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1. Lista responsabililor de еlаЬоrаrеа, verificarea 9i арrоЬаrеа edi(iei sau, duрi caz, а reviziei
in саdrul edi{iei procedurii opera{ionale.

2. Situa{ia edi{iilor qi а reviziilor in cadrul edi{iilor procedurii ореrа(iопаlе.

3. Lista реrsоапеlоr la саrе se difuzeazй edi{ia sau, dчрй caz, revizia din cadrul edi{iei
procedurii opera{ionale.
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4. Sсорul procedurii
Monitorizarea de lungi durаtй in epilepsie (MLDE) se rеfеrй la inregistrarea simultanб а EEG qi а
comportamentului clinic (video) ре perioade lungi de timp pentru а evalua pacienlii cu tulburйri
paroxistice ale func{iei cerebrale. MLDE se utilizeazй atunci cind este important5 соrеlаrеа
comportamentului clinic cu fenomenele electroencefalografice. MLDE se limiteaz6lra pacienlii cu
crize epileptice sau cu crize epileptice suspectate.
Procedura este efectuatй in cadrul IMSP Institutul de Medicinй Urgentй, de cбtre medicii specialiqti.
Scopul prezentei Proceduri este de:
о а stabili о metodologie сlаri Ei unitarй, саrе sй cuprind1 instrucliunile, pagii de lucru, 9i

responsabiliti{ile personalului medical Ei auxiliar iп timpul monotorizбrii Video-EEG de lungi
durаtй la pacienlii adulli in cadrul Serviciului neurofiziologie qi evaluare prechirurgicalй CNE qi

secliei Epileptologie IMSP IMU.

Responsabilitйti
Responsabil de proces: ýеf Departament Neurologie, Epileptologie qi Boli inteme, ýef Centrul
Nalional de Epileptologie, Medic specialist сооrdопаtоr al Serviciului neurofiziologie Ei evaluare
prechirurgicalй CNE, medicii CNE.
Echipa de proces: Medic specialist сооrdопаtоr al Serviciului neurofiziologie qi evaluare
prechirurgicalб CNE, medicii neurofiziologi CNE, tehnicieni EEG, asistente medicale.

5. Domeniul de арliсаrе а рrосеdurii opera{ionale
Рrосеdurа se aplicй in cadrul Departamentul Clinic Neurologie, Epileptologie qi Boli Iпtеrпе din
cadrul IMSP Institutul de Medicinб Urgепtб, Serviciul neurofiziologie qi evaluare рrесhirurgiсаlй
CNE ;i seclia Epileptologie.

б. Documente de rеfеriп(й aplicabile рrосеdчrii opera{ionale:
- SR EN ISO 9001:2008, actualizat in 2015 - Sistem de management al calitalii. Principii

fundamentale qi cerinle de bazй;
- SR ISO IWA 1:2009 - Sisteme de management al calitй{ii. Linii directoare pentru imbunйti{iri de

рrосеs in organizaliile de servicii de sёпйtаtе;
- SR CEN/TS |5224:2007 - Servicii de sйпйtаtе. Sisteme de management al calitalii. Ghid pentru

utilizarea standardului EN ISO 900l.

б.1. Reglementf, ri interna(ionale:
- Regulamentul UE пr. |025l20l2 al Parlamentului Еurореап qi al Consiliului din 25 octombrie

20 l 2 privind standardizarea еurореапi.
- Recomandйrile Societ6lii Americane de Neurofiziologie Clinicй privind EEG de lungй durat6,

2008 (Guideline twelve: Guidelines fоr long-term monitoring fоr epilepsy. American Clinical
Neurophysiology Society)

- Ghidul ACNS (Аmеriсап Clinical Neurophysiology Society 2006а, 2006Ь) pentru efectuarea
EEG clinicй la adulli

- ILAE Recomandation regarding the requirements and applications for Long-term rесоrdiпg in
Epilepsy,2007
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б.2. Reglementiri na{ionale:
- HOTAzuRE GUVERN Nr. 874, din 2З.|2,2024. Cu privire la арrоЬаrеа Programului unic al

asigurйrii obligatorii de asisten{й medicalй.

- Ordinul Ministerului Sйnatй{ii Ei CNAM nT.1089/288 din 23.|2.2024,,Privind арrоЬаrеаNоrmеlоr
metodolocice de aplicare а Programului unic а1 asiguririi obligatorii de asisten{й medicalй".

- Ordinul Ministerului Sanatatii nr.l39 din 03.03.20l0 ,,Privind asigurarea calitalii serviciilor
medicale in instituliile medico-sanitare".

- Ordinul Ministerului Sйnйtatii nT.519 din 29.12.2008 ,,Cu privire la sistemul de audit medical
iпtеrп".

- Ordinul Ministerului Finan{elor nT.189 din 05.11.20l5 ,,Cu privire la арrоЬаrеа Standardelor
na|ionale de control intern in sectorul public".

- Ordinul Ministerului Sanйtafii Jф 1027 din 30 decembrie 2011 ,,Cu privire la organizarea si
functionarea serviciului de epileptologie in Republica Moldova".

- Ordinul Ministerului Sanatalii пr.976 dlп29 septembrie 2014 ,,Cu privire la organizarea serviciilor
medicale in cadrul Centrului Nalional de Epileptologie".

- Protocolul clinic nalional PCN 290 Epilesia la Adult, ChiEinau 2017
- Protocolul clinic na{ional PCN 288 Statusul Epileptic la Adult, Chi;inйu 2017

б.3. Reglementf, ri interne:
- Regulamentul de organizare 9i funclionare al IMSP Institutul de Medicinй Urgent6;
- Ordinul clinicii din 2012 "Dеsрrе organizarea Centrului Nalional de Epileptologie in cadrul IMSP
CNSPMU"

- Ordinul IMSP IMU nT.93 din 08 iunie 2017 ,,Cu privire la implementarea procedurii privind
еlаЬоrаrеа procedurilor in cadrul IMSP Institutul de Medicinй Urgentй";

- Circuitul dосumепtеlоr, inclusiv cele electronice, aprobate la nivelul IMSP Institutul de Medicinб
Urgentё.

