ziehen Sie das Netzkabel aus
der Steckdose heraus.

2. Halten Sie die Transportrollen und Befestigungsteile bereit.

Entfernen der hinteren Seitenwéande

1. Schrauben Sie die Schrauben aus der hinteren blauen Seitenwand heraus. Entfernen Sie die
Seitenwand behutsam und bewahren Sie sie bis zum Abschluss der Umstellung sicher auf.

Abb. 25 — Seitenwandschrauben

2. Wiederholen Sie diesen Schritt an der anderen Seite.

Entfernen der hinteren Seitengehéause

1. Entfernen Sie die drei Befestigungsschrauben und dann die Seitenwandeinheit behutsam und
bewahren Sie diese bis zum Abschluss der Umstellung sicher auf.

Abb. 24 — Hinteres Seitengehduse

2. Wiederholen Sie diesen Schritt an der anderen Seite.
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Entfernen der Frontkonsole

1. Entfernen Sie die zwei Schrauben an beiden Seiten, mit denen die Mittelkonsole am Rahmen
befestigt ist.

Abb. 27 — Konsolenschraubenbefestigung

2. Heben Sie die Frontkonsole behutsam ab.

Abb. 28 — Konsole vom Rahmen heben

40060006 312



Anbringen der Transportrollen
1. Das Geréat darf nur mit montierten Transportrollen bewegt werden.
2. Schieben Sie die vier Transportrollen in die Vierkantrohre am Sockel des Rahmens.

3. Befestigen Sie die Transportrolle mit einer Schraube und dem 3/4-Zoll-Schliissel am Rahmen.
Wiederholen Sie dies fiir die drei anderen Transportrollen.

Abb. 29 — Transportrolle an Rahmen befestigen

4. Heben Sie die Transportrollen mit einem 3/4-Zoll-Schlissel, um das Eccentron Gerat vom Boden
abzuheben.

Abb. 30 — Transportrollen und Rahmen heben

5. Rollen Sie das Gerat behutsam an den gewilinschten Aufstellort und entfernen Sie die
Transportrollen. Befolge Sie die Anweisungen unter ,Installation” zum Befestigung des
Seitengehauses, der Seitenwande und der Frontkonsole.
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Empfohlene Verbesserungen

Zusatzlich zu den Geréten, die Ihnen von BTE gesendet wurden, werden folgende Artikel dringend zum

Kauf von einem lokalen Anbieter empfohlen, um die Patienten, Gerate und Daten zu schiitzen:
e Desinfizierende TlUcher zum Abwischen der allgemeinen Flachen
e Display-Reiniger, vom Hersteller des Touchscreen-Display empfohlen

e USB-Datentrager zur Sicherung und Archivierung von Kopien der Patientendaten

Empfohlene Wartung
Kalibrierung

e Die Kalibrierung des Antriebs und der Pedale muss bei der ersten Benutzung des Eccentron
Systems durchgefuhrt werden. Diesbezlgliche Anweisungen werden automatisch auf dem
Bildschirm angezeigt; befolgen Sie die Anweisungsschritte.

Computer-Pflege

e Fir optimale Leistung beenden Sie die Software und schalten Sie den Netzschalter zu
Dienstende am Abend ab.

¢ Installieren Sie keine zusatzliche Software auf dem Computer. Das BTE Eccentron System
kommuniziert laufend mit dem Computer, weshalb ein ,sauberes®, fest zugeordnetes
Computersystem unabdingbar fiir das richtige Funktionieren des Systems ist. Wenn nicht
zugelassene Software installiert wurde, ist der Computer nicht von der Garantie gedeckt.
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Reinigung
Touchscreen-Display

e Befeuchten Sie ein weiches Tuch mit dem vom Hersteller empfohlenen Reiniger und wischen Sie
den Bildschirm ab.

e Sprihen Sie keine FlUssigkeit auf die Riickseite des Touchscreen-Display.
Eccentron Rahmen

e Wischen Sie das System mit einem alkoholhaltigen oder zugelassenen Desinfektionsmittel ab.
Gehéuse

e Befeuchten Sie ein weiches Tuch mit Wasser und wischen Sie das Kunststoffgehduse ab.
Sitze und Armlehnen

e  Wischen Sie Sitz und Armlehnen mit einem alkoholhaltigen oder zugelassenen
Desinfektionsmittel ab.

Pedale und Matte
e Wischen Sie die Pedale mit einer alkoholhaltigen Lésung ab.

e Die Matte kann mit einer Reinigungslésung abgewischt oder mit einem Staubsauger abgesaugt
werden, um Schmutz und Staub zu entfernen.

Vorbeugende Inspektionen

e Vor jeder Verwendung ist sicherzustellen, dass das Pendant korrekt abgelegt und der
Kabelanschluss frei von Rissen und anderen Schaden ist.

e Prifen Sie den Sitzverstellmechanismus regelméaBig auf ungewdhnliche Abnutzung oder
Schéaden.

e Priufen Sie die Kabel regelmaBig auf ungewdhnliche Abnutzung oder Schaden.

Umweltschutz

Am Ende der niitzlichen Lebensdauer des Systems muss die Festplatte ausgebaut und professionell
geldéscht werden, damit alle Daten entfernt werden; danach kénnen der Computer und die
Elektronikplatinen wie Ubliche Elektronikteile recycelt werden. Der Rest des Systems kann als Ausschuss
recycelt werden.
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Allgemeiner Betrieb

In diesem Kapitel werden die Funktionsmerkmale des Eccentron Gerats und dessen Funktionsweise
beschrieben. Es ist wichtig, dass sich der Kliniker mit den Anweisungen in allen Abschnitten vertraut
macht.

Abb. 1 — Riickwand

1. Netzschalter
2. Pendant-Kabel
3. Netzkabel

Inbetriebnahme des Systems

1. SchlieBen Sie das Pendant-Kabel (2) am hinteren Sockel des Eccentron Gerats an und legen Sie
das Pendant in den Pendant-Halter.

2. Stellen Sie sicher, dass das Netzkabel (3) am hinteren Sockel des Eccentron Rahmens
angeschlossen ist und schlieBen Sie es an eine Steckdose an.

3. Schalten Sie den Netzschalter (1) an der Rickseite auf ,ON“ (der Schalter leuchtet, wenn er
eingeschaltet ist).

4. Es wird der Anmeldebildschirm eingeblendet, der Zugriff auf das System ermdglicht.

SchlieBen Sie das Eccentron Gerat erst NACH AnschlieBen aller Kabel an die Steckdose an.
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Allgemeiner Hardware-Betrieb
Sitz

Der Sitz ist so gestaltet, dass einfacher Zugang sowie die gewlinschte Patientenposition erméglicht
werden. Dazu gehdéren hochklappbare Armlehnen und Langsverstellung; beide werden im Folgenden
beschrieben.

Armlehnenverstellung

Damit der Patient einfach auf dem Sitz Platz nehmen kann, sind die Armlehnen hochklappbar. Klappen
Sie die Armlehnen nach Bedarf nach oben, damit der Patient den Sitz problemlos besteigen bzw.
verlassen kann. Klappen Sie die Armlehnen wéhrend der Verwendung des Eccentron Geréts herunter
(parallel zum Boden).

Hinweis: Wenn die heruntergeklappten Armlehnen fir den Patienten unangenehm sind, kdnnen sie
hochgeklappt werden.

Abb. 2 — Armlehnen hochgeklappt Abb. 3 — Armlehnen heruntergeklappt
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Sitzposition

VORSICHT: Das Knie darf nicht liber 30° ausgestreckt werden

Die korrekte Position des Patienten in Bezug auf die Pedale ist fir die sichere und wirkungsvolle
Benutzung des Eccentron Gerats entscheidend. Befolgen Sie die Anweisungen auf dem Bildschirm zum
Verstellen des Sitzes.

1. Bitten Sie den Patienten, auf dem Sitz Platz zu nehmen und die FliBe auf die Pedalen zu setzen,
sodass die Fersen den unteren Pedalrand beriihren. Platzieren Sie dann den Sitz so, dass das
Knie des starker durchgestreckten Beins mindestens um 30° gebeugt ist.

2. Zum Verstellen des Sitzes ziehen Sie den Sitzarretierbolzen nach oben und verschieben den Sitz
zum gewlinschten Positionsloch. Lassen Sie den Bolzen los und vergewissern Sie sich, dass er
eingerastet ist, bevor Sie fortfahren. Falls erforderlich verschieben Sie den Sitz etwas vorn und
zuriick, bis der Bolzen einschnappt.

3. Geben Sie den Wert auf dem Sitzpositionsaufkleber in das Feld ,Seat Position” (Sitzposition) auf
dem Bildschirm ,Seat & Stride Adjustment” (Einstellung von Sitz- und Schrittweite) ein.

o_ N

Set seat pin so the knee of the extended leg has at least 30°
of flexion.

Input Seat Position

Set seat pin so the knee of the extended leg has at least 30°
of flexion.

Abb. 4 — Korrekte Position mit 30 ° Kniebeugung Abb. 5 — Bestétigung der Sitzeinstellung
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Schrittweitenverstellung

Die Schrittweite ist der verfigbare Pedalhub. Das Eccentron Gerat hat drei Einstellungen fiir die
Schrittweite: kurz, mittel und lang. Die ausgewdhlte Schrittweite hdngt von der Ergonomie, dem Komfort
und dem Bewegungsumfang des Patienten ab.

Die Schrittweite wird auf dem Bildschirm ,Seat & Stride Adjustment” (Einstellung von Sitz- und
Schrittweite) angezeigt. Die Auf/Ab-Pfeiltasten auf dem Bildschirm dienen zum VergréBern und
Verringern der Schrittweite wie auf dem Bildschirm angewiesen. Die geeignete Schrittweite muss fir
jeden Patienten individuell bestimmt werden.

1. Zur korrekten Einstellung der Schrittweite fir einen Patienten platzieren Sie das Pedal mit dem
starker gebeugten Bein des Patienten so, dass das Knie maximal 90° gebeugt ist.

2. Geben Sie die Schrittweite in das entsprechende Feld auf dem Bildschirm ein und speichern Sie
diesen Wert.

Position

s

Use arrows to move pedals so the other knee has no more
than 90° of flexion.

Current Stride Setting

Previous
Stride &
Setting:

o @

Use arrows to move pedals so the other knee has no more /
Cancel OK

than 90° of flexion.

Abb. 6 — Korrekte Position mit 90 ° Kniebeugung Abb. 7 — Bestétigung der Schrittweiteneinstellung
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Ubereinstimmung mit den Maschineneinstellungen

Nachdem ein Patient im System eingerichtet wurde, fordert die Software zur Verwendung der gleichen
Sitz- und Schrittweiteneinstellung fiir jede Ubungssitzung auf. Als Erinnerungshilfe wird die gespeicherte
Sitzeinstellung auf dem Bildschirm angezeigt und die zuvor gespeicherte Schrittweite wird links vom Feld
,<current Stride* (Aktuelle Schrittweite) angezeigt.

Das Feld ,Current Stride” (Aktuelle Schrittweite) ist die tatsachliche Position der Schrittlange zu diesem
Zeitpunkt. Wenn diese Werte Ubereinstimmen, erscheint ein griines Hékchen und die Ubung kann
fortgesetzt werden.

Wenn die beiden Schrittweiteneinstellungen nicht Gbereinstimmen, erscheint ein Warndreieck, das die
Schrittweiteneinstellung als fiir den derzeitigen Patienten als ungeeignet ausweist. Andern Sie die
Einstellung fir ,Current Stride Setting” (Aktuelle Schrittweite) mit den Auf/Ab-Pfeiltasten, bis sie mit der
Einstellung fir ,Previous Stride Setting“ (Gespeicherte Schrittweite) Gbereinstimmt. Wenn beide Werte
Ubereinstimmen, erscheint das griine Hékchen.

Use arrows to move pedals so the other knee has no more
than 90° of flexion.

Use arrows to move pedals so the other knee has no more
than 90° of flexion.

Current Stride Setting Current Stride Setting

»

A

Previous Previous
Stride Stride v
Setting: A V‘ Setting:

o @

Cancel OK

o @

Cancel OK

Abb. 8 — Nicht (ibereinstimmende Schrittweiten Abb. § - Ubereinstimmende Schrittweiten

Es kdnnen Situationen auftreten, in denen der Kliniker die gespeicherte Schrittweite fir den Patienten
andern mdchte, beispielsweise wenn der Patient seinen Bewegungsumfang vergréBert hat. Um die
gespeicherte Schrittweite zu andern, wahlen Sie einfach mit den Pfeiltasten die gewiinschte neue
Einstellung aus. Es erscheint ein Warndreieck mit einer Aufforderung zur Bestéatigung der
Schrittweitenanderung. Wahlen Sie ,Proceed” (Weiter), damit die neue Einstellung in den
Patientenaufzeichnungen gespeichert wird.

-, 7
~— k" S .
: Stride Setting Changed 'S

Warning: You are about to update your saved stride setting. Are you
sure that you wish to continue?

Cancel Proceed

Previous
Stride !
Setting:

Abb. 10 — Bestatigungsbildschirm fir Schrittweitenanderung
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Pendant

Pendant-Funktionen

Das Pendant bietet vier einfache Funktionen fiir den Patienten: Starten und Unterbrechen der Ubung,
Notaus, Verstellen der Pedalgeschwindigkeit, Beenden der Ubungssitzung. Alle anderen Funktionen
muissen vom Kliniker auf dem Touchscreen-Display ausgefuhrt werden. Das Pedant muss stets in den
Halter zurGckgelegt werden, wenn es

nicht verwendet wird.

-~ € Emergency Stop
€ Increase Speed
€ Start/Pause/Resume

€& Decrease Speed

o
¥

Abb. 11 — Pendant

Notaus

Der Notaus-Knopf kann jederzeit gedriickt werden, um die Pedalbewegung sofort zu stoppen und das
Ubungsprogramm zu beenden. Wenn die Notaus-Funktion aktiviert wird, werden die bis zu diesem
Zeitpunkt erhobenen Daten gespeichert.

Nach Aktivierung der Notaus-Funktion dauert es weniger als eine Minute, bis das System zuriickgesetzt
wurde. Dricken Sie bei der Aufforderung ,OK* und warten Sie auf das Verschwinden der Meldung
.Please Wait“ (Bitte warten), bevor Sie fortfahren.

