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Oprogramowanie Background Pattern 
Classifi cation (BPc) do systemu Olympic Brainz 
Monitor uzupełnia przyłóżkowe monitorowanie 
czynności mózgu noworodków, automatycznie 
oznaczając zapis aEEG przy użyciu sugerowanej 
klasyfi kacji wzorów w tle. BPc zawiera również krótki 
poradnik z opisem pięciu klasyfi kacji i wskazówki 
dotyczące sprawdzania ukrytych wzorów BPc.

Klasyfi kowanie zapisu aEEG może być trudne dla 
nowicjuszy w dziedzinie monitorowania czynności mózgu 
(CFM). Opcja oprogramowania BPc stosuje ciągłą analizę 
rozpiętości napięć EEG i oferuje klasyfi kację opartą na 
dowodach klinicznych. 

• Ułatwia interpretację osobom niebędącym neurologami

• Wspomaga monitorowanie zmian neurologicznych 
podczas badania CFM

• Ułatwia przewidywanie wyników HIE1 i ogranicza 
konieczność konsultacji neurologicznych

Ekran widniejący z lewej strony przedstawia 
automatyczną klasyfi kację BPc wyświetlaną na ekranie 
systemu Olympic Brainz Monitor z klasyfi kacją BPc 
wybranego odcinka zapisu wyróżnioną kolorem białym. 
Poniżej widnieją przykłady dodatkowych klasyfi kacji.

Zapis nieciągły, prawidłowe napięcie (DNV)

Tłumienie impulsów (Burst Suppression, BS)

Zapis ciągły niskonapięciowy (CLV)

Nieaktywny, zapis płaski (FT)

Zapis ciągły, prawidłowe napięcie (CNV)
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Wiele zakładów opieki 
zdrowotnej stosuje system 
monitorowania czynności 

mózgu Olympic Brainz Monitor 
w celu lepszego poznania 

stanu neurologicznego dzieci 
z oddziału intensywnej terapii 

noworodków.

Olympic Brainz Monitor to najnowsza technologia monitorowania czynności 
mózgu (CFM). Poznanie stanu zdrowia mózgu dziecka odgrywa kluczową 
rolę przy podejmowaniu decyzji dotyczących leczenia. Zastosowanie ciągłego 
monitorowania czynności mózgu zapewnia klinicystom niezbędne informacje, 
wspomagające wcześniejsze rozpoznawanie i leczenie3 – Olympic Brainz 
Monitor to optymalne rozwiązanie do szybkiego i prostego, rutynowego 
monitorowania przyłóżkowego.

Zastosowanie kliniczne monitorowania aEEG
Zgodnie z literaturą medyczną monitorowanie aEEG może być używane do:

• Monitorowania ogólnego stanu neurologicznego

• Monitorowania i rejestrowania drgawek

• Monitorowania podczas leczenia hipotermią w celu pomiaru skuteczności 
leczenia4

  Czas do zapisu normalnego (TTNT) ma wartość prognostyczną i jest dobrym 
wskaźnikiem wyniku rozwoju układu nerwowego u donoszonych dzieci z 
encefalopatią niedotlenieniowo-niedokrwienną (HIE) przechodzących leczenie 
hipotermiczne5

• Monitorowania wzorów aEEG w celu wskazania obecności cyklów snu i 
czuwania u wcześniaków, która wiąże się z lepszymi wynikami u pacjentów z 
HIE6 i może zwiększać wartość opieki rozwojowej

Zastosowanie oprogramowania Background Pattern Classifi cation
Oprogramowanie BPc do systemu Olympic Brainz Monitor zostało opracowane 
specjalnie na potrzeby neonatologii, w celu wspomagania klinicystów z 
oddziałów intensywnej terapii noworodków poprzez:

• Automatyczne stosowanie kryteriów klinicznych do zapisu aEEG w celu 
wspomagania identyfi kowania podstawowej klasyfi kacji wzorów

• Identyfi kowanie istotnych klinicznie zmian wymagających dodatkowego 
sprawdzenia

• Uzyskiwanie wysokiej czułości i swoistości prognostycznej podczas leczenia 
hipotermią 
  Czas powrotu do prawidłowego wzoru w tle był najlepszym wskaźnikiem złego 

wyniku (96,2% w hipotermii, 90,9% w normotermii)1

  Najbardziej obiecujące badania neurofizjologiczne (wykonywane w pierwszym 
tygodniu) to aEEG (czułość 0,93, z dokładnością  95% [CI] 0,78–0,98]; 
swoistość 0,90 [95% CI 0,60–0,98])2
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