7. Defini{ii gi рrеsсчrtйri ale termenilor utiliza(i in рrосеdчri:

7.1. Defini{ii ale termenilor:
Monitorizarea de lungi duratй iп epilepsie (MLDE) - inregistrarea simultanй а EEG qi а
comportamentului clinic (video) ре perioade lungi de timp pentru а evalua pacienlii cu tulburйri
paroxistice ale func{iei сеrеЬrаlе, utilizat in special pentru pacien{ii cu crize epileptice sau crize
epileptice suspecte. Recomandatй pentru documentarea crizelor epileptice, inclusiv pentru ечаluаrеа
tipului Ei а frecvenlei acestora, in evaluarea statusului epileptic, in evaluarea рrесhirurgiсаlй pentru
chirurgia epilepsie Ei pentru diagnosticul diferenlial intre epilepsie 9i afecliunile non-epileptice care
араr paroxistic, 1а adulli.

Electroencefalografia (EEG) - reprezintl un test neurologic, саrе utilizeazб uп dispozitiv electronic
de monitorizare репtru misurаrеа ;i inregistrarea activitйlii electrice а creierului.

Сrizй epileptici- reprezintй aparilia tranzitorie а semnelor Ei/sau а simptomelor datorate activitatii
пеurопаlе anormale excesive sau sincrone in сrеiеr.
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Status epileptic (SE) (defini{ie tradi{ionalй) - mai mult de 30 de minute de activitate neurologicй
paroxisticй (epilepticй) continuй, sau 2 sau mai multe crize succesive саrе асореr5 prin dеsйЕurаrе
aceastй perioadi йrй rечепirе completi intre crize.

Status epileptic (defini{ie ореrа{iопаlй) - crize convulsive care depйqesc durata de 5-10 minute.

Statusul epileptic (defini{ia арrоЬаti 2015) este о condilie care rezultй fie din eqecul mecanismelor
responsabile de rezolvarea crizelor sau de inilierea uпоr mecanisme, саrе duc la crize апоrmаl
prelungite (dupi punctul de timp 11). Este о condilie, care poate ачеа consecinle ре termen lung (dupб
punctul de timp r2), inclusiv moartea пеurопаlй, leziunile пеurопаlе, 9i аltеrаrеа rе!еlеlоr neuronale,
in funclie de tipul Ei durata crizelor. Aceastй definilie este conceptualй, cu dоuй dimensiuni
operafionale: prima este durata crizei 9i punctul de timp (t I ,la 5 min), peste саrе qiza at trebui sй fie
consideratй са "activitate ictalб сопtiпuй." Al doilea punct de timp (t2,|a 30 min) este timpul crlzei
desЙEurate, duрй саrе existй un risc de consecinle ре tеrmеп lung.

7.2. АЬrечiеri ale termenilor:

АЬrечiеrеа теrmепul аьrечiаt
Рrосеdчrй opera{ionalй

EEGld Electroencefalografi е de lunga durati
сGтс Crizi generalizatй tonico-clonicй
CNC crizб, nonconvulsivй
SE Status Epileptic
ily Administrare intravenoas5
TN Tehnolog de Neurodiagnostic
т Tehnician de mопitоrizаrе
IMSP Institulie Medico- Sапitаrй Publici
IMU Institutul de Medicinа Urgentа
SEp Sectia Epileptologie
CNE Centrul National de Epileptologie

8. Descrierea procedurii opera{ionale:

Electroencefalografia este о metoda mоdеrп5 Ei eficient1 de investigalie, neinvaziv6,lipsitй de
efecte secundare, oricAnd repetitiv1, accesibilй, utilб in diagnosticul crizelor epileptice qi diferentierea
crizelor non-epileptice, inilierea tratamentului antiepileptic pentru crize focale sau generalizate.
Video-EEG de lungi dчrаti in cadrul SEp - reprezintй inregistrarea simultanй а EEG 9i
comportament clinic (video) timp de о реriоdй extinsй (ore-zile) la pacienlii cu epilepsie sau suspeclie
de crize epileptice, pentru ечаluаrеа tipului de сizб qi а frecvenlei, iл evaluarea unui posibil statusului
epileptic, in evaluarea prechirurgicalё pentru chirurgia epilepsie 9i pentru diagnosticul diferenlial
intre epilepsie qi afecliunile non-epileptice, саrе apar paroxistic.
Deqi monitorizarea de lungй durаtй in epilepsie poate fi, in general, consideratй mai luпgй dесбt EEG
de rutinё, durata variazб in funclie de indicaliile pentru monitorizare 9i de frесчеп!а apariliei

ро
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convulsiei. intrucAt anomaliile intermitente de interes pot арirеа rаr gi imprevizibil, timpul necesar
pentru documentarea prezenlei manifestйrilor tranzitorii epileptiforme sau pentru inregistrarea
convulsiilor пu poate sй fie intotdeauna predeterminatё 9i poate varia de la оrе la slptйmAni.
In consecinld, termenul de ,,monitorizare de lungй durаtй" se rеfеrб mai mult la capacitatea de
inregistrare ре perioade lungi de timp decAt la durata еfесtiчй а inregistrйrii. Termenul ,,monitorizare"
nu implicй о analizi in timp real а datelor.

8.1 Indica{iile EEG de lungй durati
А. Diagnostic

1. Identificarea anomaliilor electrografice ;i / sач comportamentale paroxistice
epileptice. Aici sunt incluse crizele epileptice, vizuale 9i subclinice, рrесчm Ei
documentarea dеsсйrсirilе epileptiforme interictale.
ЕЕG imрrеuпй cu inregistrarea video pot ajuta la diagnosticul diferenlial dintre
tulbur5rile epileptice Ei afecliunile asociate cu simptomele intermitente datorate
mecanismelor non-epileptice (de exemplu, sincopй, aritmii сагdiасе, atacuri ischemice
tranzitorii, narcolepsie, alte tulburйri de somn, convulsii psihogenice, alte tulЬuriri
comportamentale) .