Verstellen der Pedalgeschwindigkeit

Dricken Sie die Auf-Pfeiltaste, um die Pedalgeschwindigkeit zu erhéhen. Einmaliges Dricken der Auf-
Pfeiltaste erhdht die Pedalgeschwindigkeit um 1 Umdrehung pro Minute und einmaliges Dricken der Ab-
Pfeiltaste verringert die Pedalgeschwindigkeit um 1 Umdrehung pro Minute.

Unterbrechen und Wiederaufnehmen der Ubung

Um die Pedalbewegung und Bildschirmaktivitat vorlibergehend zu unterbrechen, driicken Sie einmal die
mittlere Taste. Driicken Sie diese Taste noch einmal, um die Ubungssitzung wiederaufzunehmen.
Verwenden Sie die Funktion ,Pause” (Unterbrechen), wenn der Patient seine Position &ndern muss.

Stoppen der Sitzung

Zum Stoppen der Sitzung sind zwei Tastenbetatigungen erforderlich. Um eine Sitzung unter normalen
Bedingungen (kein Notfall) zu stoppen, driicken Sie erst die mittlere Taste
Unterbrechen/Wiederaufnehmen, um die Sitzung zu unterbrechen. Danach driicken Sie die Ab-Pfeiltaste
(Verlangsamen), um die Sitzung zu stoppen. Dadurch wird der Bildschirm ,Session Report*
(Sitzungsbericht) mit den geladenen aktuellen (unvollstédndigen) Sitzungsdaten eingeblendet.
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Allgemeiner Software-Betrieb
Software-Navigation
Verschiedene Tasten und Symbole dienen zur Navigation durch die Software.

Haufig benutzte Symbole sind in der Kurzanleitung zur Bezugnahme zusammengefasst.

Anmeldeanforderungen

Jeder Benutzer des Eccentron Geréts (Kliniker und Patient) muss Uber eindeutige Anmeldedaten
verfigen, damit er das System verwenden kann. Die Anmeldedaten bestehen aus einem eindeutigen
Benutzernamen und einer 4-stelligen Kennzahl (PIN). Die Kliniker-Anmeldung gestattet Zugriff auf alle
Funktionen der Software. Die Patienten-Anmeldung gestattet nur Zugriff auf die tbungsbezogenen
Bildschirme des jeweiligen Patienten. Falls Kliniker auf dem Eccentron Gerat iben méchten, missen sie
auch firr sich selbst eine Patienten-Anmeldung einrichten.

Erstmalige Benutzeranmeldung

Beim Offnen der Software wird zuerst der BegriiBungsbildschirm (Anmeldebildschirm) angezeigt. Fiir den
Zugriff auf die Software ist ein Benutzername und eine Kennzahl (PIN) erforderlich. BTE stellt eine
Standardanmeldung fiir den erstmaligen Zugriff auf das System zur Verfligung. Die Standardanmeldung
lautet:

Benutzername: BTEAdmin
PIN: 7455
Von dieser Stelle aus muss jeder Kliniker einen eindeutigen Benutzernamen und eine eindeutige

Kennzahl (PIN) in alphanumerischem bzw. numerischem Format erstellen. Danach darf BTEAdmin und
die zugehorige PIN nicht mehr verwendet werden.

Version: 1.0.0
Build Number: 21 English  Espafiol X (Fi{#) Forgot Username or PIN? @

Abb. 12 — Anmeldebildschirm
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Geben Sie den Benutzernamen und die Kennzahl (PIN) ein. Der erste Kliniker, der sich mit BTEAdmin
anmeldet, kann folgende Funktionen ausfihren:

Anzeigen des Benutzungsvideos
Einrichten von Klinikinformationen
Hinzufligen von neuen Patienten als Benutzer

Hinzufligen von neuen Klinikern als Benutzer

Funktionen fiir den Kliniker

Im Softwareprogramm des Eccentron Gerats haben Kliniker folgende Méglichkeiten:

Erstellen, Anzeigen, Modifizieren und Léschen von Patienten und Patientenaufzeichnungen
Einarbeitung neuer Kliniker in die Verwendung der Software

Training neuer Patienten zur Durchfiihrung des Ubungsregimes

Auswahlen vorprogrammierter Sitzungen oder manuelles Festlegen der Ubungsparameter
Durchfihren von Tests und Training

Aufzeichnen von RPE pro Sitzung fur Patientendosis und -komfort

Priafen und Vergleichen von Leistung und Fortschritt Gber den Behandlungsverlauf
Exportieren von Berichten zum Ausdrucken und zum Einreichung bei Krankenkassen

Austiihren von Demo-Ubungssitzungen

Details Uber diese Funktionen sowie weitere Informationen sind im Kapitel Kliniker-Management zu

finden.

Patientenfunktionen

Im Softwareprogramm des Eccentron Gerats haben Patienten folgende Méglichkeiten:

Erlernen der korrekten Haltung und des korrekten Bewegungsablaufs fiir die Ubung

Uben von Widerstandstraining vor der ersten aufgezeichneten Sitzung

Uben der Verwendung des Pendant vor der ersten aktiven Ubungssitzung
Ubungsausfiihrung mit visueller Anleitung und Belohnungen fiir angemessene Anstrengung
Ubungsausfiihrung mit individueller, suomaximaler Anstrengung mit jedem Bein

Anzeigen von Echtzeit-Rickmeldungen bezlglich Anstrengung

Prifen der Sitzungsleistung

Priifen des Ubungsfortschritts nach Parametern (Kraft, Arbeit, Leistung usw.)

Details dieser Optionen und weitere Informationen sind detailliert im Kapitel Patienten-Management zu

finden.
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Ausschalten des Systems

Das Eccentron Gerat sollte bei Dienstschluss ausgeschaltet werden. Das erfolgt anhand der folgenden
Schritte.

1. Melden Sie sich ab, indem Sie auf das Abmelden-Symbol oben rechts auf dem Bildschirm
klicken. Es wird folgender Bildschirm angezeigt:

‘ Shut Down Computer % ’

Warning: You are about to shut
down the computer.

© o 3¢

Cancel Shutdown Restart

Abb. 13 — Ausschaltbildschirm

2. Klicken Sie auf ,Shutdown” (Ausschalten).

a. Wenn Sie auf das X klicken, wird der Ausschaltbildschirm geschlossen und wieder der
vorherige Bildschirm angezeigt.

b. Wenn Sie auf ,Restart” (Neustart) klicken, erfolgt ein Systemneustart.
c. Wenn Sie auf ,Shutdown*” (Ausschalten) klicken, wird der Computer ausgeschaltet.

d. Wenn Sie auf ,Cancel” (Abbrechen) klicken, wird der Ausschalt- oder Neustartvorgang
abgebrochen und wieder der vorherige Bildschirm angezeigt.

3. Dricken Sie den Netzschalter an der Riickseite des Eccentron Geréats nach unten, um die
Stromversorgung zur Maschine auszuschalten. Fiir optimale Computerleistung muss der
Computer ausgeschaltet werden, bevor die Stromversorgung ausgeschaltet wird.
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Dosierung und Ubungen

In diesem Kapitel werden ein allgemeines Test- und Behandlungsbeispiel sowie ein schrittweises
Verfahren flr einen erstmaligen Patienten-Benutzer beschrieben.

Wie alle Ubungsprogramme muss zuerst die Basisline-Leistung des Patienten ermittelt werden, damit
angemessene Ubungs- und Progredienzparameter angesetzt werden kénnen. Fiir beste Ergebnisse
sollten Patienten regelméBig in Bezug auf die Baseline bewertet werden, damit eine ausreichende und
effektive Behandlung gewahrleistet ist. Das Eccentron Test- und Trainingsbeispiel wurde ausgearbeitet,
um eine objektive Messung und allméhliche Anpassung an die Ubung zu erzielen und gleichzeitig den
Bedarf von Ubungsprogredienz bzw. -regression zu beriicksichtigen.

Eccentron Test- und Trainingsbeispiel

Das Eccentron Test- und Trainingsbeispiel umfasst einen anfanglichen Dosierungstest, gefolgt von drei
Runden Ubungssitzungen und danach einer Neudosierung. Dadurch kann der Patient angemessene
Fortschritte erzielen, da der Kliniker Fortschritte bei Zeit- oder Kraftbereich nicht schatzen muss.

Eccentron Training Paradigm

= — —> —>
Dose #1 Dose #2 Doso #3 Doge #4 Dose #5
Target #1 Target #2 Target #32 Target #4
Individual Session 1 Session 4 Session 7 Session 10
Session 5 min. 15 min. 20 min. 25 min.
Reparts
Target #1 Target #2 Target #3 Tavget #4 - Comparison
Session 2 Session § Sescion 8 Session 11 Progress
10 min. 18 min. 22 min. 20 min. Reports
Target #1 Target 82 Target #3 Target #4
Sescion 3 Session 6 Sescion 9 Session 12
16 min. 20 min. 25 min. 30 min.
Abb. 1 — Trainingsbeispiel
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Dosierungstest

Der Dosierungstest beginnt mit einer Aufwarmphase, die aus sechs Wiederholungen (12 Schritte
insgesamt) mit submaximaler Anstrengung besteht. Die Aufwdrmphase dient dem Aufwarmen des
Patienten fir den Dosierungstest, damit nicht sofort maximale Anstrengung geleistet werden muss.

Der Dosierungstest selbst besteht aus sechs Wiederholungen (12 Schritte insgesamt), die mit maximaler
sicherer Anstrengung des Patienten ausgeflihrt werden. Die Zielkraft basiert auf der Leistung des
schwécheren Beins, damit eine verletzte oder leistungsschwache Extremitat nicht Gberbelastet wird.

Nach der Dosierung wird der hdchste Kraftwert fir beide Beine ausgeschieden. Danach werden die
zweithdchsten Kraftwerte fur beide Beine verglichen. Das Bein mit dem niedrigeren Kraftwert aus diesem
Vergleich wird zur Berechnung der Zielkraft verwendet. Dieser Kraftwert wird nun halbiert und ergibt den
empfohlenen Widerstandswert.

i T, F -
Dosing Test — Drop Highast — [Selﬁr,t Weaker] —

Results Forees Rl Leg High Foree
& r b "

r N 4 -
Apply Du‘_:'.lnlg — Target Faorce 3
Faree Multiplior Calculated
— —

(" Apply Target ) [ \
rip V.-H;il r? 3 Target Range
CW RN Calculated
Multipliers
Sk ——

Abb. 2 — Berechnung der Dosierung

Da der Dosierungstest nur aus sechs Wiederholungen besteht und Ubungssitzungen hunderte
Wiederholungen haben kénnen, wenden wir einen Prozentsatz auf die Zielkraft an, um eine
Konstantbelastung flr die Dauer einer Sitzung zu ermitteln. Die standardméaBige Verringerung ist 50 %.
Wenn ein Patient als zweith6chste Kraftbelastung 100 Pfund entgegenwirken kann, ist der
Zielkraftbereich 50 Pfund fir drei Sitzungen mit zunehmender Lénge.

Der zusatzliche Bereich um den Zielwert betragt standardmaBig 20 %. In diesem Fall betragt der
Zielbereich 40-60 Pfund. Ein Beispiel dieses Verfahrens und die darauf basierenden Berechnungen sind
in der Abbildung unten dargestellt.

Berechnungen von Zielkraft und Bereich

Dosierungstest 1 2 3 4 5 6
Wiederholungen

Kraft, linkes Bein 96 98 97 102 99
Kraft, rechtes Bein 108 105 H2 108 105 107

1. Hochsten Wert flr jedes Bein ausscheiden.
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2. Zweithéchsten Wert fiir beide Beine vergleichen.

3. Den niedrigeren Wert verwenden. 100 Pfund
4. 100 halbieren, um die Zielkraft zu erhalten. 50 Pfund
5. 50 mit 80 % multiplizieren, um das Zielbereichsminimum zu bestimmen. 40 Pfund
6.

50 mit 120 % multiplizieren, um das Zielbereichsmaximum zu bestimmen. 60 Pfund
Progredienz

In der ersten Woche werden durch die voreingestellte Progredienz pro Sitzung jeweils 5 Minuten addiert,
bis der Patient 15 Minuten erreicht. Das hilft Muskelkater zu lindern, wahrend sich der Patient an die neue
Ubung gewdhnt. Zwei, drei und fiinf Minuten lange Intervalle werden im Rahmen der Progredienz
solange hinzugeflgt, bis der Patient eine Maximaldauer von 30 Minuten erreicht.

Wiederholung des Dosierungstests

BTE empfiehlt, die Patienten nach drei Ubungssitzungen einem erneuten Dosierungstest zu unterziehen,
da viele Personen bei exzentrischem Muskeltraining auf dem Eccentron Geréat rasch kréftiger werden.
Der erneute Test in jeder 4. Sitzung ergibt einen angemessenen und genauen Zielbereich, der auf die
derzeitigen Fahigkeiten des jeweiligen Patienten zugeschnitten ist. Die Standard-Ubungsprogredienz
leitet diese Dosierungstests automatisch zu entsprechenden Zeitpunkten ein.

Patiententraining

Erstmalige Patienten durchlaufen vor dem ersten Dosierungstest und der ersten Ubungssitzung eine
kurze Serie von Trainings- und Probebildschirmen. Da die Software Daten erhebt und meldet, ist es
wichtig, dass der Patient das Geréat korrekt benutzt, damit eine genaue Behandlung und optimale
Ergebnisse gewahrleistet werden. Es folgt eine Serie von Bildschirmen und Informationen, die in der
erste Eccentron Sitzung eines neuen Patienten angezeigt werden.

Kliniker missen das Patiententraining beaufsichtigen. Die Patienten werden zunéchst Uber wichtige
Sicherheits- und Verwendungsrichtlinien informiert. Danach miissen sie den Eccentron
Nutzungsbedingungen zustimmen. Der Patient hat keinen Zugriff auf das Pendant, wenn die
Trainingsbildschirme durchgearbeitet werden. Der Kliniker muss daher flr die Navigation und
Zustimmung der Bedingungen auf dem Touchscreen-Display sorgen.
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Bildschirmfolge fur Patiententraining

Einleitung

Die Einleitungsbildschirme fiir das Training enthalten grundlegende Anweisungen und
Sicherheitsrichtlinien, die befolgt werden mussen.

Introduction

The Eccentron is an easy and highly effective way to
strength train without lifting weights. When exercising, the
pedals will move automatically. Use your legs to resist
against the pedals as they come toward you. ‘Brake’ against
the pedals as if trying to slow them down. As the pedals
move away from you, do not push them forward.

