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Ediitorial

Liebe SRAdoc Anwender,

Seit unserem letzten Newsletter haben
sich einige erfreuliche Dinge entwickelt.
Die Einfiihrung von SRA24 ist erfolgreich
angelaufen und eine SRA Publikation ist
in einem Peer Review Journal erschie-
nen. Sie finden die Publikation in einem
open access journal, so dass der Artike/
fir jeden zugénglich ist. Den entspre-
chenden Link finden Sie in unserem Kurz-
bericht .

Wie Sie wissen, sind wir mit einigen Kran-
kenkassen im Gespréch, bezgl. eines Beil-
tritts zum 1V Vertrag. Fir diese Gespra-
che wéren kurze Berichte aus lhrer tdgli-
chen Erfahrung hilfreich. Wir wéaren lhnen
daher dankbar, wenn Sie uns entspre-
chende Erfahrungen mit SRAdoc miftteilen
wirden. Vielen Dank im Voraus, bis zum
néchsten mal

lhre
apoplex medical technologies

Themen
SRA24: erfolgreicher Start

SRA Paper publiziert
SRA Studie in Stroke Unit

( SRACcIinic ) in Heidelberg erfolgreich
abgeschlossen

the stroke prevention company

SRA24 zur Nachverfolgung von Patienten mit auffalli-
ger SRAdoc Untersuchung erfolgreich gestartet

Der Start von SRA24 lief sehr erfolgreich. Die Nachfrage ist grof3
und die Anwender sind vom einfachen und schnellen Handling
Uberzeugt. Nutzen auch Sie die Vorteile zum Nachweis von
Flimmerepisoden mit SRA24 bei Patienten mit auffalligem SRA-
doc Befund, was in diesem Fall kostenlos ist.

SRA Studie belegt wertvolle Unterstitzung bei der
Identifizierung von Patienten mit paroxysmalem Vorhof-
flimmern.

Die Studienergebnisse aus Minster und Dortmund zeigen, dass
SRA im EKG vorhandene Flimmerepisoden des Vorhofes sicher
erkennt und dartber hinaus auf Grund seines hervorragenden
Algorithmus mit hoher Wahrscheinlichkeit Patienten mit uner-
kanntem paroxysmalem Vorhofflimmern erkennen kann. In Kom-
bination mit SRA24 zum Nachweis von Flimmerepisoden nach
einer Identifizierung durch SRAdoc, stellt es eine wertvolle Un-
terstitzung und damit eine Verbesserung der derzeitigen Diag-
nose von Vorhofflimmern dar. Aktuell laufende Studien sollen
diese Ergebnisse durch eine prospektive Datenerhebung und
Analyse bestatigen. Die Publikation ist im Journal of Clinical and
Experimental Cardiology erschienen, einem open access Jour-
nal. Das Originalpaper kann unter www.omicsonline.org/2155-
9880/2155-9880-2-123.pdf eingesehen und heruntergeladen
werden (Zusammenfassung siehe Seite 2 ).

SRA Studie in Stroke Unit (SRAclinic) am Universi-
tatsklinikum Heidelberg erfolgreich abgeschlossen

Eine grolRe prospektive Studie mit SRAclinic in der Neurologie
des Universitatsklinikums Heidelberg (Prof. Veltkamp ) wurde
erfolgreich abgeschlossen. Die Ergebnisse werden auf dem XX.
Europaischen Schlaganfallkongress in Hamburg am 26. Mai
2011 vorgestellt.
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SRA Studie belegt wertvolle Unterstitzung bei der Identifizierung von Patienten mit pa-
roxysmalem Vorhofflimmern.

Abstract

Hintergrund: Vorhofflimmern (VHF ) - ob permanent oder paroxysmal - ist die hdufigste und am bes-
ten zu behandelnde Ursache fir einen Schlaganfall. Im Fall von paroxysmalem Vorhofflimmern werden
jedoch mehr als 50% der Falle sogar durch ein 24 Stunden EKG Ubersehen. Wir haben daher unter-
sucht, ob eine weitergehende Poincaré Analyse (EPA ) der R-R Intervalle aus dem EKG elektrokardi-
ographisches Remodeling identifizieren kann, das einen Hinweis auf paroxysmales Vorhofflimmern
(pVHF ) gibt.

Methoden: 24 Std. EKGs von 29 Patienten mit zuvor diagnostiziertem pVHF wurden sowohl konventio-
nell als auch mit EPA reanalysiert . EPA basiert auf einem zuvor trainierten Algorithmus der unter an-
derem Verhaltnisse von R-R Intervalldauer, Anzahl der vorzeitigen atrialen Komplexe, approximative
Entropie und Standardabweichung im Poincaré Plot nutzt. 24 Std. EKGs von 21 gesunden Personen
ohne VHF Vorgeschichte dienten als negative Kontrolle und 9 Patienten mit permanentem VHF als po-
sitive Kontrolle.

Ergebnisse: im 24 Std. EKG wurden mit konventioneller Analyse 4 von 29 (14% ) Patienten mit einer
pVHF Vorgeschichte gefunden. Mit EPA konnten diese 4 und weitere 22 zusatzliche Patienten mit einer
pVHF Vorgeschichte, d.h. insgesamt 90%, als pVHF klassifiziert werden. Alle Patienten mit permanen-
tem Vorhofflimmern wurden von beiden Methoden identifiziert. EPA klassifizierte zusatzlich die EKGs
von 4 der 21 Kontrollpersonen als mogliche Patienten mit pVHF.

Schlussfolgerung: Erweiterte Poincaré Analyse bei Patienten mit einer Vorgeschichte von pVHF ist
sensitiver in Bezug auf elektrokardiographische Abnormalitaten als die konventionelle 24 Std. EKG
Analyse. Diese Ergebnisse rechtfertigen prospektive Studien mit EPA bei Patienten mit hoher Wahr-

scheinlichkeit fir pVHF, z.B. Patienten nach Schlaganfall mit nicht zu bestimmender Ursache.
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