Diagnosticarea corectl a sindromului de epilepsie poate fi utilй: pentru dеtеrmiпаrеа dacй
pacientul va putea beneficia de о intervenlie chirurgicalй iп epilepsie, репtru administrare

ре viitor а medicamentelor, pentru dieta terapeuticй Ei pentru dispozitivele de
neurostimulare.

2. Vеrifiсаrеа паtчrii epileptice а noilor "crize" арirчtе la чп pacient сч crize апtеriоr
documentate qi controlate.

в. clasificare/ саrасtеrizаrе

l. Clasificarea tipului (tipurilor) de crize la чп pacient сч сrizе epileptice documentate,
dar slab caracterizate.

2. Саrасtеrizаrеа (lateralizarea, localizarea, distribu{ia) anomaliilor EEG, atit ictale
cfit gi interictale, asociate сч crizele epileptice.
Descrierea caracteristicilor epileptiforme EEG, incluzAnd atAt desclrcйrile ictale, сit qi

cele tranzitorii interictale, este esenlialб in ечаluаrеа pacienlilor cu epilepsie
medicamentos rеfrасtаr5/ rezistentй, pentru intervenlia chirurgicalй.

3. Caracterizarea rela{iei dintre crize epileptice 9i circumstan{e sau stimulente/ triggeri
specifice (de exempluo посturпй, legatй cu menstrua{ia, situa{ionale, legate de
activitate). Verificarea Ei / sau саrасtеrizаrеа tiparelor temporale ale apariliei crizelor, fie
spontane, fie in сееа се prive;te manipulбrile terapeutice (de exemplu, regimuri de
medicamente).

4. СаrасtеrDаrеа сопsесiп{еlоr comportamentale ale dеsсйrсйrilоr epileptiforme.

с. cuantifi саrеа/dеtеrmiпаrеа cantitativi

1. Cuantificarea пumйrчlчi sau frecven{ei crizelor epileptice 9i / sau а dеsсйrсirilоr
interictale Ei а rela{iei lоr сu ечепimепtеlе sач ciclurile naturale.
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2. Documentalia cantitativй а rйsрчпsului EEG (ictal ;i interictal) la о interven{ie sau

modificare terapeuticй (de exemplu, modificarea medicamentului).
3. Obiectivul de monitorizare EEG este util la pacien{ii сч crize epileptice frecvente,

in special de tip absen{a ;i alte crize epileptice cu manifestйri comportamentale
insesizabile sau minime.

D. Chirurgia epilepsiei

Е. Tratament

1 Modificarea tratamentului iпtr-uп mediu sigur (modificare rapidй
medicamentelor antiepileptice).

л

8.2 Practica clinicй репtru monitorizarea рriп video EEG de lчпgй dчrаtй

8.2.1 Selectarea ;i triajul pacien{ilor

l. Рrоgrаmеlе EEG de lungй durаtй trebuie sб prezinte сйi scrise care sб evidenlieze indicafiile,
urgenla Ei durata EEGld, ре baza populaliilor tipice de pacienli intбlnite 9i disponibilitatea
resurselor locale. Chiar ;i in programele EEGld bine stabilite, disponibilitatea personalului Ei а
echipamentului poate limita numlrul de pacienli care pot fi inregistrali la un moment dat.

Protocoalele scrise pot contribui la facilitarea monitorizйrii EEGdl, asigurindu-se сй pacienlii
care ?ndeplinesc criteriile pentru EEGld sunt vizali pentru testare ;i stabilirea parametrilor pentru
iпсереrеа gi oprirea testelor. Cйile de monitorizare а EEGld sunt in general dezvoltate de о echipi
саrе include atAt neurofiziologi, cAt Ei epileptologi ;i neurologi. Aceasti есhiрй defineqte pacienlii
сirоr EEGld ar trebui si fie recomandatй si initiatб intr-un саdru specific spitalicesc, рrесum qi

durata tipicй а EEGld.

9. Responsabilitй(i 9i rйsрчпdеri in dеrчlаrеа activiti{ii:

9.1 Реrsопаl, Educa{ie qi Certificare, Responsabilitй{i in саdrчl procedurii

9.t.l Monitorizarea video EEG de lungi dчrаtй - Medic specialist сооrdопаtоr Serviciul
neurofiziologie ;i ечаlчаrе рrесhirurgiсаlй CNE
|. Саlфсdri
а. Un medic cu calificйri corespunzбtoare pentru а fi medic specialist coordonator а serviciului
neurofiziologic.

Ь. Certificarea соrеsрuпzйtоаrе in EEG, datй de сёtrе grupul nalional de certificare.

1. Pacien{ii cu epilepsie documentati Ia саrе se ia in considerare efectuarea metodei
chirurgicale de rеzоlчаrе а epilepsiei. Aceqti pacienli аr trеЬчi si fie evalua{i de
сitrе чп epileptolog, fie inainte, fie in timpul iпtеrпйrii, pentru а decide cu privire
la rеdчсеrеа dozelor medicamentelor antiepileptice, stabilind tipurile de crize саrе
trеЬчiе inregistrate 9i пчmйrul optim al acestora саrе trеЬчiе inregistrate.
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с. Instruire speciali iп exploatarea echipamentelor MLDE, саrе sunt de obicei mai complexe decбt
cele саrе se utilizeazl pentru inTegistrarea EEG de rutin6. Cunogtinle speciale privind aspectele
tehnice ale datelor inTegistrate, stocarea Ei rесuреrаrеа, рrесum 9i fоrmаrе sau experienla
echivalentЁ in electronicй qi / sau informaticё.

d. Instruire specialй in interpretarea EEG 9i а datelor video generate intr-un lаЬоrаtоr de MLDE.
Ехреriеп!а dincolo de iпtеrрrеtаrеа EEG de rutinй este песеsаrё, deoarece о mare parte din апаlizб,
implicё trdsйturi complexe ictale Ei interictale, precum qi artefacte, rareori intAlnite intr-un lаЬоrаtоr
standard EEG. Sistemele de monitorizare ре termen lung pot utiliza metode de аfiqаrе а datelor sau
formate de revizuire а datelor (de exemplu, segmente discontinue). Analiza datelor MDLE necesitй
interpretarea gi corelarea simultanl a datelor EEG Ei а evenimentelor comportamentale.