You will perform a Practice Session and Dosing Test prior to
your Exercise Session. This will allow you to achieve
optimal results no matter your exercise level.

@ .

Back

Abb. 3 — Einleitungsbildschirm fiir das Training

,Das Eccentron Gerat ist eine einfache und hochwirksame
Methode des Krafttrainings ohne Gewichtheben. Bei der Ubung
bewegen sich die Pedale automatisch. Leisten Sie mit den
Beinen Widerstand, wenn die Pedale in Ihre Richtung bewegt
werden. Bremsen Sie die Pedale ab, als ob Sie die
Pedalbewegung verlangsamen wollten. Wenn sich die Pedale
von lhnen weg bewegen, driicken Sie sie nicht nach vorn.

Vor der Ubungssitzung werden Sie eine Probesitzung und einen
Dosierungstest absolvieren. Dadurch werden Sie unabhéngig
von lhrer kérperlichen Verfassung optimale Ergebnisse erzielen.*

Sicherheitsrichtlinien

Hier werden wichtige Sicherheitsinformationen hinsichtlich der Kérperhaltung bei den Ubungen erléutert.
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Important Safety Guidelines

v

/1\

Always

® Follow the usage instructions and warnings.

® Exercise only under your own Log In.

® Stop the exercise and see a Clinician if you feel pain or
discomfort.

*® Maintain access to the Emergency Stop button while
exercising.

*® Keep out of the way of moving parts.

Never

" Exercise with straight, locked, or hyperextended
knees.

" Resist the pedals when you are out of the correct
exercise position.

" Allow feet to lift, drift, slide up, or drop off the moving
pedals.

® Twist, move, or rise up out of seat while exercising.

- - 1.

Abb. 4 — Bildschirm ,Safety Guidelines” (Sicherheitsrichtlinien)

Wichtig:

Die
Benutzungsanweisung
en und Warnhinweise
befolgen.

Nur unter dem eigenen
Anmeldenamen Gben.

Die Ubung stoppen
und einen Kliniker
verstandigen, wenn
Sie Schmerzen oder
Unbehagen fuhlen.

Wahrend der Ubung
Zugriff auf die Notaus-
Taste haben.

Vorsicht:

¢ Niemals mit geraden,
durchgestreckten
oder Uberstreckten
Knien Uben.

e Keinen Widerstand
gegen die Pedale
leisten, wenn Sie
nicht die korrekte
Haltung haben.

e Die FiiBe nicht von
den sich bewegenden
Pedalen heben oder
seitlich oder nach
oben bzw. nach unten
von den sich
hewenenden Pedalen
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Zustimmung zu den Benutzungsbedingungen

Der Patient muss den Benutzungsbedingungen zustimmen. Da das Pendant noch nicht funktionsfahig ist,
muss der Kliniker die Auswahl auf dem Display eingeben. Wenn der Patient den Bedingungen nicht
zustimmt, wahlen Sie ,Cancel” (Abbrechen) aus und die Software kehrt zurlick zu den
Patientenaufzeichnungen. Wéhlen Sie Proceed (Weiter) aus, um bei Zustimmung zu den
Benutzungsbedingungen fortzufahren.

Terms of Agreement

| understand and agree to follow all safety, positiening
and usage guidelines for the Eccentron.

If further information is desired, please contact a
facility Clinician, or BTE.

[ Accept
[[] Accep

Abb. 5 — Bildschirm fiir Zustimmung zu den Benutzungsbedingungen

.Ich verstehe alle Sicherheits-, Positionierungs- und
Benutzungsrichtlinien fiir das Eccentron Gerét und stimme zu,
diese einzuhalten.

Falls Sie weitere Informationen bendétigen, wenden Sie sich bitte
an einen Kliniker oder an BTE.*

40060006 506



Patientenpositionierung

Fur sichere und erfolgreiche Ergebnisse bei Ubungen mit dem Eccentron Gerat ist die korrekte
Kérperhaltung des Patienten von entscheidender Bedeutung. Es ist sehr wichtig, dass die hier sowie die
in den Trainingsunterlagen fur Kliniker und Patienten angegebenen Anweisungen zur Positionierung
befolgt werden.

Besteigen und Verlassen des Gerits

Das Eccentron Gerat ist so konzipiert, dass der Patient den Sitz unabhangig vom AusmaB eventuell
bendtigter Hilfe besteigen bzw. verlassen kann. Klappen Sie die Armlehnen nach Bedarf nach oben,
damit der Patient auf dem Sitz Platz nehmen bzw. den Sitz verlassen kann. Nach Aufrufen des
Bildschirms fir Sitz- und Schrittweite wird von der Software nach Einblenden eines Dialogfelds ein Pedal
in die am weitesten entfernte Position bewegt.

Seat & Stride Position

%
2

= = |
sesaatpnsotnek  Pedals will begin moving in a few seconds. = romor

of flexion.

lnpﬁl Seat Position Current Stride Setting

Abb. 6 — Maschineneinstellungen

Sitzeinstellung

Abb. 7 — Sitzposition

1. Zum Festlegen der korrekten Sitzposition muss der Patient einen FuB auf das am
weitesten entfernte Pedal setzen.
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2. Ziehen Sie den Sitzarretierbolzen nach oben und halten Sie ihn fest, wéhrend Sie den
Sitz verschieben, bis das Knie des Patienten nicht weniger als 30° gebeugt ist. Wenn
zwischen zwei Sitzeinstellungen entschieden werden muss, verwenden Sie die
Einstellung, die ndher am Display ist.

3. Nach Einstellung der richtigen Position geben Sie die Nummer auf dem Bildschirm ein.
VORSICHT: Das Knie darf nicht iiber 30° ausgestreckt werden

Schrittweiteneinstellung

Abb. 8 — Schrittweitenposition

Stellen Sie die Schrittweite gemaB dem sicheren und aktiven Bewegungsumfang des Patienten ein.
Wenn der Patient auf dem Sitz sitzt, verschieben Sie das Pedal mit den Auf/Ab-Pfeiltasten solange, bis
das Knie maximal 90° gebeugt ist. Dieser Kniewinkel hangt vom Bewegungsumfang und
Komfortbedirfnis des Patienten ab.

Nach Einstellung der richtigen Position geben Sie die Nummer auf dem Bildschirm ein und setzen den
Vorgang fort.

Knieunterlage

Das Eccentron Gerat umfasst eine Knieunterlage, die fur die korrekte Beinpositionierung des Patientens
sorgt. Sie kann dem Komfortbedurfnis entsprechend manuell verstellt werden. Das Eccentron Gerat nicht
ohne Knieunterlage verwenden.

Abb. 9 — Knieunterlage angebracht Abb. 10 — Verstellung der Knieunterlage
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FuBposition

Bitten Sie die Patienten, die FiiBe flach auf das Pedalbett zu setzen, wobei die Fersen bei der Ubung
stets den hinteren Pedalrand beriihren miissen; die FiiBe durfen niemals von den sich bewegenden
Pedalen abgehoben werden. Wenn der FuB3 verschoben werden muss, wie beispielsweise zur
Umplatzierung, muss die Ubung unterbrochen werden. Die FiiBe miissen parallel und direkt mit den
Knien und Hlften ausgerichtet sein.

Haare, Kleidung, Schuhbénder und andere lose Artikel sowie die Finger von den sich bewegenden
Pedalen fernhalten.

VORSICHT: Die FiiBe diirfen wiahrend der Ubung auf den Pedalen nicht nach oben rutschen.

Nachdem die Bildschirm-Bedienelemente und die Widerstandsiibungen verstanden wurden, muss der
Patient den Dosierungstest ausfihren (siehe Abschnitt Dosierungstest).
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Probesitzung

Die Software gibt erstmaligen Benutzern die Mdglichkeit, vor dem Dosierungstest eine Probesitzung zu
absolvieren. In dieser Probesitzung wird der Patient aufgefordert, den Pedalen Widerstand
entgegenzubringen, wenn sich die Pedale in Richtung Patient bewegen. Anweisungen dazu kénnen je
nach gewlinschter Anstrengung wie folgt lauten: ,Versuchen Sie, die Pedale abzubremsen® oder
»versuchen Sie zu verhindern, dass die Pedale lhnen ndher kommen*. Der Patient soll die Pedale nicht
wirklich stoppen, aber diese Gegenwirkung verursacht die korrekte Muskelanspannung fiir die Ubung.
Das Bein, das keinen Widerstand leistet, sollte entspannt werden und sich passiv mit dem Pedal
mitbewegen. Der Patient darf das Pedal nicht nach vorne drlicken.

Befolgen Sie die Anweisungen auf dem Bildschirm, um den Umgang mit dem Pendant und die Steuerung

der Pedale zu erlernen.

Practice: Foot Position x

Pasition feet so that heels rest at the bottom of the foot pedals. Keep feet flat on pedals throughout the
pedal stride.

Do not press or push on the pedals until instructed to do so.

‘When the pedals start moving, allow your feet to move back and forth without any resistance.

Abb. 11 - Bildschirm — FuBposition

,Positionieren Sie die FlBe so, dass die Fersen
am unteren Rand der Pedale aufliegen. Halten Sie
die FUBe wahrend des gesamten Pedalhubs flach
auf den Pedalen.

Driicken Sie nicht auf die Pedale, bevor Sie dazu
aufgefordert werden.

Wenn sich die Pedale zu bewegen beginnen,
lassen Sie die FiBe ohne
Widerstand auf den Pedalen mitbewegen.”
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Practice: Pendant

Pick up the Pendant from its attachment, and hoald it throughout the Session.
Be sure to return the Pendant to its attachment when your session is finished.

Faster
Start

Slower

®

Abb. 12 - Bildschirm — Pendant

,Nehmen Sie das Pendant aus der Halterung und
halten Sie es wahrend der gesamten Ubung in der
Hand. Stecken Sie das Pendant nach Abschluss
der Ubung wieder in den Halter zur(ick.”
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Practice: Activate Pedals

Press the center button to start the pedals moving. Press it again to paus

Use the red Emergency Stop button at the top of the pendant to stop tl
Use the "e-stop” if you experience any pain, discomfort, or wish to stop

Abb. 13 - Bildschirm — Pedalaktivierung

,Dricken Sie die mittlere Taste, um die
Pedalbewegung zu beginnen. Driicken Sie diese
Taste noch einmal, um die Pedalbewegung zu
unterbrechen.

Verwenden Sie die rote Notaus-Taste oben auf
dem Pendant, um die Pedalbewegung zu stoppen
und die Sitzung zu beenden.

Betatigen Sie die Notaus-Taste, wenn Sie
Schmerzen oder Beschwerden haben oder die
Ubung komplett abbrechen méchten.”

Practice: Speed Adjustment

1 the motor is not moving, p art it. Press the up

pedal speed. Stop at a comfi

A Faster

Abb. 15 - Bildschirm — Geschwindigkeitsdnderung

»Wenn der Motor nicht lauft, starten Sie ihn jetzt.
Driicken Sie die Auf-Pfeiltaste, um die
Pedalgeschwindigkeit zu erhéhen. Stoppen Sie bei
einer fir Sie angenehmen Geschwindigkeit.”
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Practice: Speed Adjustment

If the mator s not moving, please start it. Press the down butto:

the padals.

Abb. 14 - Bildschirm — Geschwindigkeitsdnderung

»Wenn der Motor nicht lauft, starten Sie ihn jetzt.
Driicken Sie die Ab-Pfeiltaste, um die
Pedalbewegung zu verlangsamen.”

Practice: Resistance Motion

Now it's time to resist.

Using just your right leg, resist—or brake—against the pedal as it comes toward
you, as shown.

You will see the purple bar if done correctly.

Abb. 16 - Bildschirm — Widerstandsbewegung

LLeisten Sie nun Widerstand.

Driicken Sie nur mit dem rechten Bein gegen das
Pedal, wenn es sich zu lhnen hin bewegt, wie
dargestellt.

Bei richtiger Ausfiihrung wird ein violetter Balken
angezeigt.”
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Practice: Resistance Motion Practice: Resistance Motion

Now let's try both legs.

gainst the pedal as it comes toward Practice resisting on both legs until you see the pink and purple bars on each .
stride for several reps.
Press the center button when you are ready to proceed to the Dosing Test. =
Abb. 17 - Bildschirm — Widerstandsbewegung Abb. 18 - Bildschirm — Widerstandsbewegung

,Verwenden Sie nun das andere Bein. .verwenden Sie nun beide Beine.
Driicken Sie nur mit dem linken Bein gegen das Uben Sie abwechselnd Widerstand mit beiden
Pedal, wenn es sich zu Ihnen hin bewegt, wie Beinen aus, bis die rosafarbenen und violetten
dargestellt. Balken bei jedem Schritt mehrere Wiederholungen
Be:i richtiger Ausfiihrung wird ein rosafarbener lang angezeigt werden.

Balken angezeigt.” Driicken Sie die mittlere Taste, wenn Sie bereit
sind, mit dem Dosierungstest zu beginnen.*

Die Probe-Widerstandsbewegung dauert bis zu eine Minute lang. Die Ubung kann jederzeit mit der Taste
Start/Pause/Resume (Start/Unterbrechen/Wiederaufnahme) auf dem Pendant gestoppt werden. Der
Patient muss fir beide Beine mehrere gleichmaBige Balken erhalten haben (die aber nicht die gleiche
Kraft anzeigen missen), bevor mit dem Dosierungstest begonnen wird. Der Dosierungstest wird
aufgezeichnet und bestimmt den Zielwert fiir die nichsten drei Ubungssitzungen. Daher ist es wichtig,
dass der Patient entsprechend seiner Fahigkeiten den Pedalen korrekt und ohne Uberanstrengung
Widerstand leistet und so das Widerstandstraining nach Bedarf nutzt.

StandardmaBige Geschwindigkeitseinstellung

Es sind standardméaBige Pedalgeschwindigkeiten eingestellt, die jedoch bei allen Ubungen (mit
Ausnahme des Dosierungstests) Gber die Pendant- und Bildschirmtasten verandert werden kénnen.

¢ Die Probesitzung beginnt mit 18 U/min. Geschwindigkeitsdnderungen werden in Intervallen von 1
U/min vorgenommen.

¢ Die standardméBige Geschwindigkeit fir den Dosierungstest betragt 18 U/min. Die
Geschwindigkeit beim Dosierungstest ist unveranderlich, um alle Tests zu normieren.

e Die standardmaBige Geschwindigkeit fiir Ubungen betragt 23 U/min. Der Patient kann diese
Geschwindigkeit wahrend der Probe- und Ubungssitzungen nach Wunsch verandern, um eine fiir
ihn angenehme Drehzahl fiir die Ubung einzustellen.
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Bildschirme — Dosierungstest

Der Dosierungstest besteht aus einer Aufwarmphase mit sechs Wiederholungen (volle Schrittweite flr
beide Beine) und einem aufgezeichneten Test mit sechs Wiederholungen. In der Aufwarmphase muss
der Patient angewiesen werden, mit fir ihn angenehmer submaximaler Kraft Widerstand zu leisten.

Dosing Warm-up Dosing Warm-up

Resist pedals at a comfortable, submaximal level.

To stop the Warm-up, use the Emergency Stop button. Pause function is disabled.

Abb. 19 — Dosierung, Aufwdrmphase Abb. 20 - Dosierung, Aufwédrmphase

Beim Dosierungstest muss der Patient angewiesen werden, bei jedem Schritt mit der maximal sicheren
Kraft Widerstand zu leisten.

Dosing Test *

To stop the Dosing Test, use the Emergency Stop button. Pause function is disabled.

Dosing Test

You will do a total of 6 reps on each side.

Resist at your maximum safe level until the pedals stop

Abb. 21 - Dosierungstest, Progredienzbildschirm Abb. 22 - Dosierungstest, Ergebnisbildschirm

VORSICHT: Um den laufenden Dosierungstest zu stoppen, driicken Sie die Notaus-Taste.
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Nach Abschluss der Dosierungstests gibt es drei Méglichkeiten.

Dosing Test
Dosing Test is complete. Based on your effort:
Target Force 261 Pounds

Session Duration 10 minutes

Speed 23 reps/min
A
EE B

Abb. 23 — Dosierungstest, Abschlussbildschirm ° e o

1. Die eingestellten Ubungsparameter fiir den Patienten kénnen durch Veranderung der ,Session
Settings” (Sitzungseinstellungen) manuell Gberschrieben werden. Wahlen Sie dazu das Symbol
Override (Uberschreiben) aus. Daraufhin wird der Bildschirm ,Session Settings*
(Sitzungseinstellungen) angezeigt. Geben Sie die gewlinschten Werte manuell ein und fahren Sie
mit der Ubung fort. Der Patient fiihrt nun die restlichen Sitzungen im manuellen Modus aus.

2. Testen Sie den Patienten erneut und wiederholen Sie den Dosierungstest. Wahlen Sie dazu das
Symbol Re-dose (Neu dosieren) aus. Der Startbildschirm fiir den Dosierungstest wird
eingeblendet. Wahlen Sie Start aus, um den Dosierungstest erneut auszufihren.

3. Ubernehmen Sie den erhaltenen Zielwert und setzen Sie die Ubungssitzung fort, indem Sie das
Symbol Proceed (Weiter) auswahlen.

Nach dem anfénglichen Dosierungstest empfehlen wir, den Dosierungstest vor jeder weiteren 4.
Ubungssitzung zu wiederholen. Dadurch kann der Patient drei Sitzungen absolvieren, um sich an das
Niveau der Ubung zu gewdhnen; auBerdem bietet dies haufige Gelegenheit, den Zielbereich nach Bedarf
zu erhéhen oder verringern. Auf diese Weise (bt der Patient stets mit einem geeigneten Kraftaufwand
basierend auf seiner jiingsten Referenzleistung. Die standardméBige Ubungsprogredienz leitet
Dosierungstests zu entsprechenden Zeitpunkten ein.
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Bedienelemente des Ubungsbildschirms

Bei der Ubung sollten Kliniker und Patienten iiber die verschiedenen Bildschirm-Bedienelemente
Bescheid wissen. Siehe Allgemeiner Hardware-Betrieb/Pendant.

Pendant-Tasten

Mit dem Pendant kann der Patient das Ubungsprogramm starten, unterbrechen, wiederaufnehmen und
stoppen. Der Kliniker kann mit den entsprechenden Tasten auf dem Bildschirm die gleichen Funktionen
bedienen.

Wahrend einer Ubung ist sicherzustellen, dass der Patient das Pendant stets so hélt, dass alle Tasten
leicht erreichbar sind.

Das Pendant wird nach Abschluss der Ubung wieder zuriick in den Halter gelegt.
Notaus-Tasten

Zusétzlich zur Notaus-Taste auf dem Pendant gibt es eine zweite hinter dem Monitor, zu der der Kliniker
Zugang hat. Betétigen Sie die Notaus-Taste hinter dem Monitor stets dann, wenn die Pedale sofort
gestoppt und das Ubungsprogramm beendet werden muss.

Vergewissern Sie sich, dass der Patient die Notaus-Taste auf dem Pendant im Bedarfsfall schnell
betétigen kann. Andernfalls muss der Kliniker den Patienten wéahrend der Ubung genau beaufsichtigen.

Abb. 24 — Notaus-Taste am Monitorarm

Verstellen der Geschwindigkeit

Die Pedaldrehzahl (U/min) kann mit den Auf/Ab-Pfeilen auf dem Pendant verstellt werden. Kliniker
kdnnen die Pedaldrehzahl mit den Auf/Ab-Pfeilen auf dem Touchscreen verstellen.
Geschwindigkeitsanderungen werden in Intervallen von 1 U/min vorgenommen.

Dosierungstests sind auf 18 U/min vorprogrammiert, die Standardgeschwindigkeit fiir eine Ubungssitzung
betragt 23 U/min. Einige Patienten mit patellaren Schmerzen empfinden ggf. eine héhere
Geschwindigkeit als angenehmer.
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Unterbrechen und Wiederaufnehmen der Ubung

Der Patient kann die Ubung unterbrechen (Pedal- und Bildschirmaktivitét), indem er die mittlere Taste
einmal driickt. Zur Wiederaufnahme der Ubung muss diese Taste erneut gedriickt werden.

Zum Beenden der Ubungssitzung auf dem Bildschirm ,Pause” (Unterbrechen) driicken Sie die Ab-
Pfeiltaste. Die Sitzungsdaten werden gespeichert.

Kliniker kénnen die gleichen Softwarefunktionen mit den zugehdrigen Tasten auf dem Bildschirm
ausfihren.

Session Paused

Resume

End

Abb. 25 — Bildschirm — Unterbrechung der Ubung

VORSICHT: Die Ubung muss unterbrochen werden, bevor Patientendnderungen
fir Komfort und Kérperhaltung vorgenommen werden.

40060006 516



Ubungsprogramm

Das Eccentron Ubungsprogramm bietet eine allméhliche Intensivierung der Ubungsdauer mit
zwischengeschalteten Dosierungstests zur angemessenen Bestimmung des Zielbereichs. Dartber
hinaus umfasst die Ubungssitzung eine kurze Aufwarmphase, eine aktive Ubungsphase und eine kurze
Abklhlphase.

Vorbereitung auf die Ubung

Der Patient sollte vor Benutzung des Eccentron Geréts 5 bis 10 Minuten lang oder nach Empfehlung des
Klinikers Aufwarmibungen durchfihren.

Exzentrischer Widerstand

Fordern Sie den Patienten auf, mit gleichmaBiger Bewegung und konstantem Druck Widerstand gegen
die Pedale zu leisten. Beginnen Sie Widerstand zu leisten, sobald das Pedal aus der am weitesten
entfernten Position zurlickkehrt.

A
XA

Abb. 26 — Ubungsbewegung

Konditionierungsserie

Die voreingestellte Ubungssitzung beginnt mit einer kurzen Zeitdauer, die fortlaufend allméahlich
verlangert wird. Dadurch kann sich der Patient an diese neue Ubung gewdhnen. Sie schiitzt auch vor
Muskelkater, der hdufig bei exzentrischem Muskeltraining auftritt. Bei einigen Patienten kann zwar
Muskelkater auftreten, dieser sollte jedoch innerhalb von 1 bis 3 Wochen verschwinden. Falls ein Kliniker
bei bestimmten Patienten auffalligen Muskelkater feststellt, kann die Anzahl und Dauer der Sitzungen
manuell modifiziert werden (in Session Settings (Sitzungseinstellungen), nicht Gber die voreingestellten
Sitzungen). Nach Einstellung der manuellen Option kann nicht mehr zur voreingestellten Serie
zurtckgekehrt werden. AuBerdem gibt es in diesem Fall im manuellen Modus keine automatisch
geplanten Dosierungstests.
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Voreingestellte Ubung

Target #1 Targat #1 Targat #1 Target #2
Session 1 Session 2 Session 3 Sazsion 4
5 min. 10 min. 15 min. 15 min.
Dose #1 Dosa f2

Beispiel einer manuell eingestellten Ubung

Target #1 Target #1 Target 81 Target #1
Session 1 Session 2 Session 3 Seasgion 4 —>
3 min. 5 min. 7 min. 10 min.
Dose #1 Dose #2

Phasen der Ubungssitzung
Aufwéarmen

Zusatzlich zum allgemeinen Aufwarmen im Rahmen der Therapie bietet die voreingestellte
Ubungssitzung am Anfang der Sitzung eine kurze Aufwarmphase fiir den Patienten, damit er sich an den
Grad des Ubungswiderstands gewdhnen kann. Diese Phase dauert 1 Minute oder 10 % der
Sitzungsdauer, je nachdem, welcher Wert groBer ist. In der Aufwarmphase ist der Zielwert auf 50 % des
Zielwerts der Ubungsphase eingestellt. Diese Anpassungsperiode gibt dem Patienten Gelegenheit, sich
an die Widerstandskraft zu gewdhnen. Kraft- und Leistungsdaten aus dieser Phase werden in den
Sitzungsbericht-Gesamtwerten nicht beriicksichtigt. Die in dieser Phase geleistete Arbeit wird
aufgezeichnet.

Ubung

In der Phase der aktiven Ubung leistet der Patient submaximalen Widerstand. Das Ziel besteht darin, bei
jedem Schritt eine Widerstandskraft aufzubringen, die im Zielbereich liegt. Diese Daten werden
aufgezeichnet und in den Bericht der Patientenleistung und des Patientenfortschritts aufgenommen.

Abkuhlen

Die letzte Phase ist die Abklhlphase. Sie dauert 1 Minute oder 10 % der Sitzungsdauer, je nachdem,
welcher Wert groBer ist. In der Abkiihlphase wird 50 % des Zielwerts der Ubungsphase als Zielwert
verwendet. Kraft und Leistung aus dieser Phase werden in den Sitzungsbericht-Gesamtwerten nicht
berucksichtigt. Die in dieser Phase geleistete Arbeit wird aufgezeichnet. Es ist wichtig, dass der Patient
seine Geschwindigkeit und Anstrengung nach der Ubungsphase verringert.

HINWEIS: Vermeiden Sie es, plétzlich bei hoher Drehzahl und/oder hohem Widerstand
abzubrechen.
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Interaktives Spiel

Die Eccentron Software zeigt einen lustigen, animierten Spielebildschirm an, um den Patienten wahrend
der Ubung zu unterrichten, zu unterhalten und zu motivieren.

Der Spielebildschirm zeigt den Patienten als Wanderer auf einem talwérts begangenen Weg. Wahlen Sie
Start aus, um die Pedal- und Bildschirm-Aktivitat zu beginnen. Die Kraftbalken unter dem Wanderer
zeigen den Echtzeit-Kraftaufwand, der auf die Pedale ausgeubt wird.

£BTE On Tar, Zachary
ECCENTRON Ty ey Ow % Bowens

%
0 Manual

0%
L WOm <

Press to Start Exercise

Faster

Start

Slower

i

Abb. 27 — Start des Spielebildschirms

Live-Datenanzeige

Auf dem Bildschirm werden die Live-Daten der Ubung angezeigt, damit Patient und Kliniker die Leistung
Uberwachen kénnen. Details dazu sind der Abbildung unten zu entnehmen.
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¥ Viss.

1. Current Pedal Speed — repetitions per minute

2. Control Pendant Replica — active buttons are
highlighted

3. Diamond Reward
4. Target Force — from Dosing Test

5. Real Time Force Resisted — shown for each leg,
each stride

6. Hiking Avatar

7. Duration Progress Bar — elapsed and remaining
minutes shown

8. Target Range — Target Force +/- 10% (default)

Leistungsmotivation

Das interaktive Spiel erleichtert es dem Patienten, einen bestimmten Kraftbereich einzuhalten, in dem

Lynn

-t

754 4% 72+ B= 6 - &l Benson

Reps Diamonds

Session 1

9. Pacing Avatar — shows previous session work
10. Total Work - in kilojoules
11. Average Power — in Watts

12. Percent on Target (L) — how often left leg hits
target range

13. Percent on Target — accuracy of both legs,
averaged

14. Percent on Target (R) — how often right leg hits
target range

15. Total Reps
16. Diamonds Accrued

000 O ©

neuromuskulare Leistungsgewinne erzielt werden. Das Ziel des Wanderers im Spiel besteht darin, alle
Kraftbalken innerhalb des Zielbereich-Bands zu halten. Der Bereich fir ,% des Zielwerts® zeigt, wie nahe
beide Beine am Zielwert liegen, sowie einen Durchschnittswert fiir beide Beine.

Die Diamanteinblendung ist unterhaltsam und motivierend und hift dabei, den Patienten auf dem richtigen

Ubungsniveau zu halten. Das Spiel blendet Diamantsegmente beim Zielbalken ein. Ein Diamant wird

nach sechs Schritten innerhalb des Zielbereichs vergeben.

e Sechs Schritte im Zielbereich ergeben einen einen Diamanten; diese Schritte miissen nicht

aufeinanderfolgend sein.
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e Ein Diamant wird vergeben, wenn der Schritt unmittelbar nach dem vergebenen Diamant ebenso
im Zielbereich liegt.

e Wenn ein Diamant verliehen wird, erhéht das die Anzahl der insgesamt vergebenen Diamanten
oben auf dem Bildschirm.

e Fir einen verpassten Diamanten gibt es keine Strafe. Mit dem nachsten Schritt im Zielbereich
beginnt die Zahlung fir den nachsten Diamant.