е. Са minimum, se rесоmапdй experienla in utilizarea рrасtiсй а echipamentelor de MDLE Ei in
iпtеrрrеtаrеа datelor sЁ fie oblinute prin lucrul iпtr-uп lаЬоrаtоr major MDLE, de рrеfеriп!ё sub
iпdrчmаrеа unei persoane саrе indeplinegte calificйrile репtru medic specialist coordonator
neurofiziologie.

2.Respoпsabilitd|i

а. Medicul specialist coordonator al serviciului neurofiziologie аr trebui sй аiЬй acelaqi
responsabilitali ýi autoritate са un gef al unui lаЬоrаtоr EEG. El trebuie sй posede antrenamentul Ei
abilitйlile песеsаrе pentru а avea grijё de о реrsоапl саrе аrе crize epileptice.

Ь. Responsabilitalile suplimentare includ sinteza finalй interpretativй а datelor MDLE cu fогmulйri
diagnostice 9i fiziopatologice.

9.1.2.Мопitоrizаrеа video EEG de lungi dчrаtй - medicii neurofiziologi

1. Echipa EEGld ar trebui sd fie supravegheatd de uп medic cu pregdtire qi ехреriеп|d iп dоmепiul
ЕЕG сliпiс ;i iп mod special iп EEGld.

2, Educa|ie / Сеrtфсаrе

а. Licenlierea medicului in !аrа in саrе se dеsй;оаrй EEGld.

Ь. Privilegii pentru iпtеrрrеtаrеа EEG in spitalul iп care se dеsЙgоаrй EEGld.

с. Fоrmаrе ýi / sau certificare corespunzйtoare

l. Certificarea in neurofiziologia clinicй, SAU

2. Finalizarea formlrii prin fellowship timp de 1 an in neurofiziologia clinicй cu accent iп
EEG (cel pulin б luni cu поrmй iпtrеаgй) Ei cel pulin 3 luni EEGld,,SlU

3, Certificarea in epilepsie dupй finalizarea unui stagiu de Ьursй de 1 an iп neurofiziologie
clinica sau epilepsie, саrе include cel pulin б luni de studii cu поrmй intreagё la EEG gi cel

pulin 3 luni la EEGld, SlU
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4. Certificare in ingrijirea neurologic5 сu о fоrmаrе de cel pulin qase luni postuniversitare cu
поrmй intreagй in EEG qi cel pu{in 3 luni de EEGld, SlU
5. Ехреriеп!й echivalentй

d. Experientб

l. Iпtеrрrеtаrеа EEG de rutiпй, video-EEG Ei EEGld. Pentru а asigura о descriere adecvatй la о
varietate de modele EEG, sugerйm 500 EEG (unde sunt incluse EEG de rutinй, ambulatorie Ei
video-EЕG in epilepsie) 9i 100 de investigalii EEGld.

2. Experimenta{i in exploatarea echipamentelor EEGld, inclusiv aspectele tehnice ale
inTegistrбrii in astfel de unitlli medicale, siguranla electricб, dерапаrеа echipamentelor,
inregistrarea qi stocarea datelor .

3. Ехреriеп!й in interpretarea EEGld qi а datelor video generate in SEp, incluzAnd
recunoaEterea grafoelementelor patologice epileptiforme, modului de localizare а debutului
crizelor epileptic, а statusului epileptic qi acliunea medicamentelor asupra activitllii EEG.
Experienla dincolo de iпtеrрrеtаrеа EEG de rutinй este песеsаrй, deoarece о mаrе parte din
analizй implicй modele complexe ritmice 9i periodice qi artefacte intilnite rаr intr-un EEG
standard. Analiza EEGld necesitй interpretarea Ei соrеlаrеа simultanй а datelor EEG cu
evenimente comportamentale qi alte date fiziologice inregistrate simultan.

3. Respoпsabilitd!!

а. Analiza segmentelor pertinente ale EEG Ei а datelor comportamentale revizuite in formate
adecvate.

Ь. Comunicarea in timp util а modificйrilor EEG importante сбtrе echipa de management clinic
sau altЁ integrare adecvati а rezultatelor EEG Ei а echipelor de management clinic.

с. Рrеgйtirеа rароаrtеlоr EEGld zilnice scrise.

d. Sinteza iпtеrрrеtаtiчй fiпаlй а datelor EEGld cu fоrmulйri diagnostice 9i patofiziologice

9.1.3. Мопitоrйаrеа video EEG de lungf, durаtй - Tehnicianul de Neurodiagnostic I-III [TN],
Tehnicianul de mопitоrйаrе [Т] qi personalul asociat

I. Calificdri

а. Un tehnician cu calificйrile minime ale unui tehnician EEG stabilit de сйtrе organul nalional
adecvat. in laboratorul MLDE, tehnicienii ЕЕG аr trebui supravegheali sau gestionali de сйtrе
tehnicieni EEG certificate.

Ь. Instruirea speciali in utilizarea qi intrelinerea de rutini а echipamentului MDLE in lаЬоrаtоr, cu
accent deosebit ре tehnicile de monitorizare а integritalii inregistrйrii datelor.
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с. Fоrmаrеа specialб qi expertiza in recunoaqterea modelele electrografice ictale qi interictale qi in
diferenlierea lor de artefacte.

d. Fоrmаrеа specialб qi expertiza iп gestionarea crizelor clinice Ei а situaliilor de urgеп!6 medicale
legate de crize epileptice. Finalizarea cu succes а instruirii in resuscitarea саrdiорulmопаrй este
песеsаrй.