Zu starke Kraftanwendung

Es wird davon abgeraten, starke Kraft auszuiben, die (iber den Zielbereich hinaus reicht. Daflir werden
auch keine Diamanten vergeben. Zur Sicherheit und Wirksamkeit der Behandlung sind im System
Warnhinweise und Abschaltungen integriert, die Patienten helfen, das vorgesehene Ubungsniveau
einzuhalten.

e Wenn ein Patient die Maximalkraft des Gerats von 750 Pfund Uberschreitet, I16st die Software
eine Notabschaltung aus.

e Wenn ein Patient den Maximalwert des Zielbereichs um mindestens 20 % Uberschreitet,
erscheint der Warnhinweis, das bei weiterer Kraftausiibung liber dem Zielbereich die Ubung
unterbrochen wird. Dieser Warnhinweise wird bei jedem entsprechenden Schritt eingeblendet
und bleibt solange angezeigt, bis der Zielbereich erreicht wird.

e Wenn ein Patient den Maximalwert des Zielbereichs um mindestens 40 % vier Schritte
hintereinander Uberschreitet, werden Software und Pedale unterbrochen. Driicken Sie die Taste
,Resume” (Wiederaufnahme), um die Ubung fortzusetzen.

e Wenn der Patient dagegen weniger Widerstand als 60 % des Zielbereich-Minimalwerts leistet,
erscheint ein Warnhinweis mit der Aufforderung, die Widerstandskraft zu erhéhen. Es gibt keine
mechanische Reaktion auf Widerstand unter dem Zielbereich-Minimalwert, der Warnhinweis wird
jedoch solange angezeigt, bis der Zielbereich erreicht wird.

Bewertung der Patientenanstrengung (RPE)

Am Ende einer Ubungssitzung wird die Option ,Rate of Perceived Exertion“ (RPE, Grad der
wahrgenommenen Anstrengung) eingeblendet. Kliniker haben die Wahl, diesen RPE-Wert auf einer
Skala von 0 bis 10 einzugeben, den RPE-Wert flr diese Sitzung nicht einzugeben oder den RPE-Wert fiir
die gesamte Behandlungsdauer nicht einzugeben. Der eingegebene RPE-Wert wird in die
Sitzungsberichte aufgenommen.
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Rate of Perceived Exertion

0 Nothing at all

1 Very light

2 Fairly light

3 Moderate

4 Somewhat hard
5 Hard

6

7 Very hard

8

9
10 Very, very hard (maximum)

B’

D Don’t Show Me Again @

OK

Abb. 28 — RPE-Bildschirm

Demo-Ubung

Im Eccentron Gerét ist eine Demo-Ubung programmiert. Mit dieser Demo-Ubung kann die Maschine
ausprobiert werden, um ein Gefuhl fur die Widerstandsbewegung sowie die Software- und Spiele-
Funktionen zu erhalten. Demo-Daten werden nicht gespeichert.

Demo-Parameter:

e Dauer 3 Minuten
o Zielkraft 50 Pfund
e Geschwindigkeit 23 U/min

Vor Ablauf der 3 Minuten wird eine Meldung eingeblendet, die die Verlangerung der Demo um eine
weitere Minute ermdglicht. Diese Verlangerungsoption um eine weitere Minute wird solange
eingeblendet, bis der Benutzer die Demo-Ubung beendet.

Ausfiihren einer Demo-Ubung:

1. Der Benutzer muss die korrekte Kérperhaltung einnehmen und es muss die richtige Schrittweite
eingestellt werden

2. Wahlen Sie ,Proceed” (Weiter) und dann ,Start* fiir die Demo-Ubung aus. Es gibt keine Probe
und keinen Dosierungstest.
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than 50° of fexion.

Abb. 29 — Bildschirm — Sitz und Schrittweite

Abb. 30 — Demo-Bildschirm
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Kliniker-Management

Die Eccentron Software bietet hilfreiche Verwaltungs- und Behandlungsfunktionen, damit die Ausrlistung
optimal genutzt werden kann. Zusatzlich zum Hinzufligen von und Suchen nach Patientenaufzeichnungen
sind im Men( ,Clinician® (Kliniker) weitere Optionen und Funktionen verfligbar. Kliniker missen die Aufgaben
in den Abschnitten Administration (Verwaltung) und Resource (Ressourcen) ausfiihren, bevor Patienten
auf dem Eccentron Gerat behandelt werden.

Navigation durch das Meni ,,Clinician“ (Kliniker)

Das Men( ,Clinician“ (Kliniker) bietet mit Hilfe von Dropdown-Auswahlen einfache Navigation durch die
Software.

& Clinician A

l Clients

8 Administration

Baker,
Client

Username % Resources

DIAI
\ Utilities

Abbildung 1 — Meni ,,Clinician” (Kliniker)

Die folgenden Aktionsmenus im Dropdown-Menu ,Clinician® (Kliniker) dienen zur Einrichtung und zur
Benutzung des Eccentron Geréts.

1. Patienten

Der Abschnitt ,Clients” (Patienten) ist der am haufigsten von Klinikern besuchte Bereich. Einzelheiten zu den
folgenden Funktionen finden Sie im Abschnitt Patienten-Management.

e Management der Patientenaufzeichnungen
o Add (Hinzufligen)
o Modify (Modifizieren)

o Delete (Léschen)
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e Maschineneinstellungen fir den Patienten
o Sitzeinstellung
o Schrittweiteneinstellung
e Sitzungseinstellungen fiir die Ubung
o Zielkraft
o Dauer
o Pedalgeschwindigkeit
e Berichte
o Sitzungsberichte

o Fortschrittsberichte

2. Verwaltung

Der Abschnitt ,Administration (Verwaltung) enthalt Informationen zur Einrichtung des Eccentron Gerats. In
diesem Abschnitt kdnnen die Standardeinstellungen fiir Software, Ubung und Datenerfassung geandert
werden. Einzelheiten zu diesen Funktionen finden Sie im Abschnitt Systemkonfiguration unten.

Einzelheiten finden Sie im Abschnitt Verwaltung unten.

e Kilinik-Einrichtung

o Kontaktinformationen
e Kiliniker-Einrichtung

o Name

o Anmelden

o Anmeldedaten

e Systemkonfiguration

o MaBeinheit Standard = Metrisch

o Systemsprache Standard = Englisch

o Multiplikator fir Dosierungskraft Standard = 50 %

o Schwellenwert fiir bestandene Ubung  Standard = 70 %

o Minimalwert flr Zielbereich Standard = -20 %

o Maximalwert fir Zielbereich Standard = +20 %

o Leistungsberechnung Standard = Durchschnitt von 5 Wiederholungen
o RPE-Aufzeichnung Ein/Aus

o Protokoll-Level Standard = 4

o Kalibrieren Geben Sie Werte wie angewiesen ein.

40060006 602



3. Ressourcen
Der Abschnitt ,Resources” (Ressourcen) enthalt Nutzungs- und Schulungsinformationen.

e Bedienungsanleitung

¢ Anleitungsvideo flr Kliniker

4. Utilities (Dienstprogramme)

e Software

o Update

o Protokolldateien exportieren
e Datenbank

o Exportieren

o Wiederherstellen

Verwaltung

Der Abschnitt ,Administration“ (Verwaltung) dient zur Einrichtung von Klinik-, Klinikpersonal- und
Systemeinstellungen. Aktionsschaltflichen oben rechts auf dem Bildschirm erméglichen die Demo-Ubung
und das Abmelden vom System.

Fo

#a Clinician W

Abb. 2 — Bildschirm ,Administration” (Verwaltung): Clinic Setup (Klinik-Einrichtung)
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Klinik-Einrichtung

Wahlen Sie auf dem Bildschirm ,Administration” (Verwaltung) Clinic Setup (Klinik-Einrichung) aus und
geben Sie die Klinikinformationen ein. Dieser Schritt ist optional. Die eingegebenen Klinikinformationen
werden jedoch auf den Patientenberichten ausgedruckt.

Clinic Setup

Clinic Name

Address 1

Address 2

Phone

Abb. 3 — Bildschirm ,,Clinic Setup” (Klinik-Einrichung)

1. Geben Sie auf dem Tastenfeld folgende Informationen zur Klinik ein:

a.
b.

c.
d.

e.

Name der Klinik in < 40 alphanumerischen Zeichen

Adresse der Klinik in < 100 alphanumerischen Zeichen (eine zusatzliche Zeile mit 100
Zeichen ist nach Bedarf verfligbar)

E-Mail der Klinik in < 40 Zeichen und Symbolen
Telefonnummer der Klinik in < max. 20 Ziffern (Striche/Querstriche/Punkte sind optional)

Faxnummer der Klinik in < 20 Ziffern (Striche/Querstriche/Punkte sind optional)

2. Klicken Sie auf OK, um die Angaben zu speichern, oder

3. Cancel (Abbrechen), um zum vorherigen Bildschirm zuriickzukehren und die Informationen zur
Klinik-Einrichtung auszulassen.

4. Zum Bearbeiten von Klinikinformationen wahlen Sie das Symbol Clinic Setup (Klinik-Einrichtung) aus
und bearbeiten Sie die gewlinschten Textfelder.

Kliniker-Einrichtung

Der Bildschirm ,Clinician Setup” (Kliniker-Einrichtung) dient zum Hinzufiigen, Suchen und Anzeigen von
Klinikeraufzeichnungen.
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aa Clinician W

Abb. 4 — Bildschirm ,Administration” (Verwaltung): Clinician Setup (Kliniker-Einrichtung)

Kliniker hinzufligen

Jeder Kliniker muss seine eigenen Anmeldedaten haben und jeder Benutzer einen eindeutigen
Benutzernamen. Klinikername und Anmeldedaten (falls eingegeben) werden auf Berichten ausgedruckt.
Wenn Sie auf die Schaltflache Add Clinician (Kliniker hinzufiigen) klicken, erscheint der folgende
Bildschirm.

Add Clinician

Last Name

PIN

Abb. 5 — Bildschirm ,,Add Clinician” (Kliniker hinzufligen)

1. Wabhlen Sie das Symbol ,Add Clinician“ (Kliniker hinzufligen) aus.
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Geben Sie den Namen des neuen Klinikers in weniger als 25 Zeichen ein.
Erstellen Sie einen Benutzernamen aus < 25 alphanumerischen Zeichen (erforderlich).
Erstellen Sie mit dem Nummerntastenfeld eine 4-stellige Kennzahl (PIN).

Geben Sie die Kliniker-Anmeldeinformationen aus < 50 Zeichen ein (optional).

o o A W N

Speichern Sie den Eintrag mit OK.

Kliniker suchen/auswéahlen

Mit der Suchfunktion kénnen Sie eine vorhandene Klinikeraufzeichnung suchen.

3 Clinician ¥

Search Clinicians

Abb. 6 — Bildschirm ,,Clinician Add/Search” (Kliniker hinzufiigen/suchen)

1. Geben Sie den Nachnamen in das Suchfeld ein. Beim Eingeben von Buchstaben wird die
Namensliste automatisch auf die ersten Buchstaben des Nachnamens eingegrenzt.

2. Wabhlen Sie den gewiinschten Namen aus der Liste aus, um die zugehdrige Aufzeichnung zu 6ffnen.

Kliniker bearbeiten

Kliniker-Informationen kénnen nach Bedarf bearbeitet oder permanent aus dem Bildschirm ,,Clinician Record*
(Klinikeraufzeichnung) geldscht werden. Wahlen Sie einen Klinikernamen aus der Liste aus, um den
Bildschirm ,,Clinician Profile” (Klinikerprofil) anzuzeigen. Wahlen Sie hier das Klinikersymbol aus, um die
Klinikerinformationen zu bearbeiten.
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Edit Clinician

First Name Last Name

Credentials

o ¥ @

Cancel Delete oK

Abb. 7 — Bildschirm ,Edit Clinician” (Kliniker bearbeiten)

1. Zum Bearbeiten der Klinikerinformationen tippen Sie das gewlinschte Feld an. Es kdnnen alle
Informationen mit Ausnahme des Benutzernamens bearbeitet werden.

2. Speichern Sie den Eintrag, um die Anderungen zu ibernehmen, oder wahlen Sie ,Cancel
(Abbrechen) aus, um die fritheren Informationen beizubehalten.

Kliniker 16schen

Drlcken Sie das Symbol Lé6schen (Papierkorb), um eine Klinikeraufzeichnung permanent zu léschen.

Edit Clinician

G - CHEE
e DTAI ﬁ

Delete

2
Do you want to PERMANENTLY delete all data for this User? -
me

Delete cannot be undone. i

@a 4! Delete

Cancel Proceed

Abb. 8 — Bildschirm ,,Delete Clinician” (Kliniker I6schen)
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1. Wabhlen Sie das Symbol Léschen aus und es wird eine Bestatigungsaufforderung angezeigt.
2. Wenn Sie die Léschfunktion versehentlich ausgewahlt haben, wahlen Sie ,Cancel” (Abbrechen) aus.

3. Wenn Sie die Léschung vornehmen méchten, wahlen Sie OK aus.

HINWEIS: Geléschte Aufzeichnungen kdnnen nicht wiederhergestellt werden.

Systemkonfiguration

Die Eccentron Software ist mit Standardeinstellungen vorprogrammiert, damit der Kliniker das System sicher
verwenden kann, wahrend er sich mit den Funktionen vertraut macht. Nachdem der Kliniker mit den
Parametern gut vertraut ist, kbnnen die Standardeinstellungen geédndert werden. Achten Sie darauf, dass es
sich dabei um globale Einstellungen handelt, die fir alle Patienten gelten. Sie kénnen nicht fir einzelne
Patienten oder Sitzungen konfiguriert werden.

o)

#h Clinician W

Abb. 9 — Bildschirm ,,Administration“ (Verwaltung): Systemkonfiguration

Wabhlen Sie im Bildschirm ,Administration“ (Verwaltung) ,System Configuration” (Systemkonfiguration) aus,
um auf die Standardeinstellungen des Systems zuzugreifen. Dazu gehdren Sprache, MaBeinheit, Zielbereich
der Ubung, Dosierungstest-Berechnung, Mindestanforderung fiir Ubungsverlauf, Leistungsberechnung,
Protokoll-Level und die Option RPE-Erfassung. AuBerdem kann hier auf die Hardwarekalibrierung
zugegriffen werden. Zum Andern einer Einstellung klicken Sie im Textfeld und geben den neuen Wert ein.
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System Configuration

System Language English V¥

Percentage applied to Dosing Test

oy o results to calculate Target Force.

Multiplier

Percentage of on-target repetitions

Exercise Pass Z 4
required to progress exercise.

Threshold

Percentage applied to Target Force to

Bl apea determine minimum force range limit.

Multiplier

Percentage applied to Target Force to

1argat Eorca High determine maximum force range limit.