2.Respoпsabilitd!i

а. Tehnicienii MDLE I-III аr trebui sй аiЬй acelea;i responsabilitali ýi autoritati са Ei EEG tehnologii.

Ь. Responsabilitafile suplimentare includ funclionarea tehnic1 а inTegistrйrilor MDLE (de exemplu,
pregйtirea pacientului, configurarea echipamentelor Ei inTegistrarea datelor). Managementul global al
acestora este responsabilitatea unui tehnolog III.

Tehnicianul de Neurodiagnostic - I (stagiar)

а. Educalie / сепifiсаrе

1. Grad asociat ,Sl U

2. inrolali in programul de neurodiagnostic

Ь. Responsabilitali

l. Menline integritatea inregistrЁrii (inlocuieqte sau regeluleazй electrozi, rероrпеqtе
examinarea, remediazй erorile de Ьаzб ale echipamentului).

2. Еfесtuеаzй mйsurаrеа |0120 qi aplicй electrozii sub supravegherea directй а Т III sau Т I-II
сопfоrm politicii instalaliilor.

3. iпdерйПеаzi electrozi.

4. in situalii de urgеп!й, pot fi amplasate independent magistrale de electrozi utilizAnd сарасе
sau plase pre-amestecate, cu electrozi adezivi, discuri.

Tehnicianul de Neurodiagnostic II

а. Educalie / certificare

l. intruneqte cunoqtinle сопfогm Competenlei Societйlii Nalionale de Neurodiagnosticй pentru
efectuarea unei electroencefalo grame.

2. Eligibil pentru inregistrare EEG (Technolog EEG inTegistrat)

3. ýase luni de ехреriеп{й са Т.

Ь. Responsabilitati

1. Toate responsabilitatile Т I.

2. Efectueazi inregistrarea EEGld sub supravegherea directб а Т III sau Т I-II
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Tehnicianul de Neurodiagnostic III

а. Educalie / certificare

1. inregistrarea EEG (Tehnician EEG inTegistrat).

2. Diplomй asociatб in tehnologia electroneurodiagnosticй sau echivalentй. Experienla clinicй
corespunzйtoare poate fi inlocuitй cu acest grad.

Ь. Responsabilitйli

1. Toate responsabilitalile Т II.

2. Efectueaz1 inregistrarea EEGld independent.

3. Supravegheazб Т I-II daci este песеsаr.

Tehnician de mопitоrizаrе

|.Саlфсdri

а. Fоrmаrе specialй cu ехреriеп!й in recunoaqterea comportamentului clinic ictal ;i interacliunea cu
pacienlii in timpul crizelor pentru а elucida simptomele ictale specific (inclusive qi testarea
pacientului in timpul crizei qi postictal).

Ь. Fогmаrеа specialй Ei experien!й in сееа се privegte utilizarea echipamentelor de monitorizare
dependente de funcliile specifice ale tehnicianului.

с. in cazul in саrе este implicatй observalia directё а pacienlilor, fоrmаrеа specialё Ei experien{й in
gestionarea сrizеlоr epileptice, urgenlele legate de crize Ei rеапimаrеа cardiopulmonarй este necesar.

d. Pozilia tehnicianului de monitorizare este exclusivй in camera de ореrаrе.

2. Respoпsabilitd|i

а. Observarea pacientului (direct sau mai mulli pacienli la un moment dat prin monitorizare video)
pentru identificarea gi notarea evenimentele ictale Ei interaclioneazб cu pacienlii in timpul crizelor qi

alerteazб, personalul adecvat (de exemplu, medic, personal medical) la aparilia fiесёrеi crize.

Ь. in funclie de fоrmаrеа qi cerinlele specifice, tehnicianul de monitorizare poate, de asemenea, sё
adapteze camerele video pentru а line pacientul in vedere Ei in focalizare, supravegheazй funclia
adecvatй а aparatului de inTegistrare EEG, administrarea sau monitorizarea sarcinilor de реrfоrmап!й
continuй qi altfel sй menlini integritatea procedurii de monitorizare, solicitind personalul adecvat
pentru а ajuta atunci cAnd араr probleme.

с. Datoritй necesitйlii de observare сопtiпuй in timpul celor mai multe proceduri MDLE, tehnicienii
de monitorizare оfеrё servicii esentiale care nu necesitй expertiza medicilor, asistentelor medicale
sau tehnicienilor EEG, dar personalul medical qi tehnic trebuie s1 fie imediat disponibil cind este
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solicitat de сйtrе tehnicianul de monitorizare. Dасй tehnicienii de monitorizare sunt primii care
rйsрuпd ре site, trebuie sй posede instruirea qi abilitйlile necesare pentru ingrijirea unei persoane саrе
аrе crize epileptice.

d. Evaluarea qi rйsрчпd de integritatea echipamentului de inregistrare digitala, inclusiv integritatea
electrozilor.

Asistent de lаЬоrаtоr pentru neurodiagnostic

а. Asistenlii EEG indeplinesc anumite sarcini EEG limitate, in mod obiqnuit in timpul оrеlоr in
саrе Т nu sunt disponibili in spital. in unele cazuri, asistentii EEG pot fi qi alli membri ai
personalului medical (de exemplu asistenli medicali) саrе au fost instruili in anumite sarcini EEG.
Asistentul EEG ar trebui sl poatё соmuпiса cu uп Т calificat, de preferin!6 Т, саrе poate conecta

Ei revizui EEG de la distan!й.

Ь. Educalie / certificare

l. VаriаЬilй duрй centru. Cel pu{in diploma de liceu.

2. in cazul in саrе se folosesc asistenli EEG, centrul ar trebui sй aib1 о politicй 9i о procedurй
scrisi саrе sй descrie tipurile de sarcini саrе pot fi indeplinite, precum qi cerinlele pentru
instruirea Ei determinarea competenlei (Seiler et al., 2012).

с. Responsabilitйli

l. Sarcini tipice includ reaplicarea sau regelifierea electrozilor detaqali, indeplrtarea
electrozilor, efectuarea EEG de urgеп!й utilizind electrozi tip сарасе sau de dimensiuni reduse
sau monitoizarea inregistrйrilor video pentru modificйri sugestive а fi crize epileptice.

9.2 Specifica{ii tehnice/ Dоtаrеа tehnicй

9.2.I Electrozi

l. Electrozii disc sau cupi (aur, argint sau сlоruri de argint) sunt de obicei utiliza}i pentru EEG de
lungd durati. Electrozii cu о gаurй сепtrаlй sunt cel mai bine pentru а permite reumplerea periodicй
а electrodului cu gel conductiv.

а. Atunci cAnd este posibil, аr trebui sй se utilizeze electrozi compatibili cu tomografia
computerizata (СТ) qi / sau MRI, mai ales dасй pacientul este susceptibil sй necesite
neuroimagisticй repetat1 (Vulliemoz qi colab., 2009). Aceqti electrozi (de exemplu, electrozi din
material plastic conductor, electrozii de sАrmй suЬdеrmiсб) pot rйmiпе in pozilie in timpul
imaginii, reducind timpul petrecut in indepйrtarea qi reaplicarea electrozilor qi pot, de asemenea,
sй rеduсй deteriorarea pielii саuzаtб de indep6rtarea;i rеарliсаrеа frecventб а electrodului.

Ь. Pentru compatibilitatea сч RMN, sunt necesare electrozi qi tehnici specializate pentru а evita
arsurile termice sau radiofrecvenle. Acestea includ electrozii nemagnetici, fire sсurtе de electrozi,
conectori specializali gi evitarea atentй а bobinelor de sirmб electrod (Mirsattari et al., 2004).
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2. Sistemele de сарасе qi / sau qablon de electrozi pot fi utilizate atunci cind inilierea rapidl a electrozi
EEG este esenliali sau cind Т nu sunt disponibili imediat. Capacele trebuie sй fie dezinfectate intre
fiесаrе utilizare, pot creEte riscul de leziuni de presiune cauzate de electrozi qi poate fi limitate de

рrеzеп!а rйпilоr scalpului sau а altor dispozitive de monitorizare cranian5. Un qablon de unicй
folosinlй poate fi plasat rapid gi fiabil Ei poate limita riscul de infeclie.

3. Electrozii de scalp trebuie aplicali cu politici 9i proceduri adecvate de control al infecfiilor. Un
singur electrod de unicй folosin!й trebuie luat iп considerare, in special pentru pacienlii cu rбпi de
scalp sau cu proceduri neurochirurgicale recente. AceEti electrozi sunt mai scumpe decДt electrozii
EEG tradilionali.

9.2.2 Aparatele de achizi|ie EEG de luпgd daratd

l. Amplificatoarele EEG de lungй duratй, convertoarele analog-digitale, unitбlile centrale de
procesare, software-ul gi monitoarele аr trebui sй indeplineascй specificaliile recomandate de ACNS
(Аmеriсап Clinical Neurophysiology Society 2006а, 2006Ь, 2006d).

2. Amplificatoare:

а. Amplificatoarele conectate frrй fir pot fi amplasate la distan!б de capul pacientului qi pot fi preferate
in mediul SEp.

Ь. Urmйtоаrеlе specificalii sunt recomandate pentru реrfоrmап!й:

- Rйspuns de frесчеп!й rеdusй de 0,5 Hz sau mai mic.

- Rйspuns de inaltй frecvenll de 70 Hz sau mai mаIе.

- Nivelul de zgomot mai mic de l pV rms

- Impedan!5 de intrare de cel pulin l М Q

- Respingerea modului comun de се1 pulin 60 dB

- Domeniul dinamic de cel pulin 40 dB

с. Filtrele de frесчеп{й qi amplificare а sistemului de inregistrare аr trebui sй fie configurate pentru а
obline maximum, mai degrabй decit trasarea curati, cind aceste inTegistrйri pot fi modificate dup1
сum este песеsаrй rеluаrеа inTegistrйrilor EEG.

3. Computerele de achizilie de luпgй duratб trebuie sй aib1o capacitate suficientй de рrосеsаrе pentru
а efectua simultan EEG Ei achizilia video Ei detectarea spike-urilor.

4. Capacitatea unitalii de hard disk аr trebui sб fie suficient1 репtru stocarea а cel pulin 24 de оrе de
date video qi BEG continuu. Cele mai multe sisteme disponibile in prezent depйqesc cu mult aceasti
capacitate. Aparatul tipic poate inTegistra qi depozita la nivel local 5 sau 7 zile de З2 sau mai multe
canale de EEG plus video digital.
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5. Video gi саmеrе: pentru EEGld este rесоmапdаtй inregistrarea video simultan6 sincronizatй.
Inregistrarea video permite соrеlаrеа comportamentului clinic (de exemplu, convulsii, mоdifiсйri ale
nivelului de vigilen!й, identificarea stimulilor de аlеrtаrе) cu caracteristicile EEG. Revizuirea video
este, de asemenea, о mеtоdй excelentй pentru identificarea artifactului in studiile EEGld (Tatum et
al., 2011).

а. Echipamentele pentru inregistrarea video variazй considerabil in funclie de caracteristici,
calitatea imaginii qi costuri, variind de la саmеrе mici, mопосrоmе portabile, la instala{ii multi-
саmеr1 fixe, cu capacitali complete de telecomandi. Rezolulia exact5 а miqcйrilor fiпе ale
membrelor sau crizele subtile чоr necesita probabil саmеrе соlоr de inaltй rezolulie cu capacitatea
de а deplasa Ei de а mйri саmеrа in regiunile de interes ale corpului. Fluxul video este sincronizat
cu datele EEG.