Multiplier

Number of historic reps kept for the
Average Power Rep Power Display during the Game
History Session.

g D Display RPE After Each Session

%

Calibrate

Abb. 10 — Zusammenstellung der Systemkonfiguration-Optionen

HINWEIS: An den Formel-Standardeinstellung sollten erst Anderungen vorgenommen werden, wenn
der Kliniker griindlich mit den Nutzungsrichtlinien und dem voreingestellten Behandlungsplan des
Eccentron Gerits vertraut ist.

Vor Anderungen an diesen Parametern ist es wichtig, dass die Funktionen und Berechnungen verstanden
werden. Daher ist im Folgenden eine kurze Erklarung der Funktionen und Definitionen aufgefihrt.
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MaBeinheit

Der Benutzer kann im System die Kraftwerte in US-MaBeinheiten (Pfund) oder metrischen MaBeinheiten
(Newton) einstellen. Mit der Umschalt-Schaltflache kann zwischen beiden hin- und hergewechselt werden.
Die StandardmaBeinheit ist metrisch.

Systemsprache

Die auf dem Eccentron Gerat standardméaBig angezeigte Sprache ist Englisch. Die Systempsrache kann in
der Systemkonfiguration aus dem Dropdown-Meni oder mit dem entsprechenden Sprachen-Symbol auf dem
Anmeldebildschirm ausgewahlt werden. Nach dem Andern der Sprache erfolgt ein Software-Neustart.

Verfugbare Sprachen:

e Englisch

e Chinesisch
e Deutsch

e Japanisch
e Russisch

e Spanisch
Multiplikator fir Dosierungskraft

Ein Dosierungstest besteht aus sechs Wiederholungen (12 Schritte insgesamt) mit sicherer Maximalkraft.
Basierend auf den resultierenden Kraftwerten ermittelt die Software mithilfe des Multiplikators fir
Dosierungskraft eine Zielkraft fiir die Ubungssitzung (siehe Beispiel von Dosierungstest und
Zielwertberechnung). Der Standardwert dieses Multiplikators ist 0,5 oder 50 %. Weitere Informationen finden
Sie unter Dosierung und Ubung.

So wird der Multiplikator fur Dosierungskraft gedndert:

1. Tippen Sie das Eingabefeld an.

2. Geben Sie den gewiinschten Wert auf dem Nummerntastenfeld ein. Ein niedrigerer Wert ergibt eine
niedrigere Zielkraft und umgekehrt.

3. Speichern Sie den Wert, indem Sie OK auswaéhlen, oder behalten Sie den Standardwert bei, indem
Sie Cancel (Abbrechen) auswéhlen.

Zielkraft

,Target Force" (Zielkraft) ist das Kraftwert-Ziel fiir die Ubungssitzung auf Basis der Ergebnisse des
Dosierungstests. Das Bein mit den niedrigeren durchschnittlichen Kraftmesswerten wird bewertet und der
héchste Wert flr dieses Bein wird ausgeschieden. Der nachsthdchste Wert wird mit dem Multiplikator fir
Dosierungskraft multipliziert, um die Zielkraft fir jeden Patienten zu ermitteln.

Zielbereich

»1arget Range” (Zielbereich) ist die Zielkraft plus ein Sicherheitsbereich rund um den Zielkraftwert. Die
Zielkraft kann bei zahlreichen Wiederholungen nur schwer exakt konstant erreicht werden, besonders wenn
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es sich um eine neue Ubung handelt. Als Motivation und zwecks erfolgreicher Ergebnisse zahlt die Software
jeden Kraftwert, der innerhalb des Zielbereichs liegt, als ,Zielwert 100 % erreicht“. Der vorgeschriebene
prozentuelle Bereich wird mit dem Multiplikator fir Zielkraft (unten definiert) ermittelt.

Multiplikator fir Zielkraft

»1arget Range” (Zielbereich) kann mit dem Multiplikator fir Zielkraft verédndert werden. Die
Standardeinstellung ist 20 % Uber und unter der Zielkraft. Die Bereiche Uber und unter der Zielkraft kénnen
unabhé&ngig voneinander festgelegt werden. Ein breiterer Bereich kann vom Patienten leichter eingehalten
werden; ein kleinerer Bereich ist eine gréBere Herausforderung und erfordert bessere neuromuskulére
Kontrolle.

So wird der Multiplikator fur Zielkraft geandert:

1. Tippen Sie das Eingabefeld an.
2. Geben Sie den gewlinschten Wert auf dem Nummerntastenfeld ein.

3. Speichern Sie die Wertanderung, indem Sie OK auswahlen, oder behalten Sie den Standardwert
bei, indem Sie Cancel (Abbrechen) auswahlen.

Schwellenwert fiir bestandene Ubung

Das voreingestellte Ubungsprogramm des Eccentron Geréts bietet mehrere Runden, die aus einem
Dosierungstest gefolgt von drei Sitzungen mit zunehmender Lange bestehen. (Siehe Dosierung und
Ubungs-/Trainingsbeispiel.) Vor jeder 4. Sitzung wird ein neuer Dosierungstest empfohlen, damit der
Patient stets in einem geeigneten Zielbereich arbeitet. Die Dauer wird bei den Sitzungen unmittelbar nach
Dosierungstests nicht verlangert, da die Zielkraft wahrscheinlich gréBer werden wird. Auf diese Weise wird
stets nur eine Variable geandert oder erhéht.

Um Patienten weiter durch ein individuelles Ubungsprogramm zu filhren, muss der Patient jede
Ubungssitzung bestehen, bevor der Reihe nach mit der nachsten Sitzung fortgesetzt werden kann. Um zur
nachsten Sitzung zugelassen zu werden, muss der Patient die Dauer der Ubung durchgearbeitet und
mindestens 70 % der Zeit im Zielbereich trainiert haben (mindestens 70 % im Zielbereich). Aufwarm- und
Abklhlphase werden in dieser Berechnung nicht beriicksichtigt.

Wenn die Sitzung vor Ablauf der Uhr gestoppt wurde und/oder der Zielbereich nicht mindestens zu 70 %
eingehalten wurde, werden die Sitzungsdaten gespeichert. Die nachste Sitzung des Patienten wird die
gleichen Parameter (Zielkraft und Dauer) wie die vorherige unvollstédndige Sitzung haben.

So wird der standardmaBige 70-%-Schwellenwert gedndert:

1. Tippen Sie das Eingabefeld an.

2. Geben Sie den gewlinschten Wert auf dem Nummerntastenfeld ein. Ein niedrigerer Wert ergibt einen
einfacheren Schwellenwert und umgekehrt.

3. Speichern Sie die Wertanderung, indem Sie OK auswahlen, oder behalten Sie den Standardwert
bei, indem Sie Cancel (Abbrechen) auswahlen.

Protokoll-Level

Die Eccentron Software protokolliert wahrend der Verwendung fiir Diagnosezwecke einen Baseline-Level
von Informationen, sollte eine Fehlersuche durch den technischen Support erforderlich werden. Eine
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Erhéhung dieses Levels vermindert die Software-Leistung, da mehr Informationen in der Protokolldatei
gespeichert werden. Eine Verringerung dieses Leveels verringert auch die Nitzlichkeit des Diagnose-
Protokollprogramms. Es sei denn dies wurde von BTE vorgeschrieben, sollte Level 4 unverandert bleiben.
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RPE-Display (Rate der wahrgenommenen Anstrengung)

Am Ende einer Ubungssitzung wird die RPE-Skala (Rate of Perceived Exertion, Rate der wahrgenommenen
Anstrengung) eingeblendet. Hier kann der Kliniker die vom Patienten bei der Behandlung subjektiv
wahrgenommene Anstrengung eintragen. RPE-Protokollierung ist eine optionale Funktion, die individuell fir
Patienten genutzt werden kann.

Rate of Perceived Exertion «x

Nothing at all
Very light
Fairly light

0

1

2

3 Moderate

4 Somewhat hard
5 Hard
(]
7
8
9
0

10 Very, very hard (maximum)

N

3

Vv
|:| Don’t Show Me Again @

OK

Abb. 11 — Bildschirm ,RPE Selection“ (RPE-Auswahl)

Die Verfolgung eines RPE-Werts kann auch fiir einzelne Kliniker global aktiviert bzw. deaktiviert werden.
Zum Andern der Standardeinstellung (Ein) befolgen Sie die Schritte unten auf dem Bildschirm ,System
Configuration” (Systemkonfiguration).

1. Klicken Sie auf das Kontrollkdstchen, um das X zu entfernen. Das RPE-Feld wird nun am Ende einer
Ubungssitzung nicht mehr angezeigt.

2. Kilicken Sie erneut auf das Kontrollkdstchen, um die Standardeinstellung ,Ein“ wiederherzustellen.

Ressourcen

Der Abschnitt ,Resources” (Ressourcen) enthalt alle Nutzungsinformationen bzgl. Betrieb und Leistung des
Eccentron Geréts.

40060006 613



-,

;;cmwm1v

Abb. 12 — Bildschirm ,Resources” (Ressourcen)
Bedienungsanleitung

Die Anweisungen in dieser Bedienungsanleitung missen befolgt werden. Wenn Sie auf das
Bedienungsanleitung-Symbol klicken, wird am Bildschirm eine digitale Version der gedruckten
Bedienungsanleitung (die mit dem Eccentron Gerat mitgeliefert wurde) geoffnet.

Video fiir Kliniker

Die Schulungsunterlagen umfassen ein kurzes Anleitungsvideo Uber die Nutzung und Leistung des
Eccentron Geréts. In diesem Video werden die korrekte Kdrperhaltung des Patienten und die Nutzung der
Hardwarefunktionsmerkmale erldutert. Wir empfehlen, dass alle Kliniker dieses Video ansehen, bevor
Patienten auf dem Eccentron Gerat behandelt werden.

Unmittelbar nach der Eingabe eines neuen Klinikers in das System wird dieser Kliniker dazu aufgefordert,
dieses Anleitungsvideo anzusehen. Falls der Kliniker das Video zu einem spateren Zeitpunkt ansehen
méchte, kann er ,Cancel” (Abbrechen) auswahlen. Die Meldung wird jedoch bei jeder Anmeldung dieses
Klinikers erneut eingeblendet. Nach dem Ansehen des Schulungsvideos erscheint die Aufforderungsmeldung
nicht mehr.
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Eccentron Usage Video

Please view the Usage Video prior to putting Clients on the
Eccentron.

Please read the Operator's Manual prior to putting Clients on the
Eccentron.

Proceed to Usage Video now?

Abb. 13 — Video-Hinweis

Usage Video Warning %

For exercise safety and efficacy, it is important to view the Usage
Video.

By bypassing the Usage Video, you accept all risks as described
under “Warranty and Disclaimer” in the Operator's Manual.

OK

Abb. 14 — Video-Warnhinweis

Eccentron Usage Video

Proceed to Usage Video now?

Proceed

Abb. 15 — Video-Erinnerungshinweis

Das Anleitungsvideo kann auf zwei Arten aufgerufen werden: Unmittelbar nach Hinzufiigen eines neuen
Klinikers in der Datenbank, und auf der Registerkarte ,Resources” (Ressourcen) unter ,Administration”
(Verwaltung). Kliniker kénnen Schulungsunterlagen nach Bedarf abrufen und anzeigen.

Beim Auswahlen des Schulungssymbols wird der folgende Video-Player-Bildschirm eingeblendet.
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Usage Video

00:05:40

Abb. 16 — Video-Player-Bildschirm
Das Schulungsvideo enthélt Informationen zu folgenden Themen:
e Patientenzugriff auf dem Gerat und abseits des Geréts
e Korrekte Kdrperhaltung bei Ubungen
e Gebrauch des Pendant
e Exzentrischer Widerstand

e Dosierungstests

Dienstprogramme (Datenbank und Software)

Gelegentlich kann Systemwartung fiir Datenbankfunktionen und Software-Updates erforderlich sein, die tGber
den Abschnitt ,Utilities” (Dienstprogramme) ausgerufen wird.
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Abb. 17 — Bildschirm ,Ultilities” (Dienstprogramme)

Software-Management

Der Bildschirm ,Software” hat zwei Optionen: ,Update” (Update) und ,Export Log Files” (Protokolldateien
exportieren).

Software-Update

Software-Updates kénnen regelmaBig Uber ein externes Gerat geladen werden. Dricken Sie die
Schaltflache ,,Update” und befolgen Sie die Bildschirmanweisungen. Nachdem die Update-Datei gefunden
wurde, driicken Sie OK, um die Installation zu beginnen. Nach Bedarf werden weitere Anweisungen fir
Software-Updates eingeblendet.

Protokolldateien exportieren

~Export Log Files” (Protokolldateien exportieren) dient fiir Diagnosezwecke. Alle Protokolldateien des
Systems werden in einem .zip-Archiv zusammengefasst und auf den ersten gefundenen Datentrager
exportiert (z. B. einen USB-Stick). Dies wird in der Regel vom Kundendienst zur Erkennung von Software-
Problemen verwendet.

Datenbank-Management

Alle Benutzeraufzeichnungen und Leistungsdaten werden automatisch in der Datenbank gespeichert. Das
Datenbank-Management muss wie empfohlen durchgefiihrt werden, um die Datendateien zu schitzen.

Datenbank exportieren

Es sollte eine Sicherheitskopie der Datenbank angelegt werden, um Datenverluste bei einer
Computerstérung zu vermeiden. Benutzen Sie daflir diese Exportfunktion. Sie sollten die Datenbank
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mindestens einmal pro Woche exportieren, um eine Sicherheitskopie anzulegen und um potenzielle
Datenverluste zu minimieren.

Export
ooton
Save as -BTEEccentronData-11/15/2012 6:30:13 PM.bak

Abb. 18 — Dialogfeld ,,Export*

Erwerben Sie einen USB-Datentrager und exportieren Sie die Datenbank aus dem Computer auf den USB-
Datentrager (Laufwerk E:), indem Sie auf das Export-Symbol klicken.

Der eindeutige Dateiname der Exportdatei lautet ,ccentron-C drive identifier-date-time” (Eccentron-C-
Laufwerksbezeichnung-Datum-Uhrzeit). Beim Klicken auf das Datenbanksymbol wird folgender Bildschirm
eingeblendet. Klicken Sie auf OK, um die Datenbank zu exportieren, oder ,Cancel” (Abbrechen), um zum
vorherigen Bildschirm zurlickzukehren. Beim Exportieren wird eine SQL-kompatible Datei im Format "*.zip"
erstellt.

HINWEIS: Lassen Sie den USB-Datentrager nach Beginn des Exportvorgangs mindestens 15
Sekunden im Anschluss.