Ь. Aparatele video trebuie montate ре perete sau ре un stilp inalt pentru а permite vizualizarea
pacientului chiar gi atunci cind ingrijitorii sunt in саmеrй.

с. Camerele adresabile IP permit pan / tilt de la distan!ё qi, uneori, focalizarea / zoom-ul de la
distanfй prin intermediul cablurilor standard de rе!еа. Acest lucru reduce costurile, deoarece пu
trebuie si fie executate cabluri specializate.

d. Video-ul trebuie inTegistrat la о rezolulie cit mai ridicatб posibil cu algoritmi de compresie
adecvali pentru stocarea;i transportabilitatea suficiente. Fоrmаtul MPEG-4 la rezolulie З20 х 240
sau 640 х 480 pixeli. Videoclipul video de inaltё definilie Full HD este acum disponibil, dar
genereazй dimensiuni extrem de mari de fiqiere (12-20 GB l 24 оrе) qi пu este adesea песеsаr
pentru inTegistrйrile EEGld.

7. Inregistrarea audio: ре liпgй imaginea video а comportamentului pacientului, о inregistrare audio
poate alerta tehnologii de monitorizare despre episoadele clinice qi реrmitе ечаluаrеа
comportamentului qi а funcliei neurologice аýа cum este descris de personalul EEGld саrе sunt
alйturi de pacient in timpul episodului.

8. Deoarece capacitatea de а vizua|iza de la distanla EEGld este esenlialб, toate maqinile ar trebui sй

aibi conectivitate la relea qi card de iпtеrfа!й de rе!еа cu minim l00 megabili ре secundй. Rароrtаrеа
EEG qi examinarea video чоr necesita de obicei cel pulin 1 gigabit ре secundй. Conectivitatea
wireless poate fi utilizatб atunci cind conexiunile prin cablu nu sunt disponibile, dar pot sй nu aibй о
lйlime de Ьапdй suficientй pentru transferul inregistrбrilor video.

9. Marcajul evenimentului: Sistemele trebuie sl includй un buton de eveniment pentru pacient, familie
gi personal pentru а apasa atunci cind араr evenimente clinice, рrесum Ei capacitatea de а scrie
comentarii direct ре traseul EEG.

l0. Pentru а proteja pacienfii, sensibili la electrocutare, de leziuni, аr trebui sй se utilizeze surse izolate
de energie electricй qi cutii izolante electric izolate.
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l l. Caracteristicile hаrdwаrе qi software uqor de utilizat pot imbunйtali in mod substanlial eficienla
qi calitatea EEGld. Urmйtоаrеlе caracteristici pot fi utile qi ar trebui luate in considerare la ечаlчаrеа
qi achizilionarea echipamentului EEG.

а. Capacitatea personalului SEp Ei MLDE de а adnota inregistrйrile in desйqurare. Interfelele
utilizator simplificate qi afiqajele cu есrап tactil imЬuпйtйfеsс adesea gradul de utilizare а
personalului.

Ь. Artifact / аfiqаrеа canalului rбu.

с. Modul de rесuреrаrе automatй (daci maqina este deconectatй accidental sau functioneazб
defectuos, rероrпе;tе automat qi recupereazй datele cind este rероrпitё).

d. Buton automat de pornire / орrirе (in funclie de timp sau de пumйrul de оrе inregistrate).

е. Detectarea evenimentelor: metodele de detectare а evenimentelor clinice qi convulsiilor includ
(1) butoanele activate de cltre pacient sau asistenli, са in cele de mai sus, (2) programe de detectare
automatй а spike-urilor Ei convulsiilor, qi (4) alarme sau alerte automate репtru evenimente рriп
intermediul audio, video, раgеr sau e-mail.

f. Securitate: toate computerele trebuie sб fie compatibile сu standardele locale de securitate а
informaliei Ei sй fie compatibile cu Legea privind portabilitatea Ei responsabilitatea asigur5rilor de
sйn5tate. Parolele protejate pot impiedica personalul non-SЕp interferind cu inregistrarea, dar

реrmitе in сопtiпuаrе vizualizarea inregistrйrii in curs.

9.2.3 EEG ;i есhiраmепtul de iпregistrare vidео

1. Revizuirea este efectuatй in mod obisnuit la о stalie de revizuire sau la un computer separat de
maqinile de achizilie.

2. Afiqarea monitoarelor pentru ехаmiпаrе: standardele optime actuale sunt l600 , l200 pixeli cu о
diagonalё а есrапului de 20 inci sau mai mult. Monitoarele pentru examinarea la distan!й pot avea о
rezolulie mai miсй, dar acestea pot introduce аrtеfасtе de aliasing (Epstein, 2003).

3. Caracteristicile software utile pentru revizuire

а. Funcliile de control de la distan!б, inclusiv controlul саmеrеi pan-tilt-zoom qi capacitatea de а
examina qi controla monitorizйrile in curs de desйqurare qi de а modifica parametrii de inregistrare
de la loca[ii indepйrtate.

Ь. Abilitatea de а filtra datele EEG duрй tipul de evenimente.

с. Baze de date qi software de generare а rароаrtеlоr: Acestea permit organizarea eficientЁ а
iпfоrmаliilоr despre pacient Ei de studiu, faciliteazй аrhiчаrеа qi rесuреrаrеа datelor, permite
rароаrtе pentru а fi salvate са parte а inTegistririi ЕЕG gi, dасй este compatibilй cu HL7, pot fi
interfalate cu inregistrйri medicale electronice.
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d. Securitate: Sistemele аr trebui sй fie compatibile cu HIPAA qi sй respecte standardele locale de
securitate а tehnologiilor informalionale.