Datenbank wiederherstellen
Der Kliniker sollte in der Lage sein, eine als Sicherungskopie gespeicherte Datenbank wiederherzustellen.

e Dabei werden alle Informationen in der derzeitigen Datenbank geléscht.

¢ Alle Information in der neuesten Sicherungskopie der Datenbank werden in die derzeitige Datenbank
eingefligt.

e Database Restore" (Datenbank wiederherstellen) 16st automatisch einen System-Neustart aus.
Sicherungskopien

Die vom Eccentron Gerét erzeugten Daten (z. B. Dosierung, Behandlung oder Ubung) werden automatisch
taglich gesichert. Beim Erstellen einer Sicherungskopie-Datei wird die Datei fiir den vorherigen Tag
Uberschrieben. Es wird eine neue Datei mit den neuesten Daten erstellt.
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Patienten-Management

In diesem Kapitel wird das Management der Patientenaufzeichnungen behandelt. Dazu gehéren das
Hinzufligen, Anzeigen, Modifizieren und Ldschen von Patientenaufzeichnungen. Weitere Optionen in
diesem Abschnitt erméglichen individuelle Maschinen- und Sitzungseinstellungen fiir jeden Patienten,
einschlieBlich Voreinstellungsoptionen und Optionen fiir manuelle Ubungen.

Patienten hinzufiigen/suchen

Fir Zugriff auf den Bildschirm ,,Client Add/Search* (Patienten hinzufligen/suchen) wéhlen Sie aus dem
Mena ,Clinician” (Kliniker) ,Clients” (Patienten) aus. Die Optionen ,,Add” (Hinzufligen) und ,Search”
(Suchen) werden links am Bildschirm und die Liste der Patienten rechts eingeblendet. Klicken Sie auf den
Pfeil, um dieses Men( zu 6ffnen.

%“:"n 3 Clinician W

Enchester, Edmund
2123 Space Enter

Ferdinand, Franz

Ferguson, Rose

Abb. 1 — Bildschirm ,Client Add/Search*” (Patienten hinzufligen/suchen)

1. Patientenaufzeichnungen suchen

Symbol ,,Add Client” (Patienten

2. hinzufligen)

Patientenaufzeichnung
auswahlen

Patienten hinzufiigen

Es muss eine Patientenaufzeichnung erstellt werden, damit eine Ubung durchgefiihrt werden kann. Zum
Zugriff auf Patientenaufzeichnungen ist eine Kliniker-Anmeldung erforderlich. Um dem System einen
neuen Patienten hinzuzufliigen, wéhlen Sie das Symbol ,Add Client” (Patienten hinzufligen) (2) aus.
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Add Client

First Name Last Name

Username

Date of Birth

Abb. 2 — Bildschirm ,,Add Client” (Patienten hinzufiigen)

1. Geben Sie den Namen des neuen Patienten (bis zu 40 alphanumerische Zeichen) in die
Textfelder fir Vor- und Nachname ein.

2. Erstellen Sie einen Benutzernamen mit bis zu 24 alphanumerischen Zeichen.
3. Erstellen Sie mit dem Nummerntastenfeld eine 4-stellige Kennzahl (PIN).

4. (Optional) Geben Sie das Geburtsdatum in einem glltigen Datumsformat ein. Es sind keine
Geburtsdaten vor 01. 01. 1900 zul&ssig.

5. Wenn Sie fertig sind, speichern Sie den Eintrag durch Auswahl von OK. Wenn Sie Cancel
(Abbrechen) auswahlen, gehen die eingegebenen Informationen verloren.

Patienten suchen

Ahnlich wie bei der Suche und Auswahl der Liste der Klinikeraufzeichnungen kénnen
Patientenaufzeichnungen auf dem Bildschirm ,Add/Search Client* (Patienten hinzufigen/suchen)
alphabetisch aufgesucht werden.

1. Um eine aktuelle Patientenaufzeichnung zu finden, geben Sie den Nachnamen des Patienten in
das Suchfeld ein. Bei der Eingabe von Buchstaben wird die Liste der Auswahimdglichkeiten
rechts auf dem Bildschirm eingeengt.

2. Klicken Sie in der Liste (3) auf den gewtinschten Namen, um diese Patientenaufzeichnung zu
6ffnen.

Patientenaufzeichnung

Der Bildschirm ,Client Detail* (Einzelheiten zum Patienten) enthalt alle Stammdaten und Leistungsdaten
des Patienten.
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Auf dem Bildschirm ,Client Record” (Patientenaufzeichnung) hat ein Kliniker folgende Méglichkeiten:
1. Einen Patienten bearbeiten oder I6schen
2. Sitz- und Schrittweiteneinstellungen modifizieren
3. Ubungsparameter festlegen oder modifizieren
4. Patientenberichte anzeigen
5. Dosierungstests verwalten

6. Die Ubungssitzung aufrufen
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Patienten bearbeiten

Patienteninformationen kdnnen nach Bedarf modifiziert oder permanent aus dem System gel6scht

werden. Wenn ein Patient seine Kennzahl (PIN) vergisst, kann hier eine neue PIN eingegeben werden.

Um zum Bildschirm ,Edit* (Bearbeiten) zu gelangen, klicken Sie auf dem Bildschirm ,Client Record*
(Patientenaufzeichnungen) auf das Symbol ,Client* (Patient).

Edit Client

First Name Last Name

Username

Date of Birth 1/1/1800

Abb. 4 — Bildschirm ,Edit Client” (Patienten bearbeiten)

1. Um Name, PIN oder Geburtsdatum zu modifizieren, tippen Sie das Feld an und bearbeiten es.

2. Wahlen Sie OK aus, um die Anderungen zu speichern, oder ,Cancel“ (Abbrechen), um die
urspringlichen Informationen beizubehalten.
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Patienten |6schen

Auf dem Bildschirm ,Edit“ (Bearbeiten) ist die Option ,Delete” (Léschen) verfligbar. Driicken Sie das
Symbol Léschen (Papierkorb), um eine Patientenaufzeichnung permanent zu Iéschen.

Edit Client
st Name
AT DI ﬁ
-

Delete

Do you want to PERMANENTLY delete all data for this User?
JB

Delete cannot be undone. i

e‘. a Delete

Cancel Proceed

Abb. 5 — Patienten I6schen

1. Wahlen Sie das Symbol Loschen aus und es wird eine Bestatigungsaufforderung angezeigt.

2. Wenn Sie die Loschfunktion versehentlich ausgewahlt haben, wahlen Sie Cancel (Abbrechen)
aus.

3. Wenn Sie die Ldschung vornehmen wollen, wéahlen Sie OK aus.

HINWEIS: Geldschte Aufzeichnungen kénnen nicht wiederhergestellt werden.
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Maschineneinstellungen

Maschineneinstellungen sind physikalische Einstellungen, die am Eccentron Gerat vorgenommen
werden, damit der Patient bequem und sicher fiir die Ubung platziert ist. Diese Einstellungen der
Sitzposition und der Schrittweite werden bei der ersten Sitzung des Patienten ermittelt. Es besteht die
Méglichkeit, dass sich der Bewegungsumfang im Lauf der Rehabilitation vergrdBert, und daher kénnen
Sitz- und Schrittweiteneinstellungen nach Bedarf korrigiert werden.

Seat & Stride Position

- G
LS

~

Set seat pin so the knee of the extended leg has at least 30° Use arrows to move pedals so the other knee has no more
of flexion. than 80° of flexion.

Input Seat Position Current Stride Setting

A\ Previous A\
"2 [P |

Abb. 6 — Bildschirm ,Seat and Stride” Sitz und Schrittweite)

Klicken Sie auf die Auf/Ab-Pfeiltasten, um die Nummer fir die entsprechende Sitzposition und
Schrittweite fiir den Patienten zu vergréBern/verkleinern. Beim Andern der Schrittweite werden die
Pedale in die neue Schrittweitenposition verschoben. Detaillierte Anweisungen flir eine geeignete
Sitzposition und Schrittweite sind unter Allgemeiner Hardware-Betrieb zu finden.

VORSICHT: Patienten diirfen niemals Ubungen mit komplett durchgestreckten Knien ausfiihren.
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Sitzungseinstellungen

.Session Settings” (Sitzungseinstellungen) beziehen sich auf den Parametersatz fir die derzeitige
Ubungssitzung. Zielkraft, Sitzungsdauer und Pedalgeschwindigkeit sind in der Software voreingestellt
oder kénnen vom Kliniker manuell festgelegt werden. Wenn die voreingestellten Sitzungseinstellungen
Ubersteuert werden, ergibt das eine manuelle Sitzung. Nachdem der Patient eine manuelle Sitzung
absolviert hat, bleiben die Sitzungseinstellungen solange erhalten, bis sie von einem Kliniker wieder
geéandert werden. Wenn ein Patient von einem voreingestellten Behandlungsplan auf eine manuelle
Sitzung wechselt, wird die gesamte restliche Behandlung im manuellen Modus fortgesetzt. Bereich fir
Einstellungen:

Session Settings ®

Duration minutes
Target Force Newtons

Speed reps/min

A
000
000

Abb. 7 — Bildschirm ,Session Settings*” (Sitzungseinstellungen)

Einstellung Minimum Maximum
Dauer 3 Minuten 30 Minuten

Ziel Kraft 1 Pfund/5 N 750 Pfund/3337 N
Geschwindigkeit 12 U/min 48 U/min

So werden Werte in die obigen Textfelder eingegeben:

1. Tippen Sie das Textfeld an, in das ein Wert eingegeben werden soll.
Léschen Sie den vorhandenen Wert mit der Schaltflache ,Delete” (Léschen).
Geben Sie den neuen Wert auf dem Nummerntastenfeld ein.

Wiederholen Sie Schritte 1 bis 3, um andere Einstellungen zu &ndern.

o M 0 Db

Tippen Sie OK an, um die Anderungen zu speichern. Wenn Sie Cancel (Abbrechen) auswéhlen,
werden die friheren Werte wieder hergestellt.

Dosierung

Siehe Abschnitt Dosierung und Ubung.

Berichte

Siehe Abschnitt Berichte.
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Dieses Kapitel erlautert die Berichtsfunktionen der Eccentron Software. Fir jeden Patienten kénnen
Berichte erstellt, gespeichert, exportiert und gedruckt werden. Es gibt zwei Arten von Berichten:
Sitzungsberichte und Fortschrittsberichte.

Bildschirm Session Report (Sitzungsbericht)

Nach Abschluss einer Ubungssitzung werden die erfassten Leistungsdaten als Sitzungsbericht
dargestellt. LeistungskenngréBen fir das linke Bein sind rosa und flr das rechte Bein in violett
dargestellt. Grafikdarstellungen fir Kraft und Arbeit kdnnen Uber Registerkarten unten links in der Grafik
umgeschaltet werden.

&Bre )
B3 - 9
ession

Log Out

I7 Session Report

i
;

) (
bl 975, 274e. 98w

- 98w
i Eosk 343s 336 L_ Average Speed 18.8 rem @ 0 R4
E RPE 74 iy

Export Progress

Abb. 1 — Beispiel eines Sitzungsberichts

Der Sitzungsbericht zeigt fiir jede Ubungssitzung folgende Daten an:

e Durchschnittliche Kraft, pro Bein (in Newton oder Pfund)

e Spitzenkraft, pro Bein (in Newton oder Pfund)

e Rate der wahrgenommenen Anstrengung (optional)

e Prozent im Zielbereich (Genauigkeit), pro Bein

e Prozent im Zielbereich (Durchschnitt), beide Beine

e  Wiederholungen insgesamt

e Durchschnittliche Geschwindigkeit (Wiederholungen pro Minute)
e Gesamtarbeit, beide Beine (in Kilojoule)

e Durchschnittliche Leistung, pro Bein (in Watt)

Der Sitzungsbericht kann hier exportiert werden. Sie kénnen aber auch das Symbol ,Progress*
(Fortschritt) auswéahlen, um den Fortschrittsbericht anzuzeigen (siehe Bildschirm Progress Report
[Fortschrittsbericht]).
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Wenn ein Patient angemeldet ist und Sie ,Done” (Fertig) auswahlen, wird er abgemeldet. Danach wird
wieder der Anmeldebildschirm angezeigt. Die Schaltflache ,Exit* (Beenden) hat die gleiche Funktion.

Wenn ein Kliniker angemeldet ist und Sie ,Done” (Fertig) auswéhlen, wird der Bildschirm ,Client
Add/Search® (Patient hinzufigen/suchen) angezeigt.

Bildschirm Progress Report (Fortschrittsbericht)

Um vom Sitzungsbericht zum Fortschrittsbericht zu wechseln, wahlen Sie die Schaltflache ,Progress”
(Fortschritt) aus. Der Fortschrittsbereich zeigt anpassbare Vergleiche der Patientenleistung wahrend der
gesamten Behandlung. Wahlen Sie die Datumsangaben der Sitzungen aus, die Sie links anzeigen
mdchten. Tippen Sie die gewinschten Datumsangaben an, um sie auszuwahlen. Tippen Sie sie erneut
an, um sie zu deaktivieren. Bei der Auswahl von Datumsangaben werden zugehdrige Kontrollk&stchen
angezeigt und sie werden in die angezeigte Strichgrafik aufgenommen.

Zur Anpassung der in der Grafik dargestellten Daten 6ffnen Sie das Dropdown-Feld oben rechts von der
Grafik. Die Datenoptionen sind Kraft, Arbeit, Leistung und Prozent im Zielbereich. Wenn Sie nur eine
Sitzung ausgewahlt haben, wird das Symbol ,Session Report* (Sitzungsbericht) aktiv. Wenn Sie es
auswahlen, wird der Sitzungsbericht fir diese Sitzung geladen.

“Bre .
ECCENTRON Erathis, Edmund

Log Out

Compare Sessions [l Progress Report .

2/612013 10:50:10 AM [ ‘

2/5/2013 4:57:59 PM |3 ‘ . Work

2/5/2013 4:45:34 PM & - ‘_‘ % PowerRIL

-
_ w Force Avg. RIL
FFmERTES ,
. . — ® % on TargetRIL
@ % on Target Avg.

2/5/2013 2/6/2013

Q0 ©0C

Select All  Select None

Abb. 2 — Bildschirm ,,Progress Report“ (Fortschrittsbericht)
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Berichte exportieren

Die Funktion ,Export” (Exportieren) auf den Bildschirmen ,Report* (Bericht) erméglicht das Speichern und
Drucken von Berichten.

Der exportierte Sitzungsbericht enthalt Diagramme fiir Kraft und Arbeit iiber die Dauer der Ubung. Das
Kraftdiagramm enthalt keine Daten aus der Aufwarm- und AbkUhlphase, das Arbeitsdiagramm
berlcksichtigt diese jedoch. AuBerdem enthélt der Sitzungsbericht eine Tabelle mit Vergleichswerten fiir
beide Beine (sofern zutreffend).

Der exportierte Fortschrittsbericht enthalt ein Diagramm fir alle ausgewéahlten KenngréBen und zeigt die
Veranderung dieser von Sitzung zu Sitzung. Wenn die KenngrdBe Dosierung ausgewabhlt ist, zeigt das
Dosierungsdiagramm die Veranderung Uber alle Dosierungssitzungen, die ein Patient ausgefihrt hat. Der
Fortschrittsbericht enthdlt auBerdem im unteren Bereich eine Tabelle mit Vergleichswerten zwischen
erster und letzter ausgewahlter Sitzung.

Select Progress Report Options '

X Force
[ ] work
D Power

[:I On Target

D On Target (Average)

Abb. 3 — Optionen flir Berichtexport
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Wenn Sie ,Export” (Exportieren) auswahlen, gibt die Software einen Dateinamen vor, der NICHT
geéandert werden kann. Ein Sitzungs- oder Fortschrittsbericht wird wie folgt exportiert.

Abb. 4 — Benennung der Exportdatei

1. SchlieBen Sie einen USB-Datentrager an den USB-Anschluss an.
2. Wabhlen Sie das Symbol ,Export” (Exportieren) aus.

3. Wenn der Bericht ein Fortschrittsbericht ist, wird ein Optionen-Dialogfeld angezeigt. Wéhlen Sie
alle KenngrdBen aus, die im Fortschrittsbericht angezeigt werden sollen.

4. Es werden der Ordner-Speicherort und Dateiname angezeigt. Diese Felder kdnnen NICHT
bearbeitet werden.

5. Wahlen Sie OK aus, um den Bildschirm ,Report Preview" (Berichtvorschau) anzuzeigen, oder
,Cancel* (Abbrechen), um den Exportvorgang abzubrechen.

6. Dricken Sie OK, um den Exportvorgang abzuschlieBen, oder ,Cancel” (Abbrechen), um ihn
abzubrechen.

7. Ziehen Sie den USB-Datentrager ab und drucken Sie die Dateien liber den Systemcomputer aus.

HINWEIS: Lassen Sie den USB-Datentrager nach Beginn des Exportvorgangs mindestens 30 Sekunden
im Anschluss. Wenn der USB-Datentrager zu frih abgezogen wird, hat die Datei auf dem Datentrager
das Format XPS anstelle von PDF.
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Beispiel eines Sitzungsberichts

plaofi

Edmund 2/6/2013 BTE Eccentron
Erathis Session: 3
Session Report
The Eccentron is a system used for lower extremily eccentric resistance strength training. This report
provides the performance measures for the designated treatment session.
Force
400+
.ta.
= 300-
O
@ | m Left
& 200- =Right
& o Target
100+
2 4 6 8 10 12
Time (Minutes)
Work
1500
£ 10004
2
S
e
S 500 uWork
=
o
0 2 4 5 8 10 12 14
Time (Minutes)
L R Difference Combined
Awvg Force 272.4 Pounds 269.3 Pounds 1.14 % 541.7 Pounds
Paak Force 343.1 Pounds 350.1 Pounds -2.00 % 693.2 Pounds
Work 86 kJ A
Power 98.23 W 96.17 W -2.10 % 194.4 W
% on Target 100 % 100 % 100 %
Total Reps 283 Target Force 259 Pounds
Duration 15:00 mm:ss Target Range Min 129 Pounds
Average Speed 18.87 rpm Target Range Max 388 Pounds
RPE 6
ETE Technologies
7455-L Mew Ridge Road, Hanover, MD 21076
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Beispiel eines Fortschrittsberichts

Edmund 262012 BTE Eccentron
Erathis

Progress Report

The Eccentron i a system used for lower exiremity eccentric resistance strength training. This
COMpanison repor provides parformance measures across multiple dates in order to assess effectveness
of the Eccentron strenglh traning program (or 8 progressive ecoentric lraining program).

Force

276+

N Y
v 3
:

m Left
= Right

Force (Pownds)
=
=]

2

266+ v '
DER0 52013 262013

Wark
100~

2ERNY 252013 262013

m Left
= Right

Power (W)
o
b

95-

gL ' -
28N 2E2013 262013

ETE Technologies plof2
T455%-L New Ridge Road, Hanover, MD 21076
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7455-L New Ridge Road, Hanover, MD 21076

Edmund 2E2013 BTE Eccentron
Erathis
% on Target
100+
B
E‘ » Left
"é 504 = Right
* o Average
n-I ¥ ¥
252013 252013 bl T b
Dosing
5354 2.
50—
8 Lef
m Le
el = Right
E 5204
515+ !
25/2013 2572013 B3
First  Lasi Date L Change R Changa
Comparisons
Awg Force 27242724 0% 274.3 | 269.3 -1.82 %
Pounds Pounds
Peak Force 343.1 /34341 0% 335.7 | 3501 4.29 %
Pounds Pounds
Work 28.00 / BE.0O kJ 207 %
Power 97.70/ 98.23 W 0.54 % 97.93 / 96.17 W =1.80 %
% on Targed 100.0 / 100.0 0% 100.0 / 100.0 0%
Dosing 529.6 / 533.8 0.79 % 517.3/519.5 0.43 %
Pounds Pounds
Average Spesd 18.80 / 18.87 rpm 0.35 %
Session Duration 300.0 / 900.0 Seconds 200 %
BTE Technologies p2of2
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Anhang
EMV-Leitlinien

Leitfaden und Herstellererklarung — elektromagnetische Strahlung

Eccentron ist fir den Einsatz in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der
Kunde oder der Anwender von Eccentron sollte sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung

eingesetzt wird

Emissionsprifung Compliance Elektromagnetische Umgebung — Leitlinien

HF-Emissionen CISPR 11 | Gruppe 1 Eccentron setzt HF-Energie nur flr internen Funktionen
ein. Die HF-Strahlung des Eccentron ist sehr gering und es
ist unwahrscheinlich, dass sie Stdérungen bei
elektronischen Geraten in der Nahe verursacht.

HF-Emissionen CISPR 11 | Klasse A Eccentron ist geeignet fiir den Einsatz in allen Einrichtungen mit

Oberschwingungsstrome | Klasse A Ausnahme von Haushalten und solchen, die direkt an das

IEC 61000-3-2 offentliche Niederspannungsnetz angeschlossen sind, das zu

Spannungsschwankungen | Erflllt Wohnzwecken genutzte Gebaude versorgt.

und Flicker 61000-3-3
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Leitfaden und Herstellererkldrung — elektromagnetische Stérfestigkeit

Eccentron ist fir den Einsatz in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der
Kunde bzw. der Anwender von Eccentron sollte sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung

eingesetzt wird.

. S IEC 60601 Ubereinstimmungs | Leitlinien zur elektromagnetischen
Storfestigkeitspriifung
Teststufe pegel Umgebung
Elektrostatische + 6KV + 6KV Bodenl?elgge sollten aus Hol;, B.eton oder
Keramikfliesen bestehen. Bei Boden aus

Entladung (ESD) Kontaktentladung Kontaktentladung . . . .

IEC 6100042 |+ + synthetischem Material sollte die relative

T 8 kV Luftentladung| T 8 kV Luftentladung| 1 yfifeuchtigkeit mindestens 30 % betragen.
+ e o

Schnelle transiente | St ersorgun Jeit £ 2kV fur

chnete transiente | Stromversorgungsiet Stromversorgungsleitu| Die Qualitiit der Netzspannung sollte der einer

elektrische ungen . 2
.. ngen typischen Geschifts- oder
StoBgroBen/Burst + 1 KV fiir
C 61000-4-4 = ) + 1 kV fiir Krankenhausumgebung entsprechen.
IE Ein/Ausgangsleitunge|... .
n Ein/Ausgangsleitungen|
10,5 kV bis £1 kV | 10,5 kV bis £1 kV
Gegentakt- Gegentakt- Die Qualitit der Netzspannung sollte der einer
Sto3spannungen . 2
spannung spannung typischen Geschifts- oder

IEC 61000-4-5

10,5 kV bis +2 kV
Gleichtaktspannung

10,5 kV bis +2 kV
Gleichtaktspannung

Krankenhausumgebung entsprechen.

Magnetfelder mit

Die Magnetfeldstérke sollte auf einem fiir

energietechnischen einen typischen Standort in einer typischen
Frequenzen 3 A/m 3 A/m Geschifts- oder Krankenhausumgebung
IEC 61000-4-8 charakteristischen Niveau liegen.
<5%Ur
(>95 % Abfall in <5%Ur
Ur) (>95 % Abfall in U)
far 0,5 Zyklus far 0,5 Zyklus
IS(pannu'ngseinlE)riicl:le, 40% Ur 40% Ur
urzzeitunterbrechun o : o :
gen und (60 fﬁrp%bfzalLignUT) (60 fﬁrp%bfzalLignUT) Die Qualitiit der Netzspannung sollte der einer
Spannungsschwankun| y y typischen Geschifts- oder
gen Krankenhausumgebung entsprechen.
in Stromversorgungs- 70% Ur 70%Ur
eingangs]eitungen (30 % Abfall in UT) (30 % Abfall in UT)
IEC 61000-4-11 fir 25 Zyklen far 25 Zyklen
<5%Ur <5%Ur
(>95 % Abfall in | (>95 % Abfall in Ur)
Ur) fir5s
far5s
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Leitfaden und Herstellererkldrung — elektromagnetische Stérfestigkeit

Eccentron ist fir den Einsatz in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der
Kunde bzw. der Anwender von Eccentron sollte sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung
eingesetzt wird.

IEC 60601 Ubereinstimmungs | Leitlinien zur elektromagnetischen

Storfestigkeitspriifung Teststufe pegel Umgebung

Tragbare und mobile HF-
Kommunikationsgeréate sollten nicht naher
zu irgendeinem Teil des Eccentron
einschlieBlich Kabel als im empfohlenen
Trennungsabstand verwendet werden, der
anhand der fir die Frequenz des Senders
geltenden Gleichung berechnet wurde.

Empfohlener Trennungsabstand

d=1,2eP
d=1,2eP 80 MHz bis 800 MHz
Leitungsgefiihrte d=2,3¢eP 800 MHz bis 2.5 GHz
Storgrofen 3 Veff wobei P die maximale Ausgangsleistung
TEC 61000-4-6 | | 50111, bis 80 MHz 3 Veff des Senders in Watt (W) gemaB dem

Hersteller des Senders und d der
empfohlene Trennungsabstand in Metern

lli?chfreque:tpteh 3 V/m 3 v (m) ist.
cleklromagnetisehe | gy n1h; bis 2,5 GHz m _ .
Felder Feldstarken stationidrer HF-Sender, die
IEC 61000-4-3 durch eine elektromagnetische Prifung vor

Ort ermittelt wurden, 1
sollten in jedem Frequenzbereich unter
dem Ubereinstimmungspegel liegen.2

In der Nahe von Geraten, die mit dem
folgenden Symbol gekennzeichnet sind,
kdénnen Stdrungen auftreten:

()

HINWEIS 1 Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der hdhere Frequenzbereich.

HINWEIS 2 Diese Leitlinien gelten moglicherweise nicht in allen Situationen. Die elektromagnetische
Ausbreitung wird durch Absorption und Reflexion an Geb&uden, Gegenstinden und Personen beeinflusst.

" Feldstarken stationarer Sender, wie z. B. Basisstationen von Funktelefonen (Mobil-/schnurlose Telefone)
und mobile Landfunkgeréate, Amateurfunk, AM- und FM-Rundfunk und Fernsehsendungen kénnen nicht
mit Genauigkeit theoretisch vorhergesagt werden. Um die elektromagnetische Umgebung durch
stationare HF-Sender zu beurteilen, sollte eine elektromagnetische Prifung vor Ort in Betracht gezogen
werden. Wenn die gemessene Feldstérke am Einsatzort des Eccentron den oben genannten zulassigen
HF-Ubereinstimmungspegel tberschreitet, muss Eccentron hinsichtlich seines normalen Betriebs
beobachtet werden. Wenn ungewdhnliche Leistungsmerkmale beobachtet werden, kénnen zusétzliche
MaBnahmen erforderlich sein, wie z. B. die Neuausrichtung oder ein Standortwechsel des Eccentron.

2 Im Frequenzbereich von 150 kHz bis 80 MHz sollten die Feldstarken kleiner als 3 V/m sein.
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Empfohlener Abstand zwischen tragbaren/mobilen HF-Kommunikationsgeraten und Eccentron

Eccentron muss nicht in einer Umgebung eingesetzt werden, in der die HF-StérgrdBen kontrolliert sind.
Kunden oder Benutzer von Eccentron miissen den Mindestsicherheitsabstand zwischen
tragbaren/mobilen HF-Kommunikationsgeraten (Sender) und Eccentron einhalten, um
elektromagnetische Stérungen zu vermeiden. Der Mindestabstand muss mit der maximalen Leistung des
Kommunikationsgerats wie unten empfohlen Ubereinstimmen.

Maximale
Ausgangsnennleistung
des Senders

Trennungsabstand entsprechend der Frequenz des Senders

150 Khz bis 80 Mhz

80 Mhz bis 800 Mhz

800 Mhz bis 2,5 GHz

d=1,2eP d=1,2eP d=1,2eP
W
0,01 0,12 0,12 0,23
0,1 0,38 0,38 0,73
1 1,2 1,2 2,3
10 3,8 3,8 7,3
100 12 12 23

Bei Sendern, deren maximale Ausgangsnennleistung oben nicht aufgefiihrt ist, kann der empfohlene
Trennungsabstand d in Metern (m) anhand der fiir die Frequenz des Senders anwendbaren Gleichung geschitzt
werden, wobei P die maximale Ausgangsnennleistung des Senders in Watt (W) geméll dem Senderhersteller ist.

ANMERKUNG 1 Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der Trennungsabstand fiir den hoheren Frequenzbereich.

HINWEIS 2 Diese Leitlinien gelten moglicherweise nicht in allen Situationen. Die elektromagnetische Ausbreitung
wird durch Absorption und Reflexion an Gebduden, Gegenstiinden und Personen beeinflusst.
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