9.3.1 Ini{ierea monitorizirii EEG de luпgй dчrаtй

1. De9i MLDE poate fi, in general, consideratй а fi mai lungб decit EEG de rutinё, durata чаriаzй in
funclie de indicaliile privind monitorizarea qi de frесчеп!а apariliei convulsiilor. Deoarece anomaliile
intermitente de interes pot si араrй rаr Ei imprevizibil, timpul песеsаr pentru а documenta prezenla
modificirilor tranzitorii epileptiforme sau pentru а inTegistra crizele nu poate fi intotdeauna
predeterminat Ei poate varia de la оrе la s5ptimAni. Eficacitatea de diagnosticare necesitй capacitatea
de а inregistra continuu рiпd cind se oblin date suficiente. in consecintй, "ре termen lung monitotizare
"se rеfеrй mai mult la capacitatea de inregistrare ре perioade lungi de timp decбt la durata efectivй а
inregistririi. Теrmепul de "monitorizare" nu implicб о analizl in timp real а datelor.

Ziuа |
. Dupй арliсаrеа electrodului qi verificarea impedanlelor acceptabile, trebuie inTegistratй о EEG
inilialй de 10 minute pentru а testa integritatea aplicaliei electrodului (de ех., excludeli artefactele
electrodului).
. In timpul acestei inregistrйri, stimularea cu hiperventilare Ei cu luminй intermitenti poate fi efectuatй
са parte а setйrii de Ьаzй.
. Odatй се pacientul este intemat in SEp, recomandirile privind siguranla la crize sunt revizuite
imрrеuпй cu pacientul qi / sau cu insolitorul/ ruda. Pacientul Ei / sau insolitorul/ ruda sunt instruili cu
privire la importan[a completйrii fiqei jurnalului crizelor pentru documentare.
. Alarma este testatй de cltre pacient 9i / sau ingrijitor.
. AtAt aparatul video, cit gi cel cu infraroEu (inclusiv audio) sunt testate inainte de iпсереrеа
inregistrйrii
. Apoi tehnicianul iпiliazб echipamentul pentru monitorizarea de lungй durаtй а video-EEG pentru
ziua l

Revizue 9i marcheazi crizele epileptice, apasй butonul pentru evenimentele qi detectarea automatй
а crizelor.

Ziua2
. Tehnicianul SEp чеrifiсй pacienlii dimineala qi la sfirqitul turei de noapte, rечйd criza pacientului

;i inTegistreazй momentul intr-un jumal, re-aplicй gel Ei / sau rеаrапjеаzй oricare electrozi cale nu
funclioneazй bine, fiind detagali sau defectali.
. Aceastб secven!6/ repetare trebuie efectuatй in fiесаrе zi in саrе pacientul se аflй in SEp, рАпi cind
acesta este externat.

Gestionarea datelor: аrhiчаrе Ei tйiеrеа secvenlelor de EEG qi а segmentelor video pentru stocare
. Toate datele EEG Ei video sunt revizuite, marcate qi adnotate de tehnician pentru pentru а fi revizuite
de сйtrе neurofiziolog.
. in rr.-u interpretёrii datelor, EEG relevante sau intregul fiqier EEG qi segmentele video sunt arhivate
сйtrе un server centralizat, conform convenliilor utilizate in instituliile individuale. Gestionarea
datelor ре staliile de inregistrare trebuie gestionatй dup1 cum este песеsаr (de exemplu, este posibil
са copiile locale ре hard disk-urile de achizilie sб fie qterse ре baza spaliului disponibil) pentru а
continua inTegistrarea neintreruptй Ei а preveni lipsa spaliului de depozitare la nivel local. Fiecare
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unitate de achizilie а SEp trebuie sй aibб suficient spaliu de stocare pentru а stoca date ре unitalile
hard disk locale timp de cel pulin 7 zlle.
. Asigurali atбt suport tehnic, cit gi computer pentru рrоЬlеmе саrе pot арйrеа in timpul sesiunii de
monitorizare.
. Tehnicienii ar trebui s1 fie desemnali sб аiЬй grijй de pacienlii in timpul gederii lоr. Se recomandё
са un tehnician s1 fie disponibil la сеrеrе pentru а oferi asisten}й tehnicб qi de calculator pentru
rezolvarea problemelor in timpul sesiunii de monitorizare. Acest sprijin este песеsаr pentru а preveni
pierderea de date ;i reducerea timpilor de funclionare а hardware-ului gi а software-ului in timpul
unei monitorizбri, atunci сбпd mai mulli pacienli sunt monitorizali simultan.
. Este de dorit accesul VPN (rе!еача virtualй privatй) de la domiciliu la SEp (folosind clienlii
spitalului local Ei instrucliunile). Acest luсru permite examinarea la distan!й pentru dерапаrе in cazul
apariliei uпоr рrоЬlеmе ulterioare.

а. iп unele cazuri, Т pot lua apel de la domiciliu. in acest caz, cбile de selectare а pacientului scrise
аr trebui sй indice clar се indicalii justificй сhеmаrеа Т sй inilieze EEGld.
Ь. Seturile de electrozi limitat pot fi aplicate de сйtrе rezidenlii neurologi instruili, personalul
medical sau реrsопаl de ingrijire а pacienfilor, iпsй inregistrйrile interpretabile pot fi dificil de
ob;inut de сйtrе personalul non-T. Sistemele de tip qablon, сum аr fi plasele elastice cu gйuri pentru
poziliile electrozilor standard sau benzi din plastic de tip "peel-and-stick" pre-gelat, pot imbunitйli
calitatea EEG, timpul de finalizare а monitorizйrii qi costurile totale (Kolls et al., 2014 al,,2012).
с. Cercetйri suplimentare sunt necesare pentru а determina utilitatea qi rentabilitatea furnizйrii
disponibilitбlii continue а EEGId.

2. Tipuri de electrozi

а. О varietate de tipuri diferite de electrozi sunt disponibili pentru а fi utilizare in SEp.

Programele EEG de lungб durati аr trebui sй ia in considerare costul electrodului, uEurin{a de
utilizare, timpul de aplicare, compatibilitatea cu imagistica, durabilitatea qi caracteristicile de
inregistrare 1а selectarea electrozilor pentru pacien{i.

Ь. Adoptarea unui tip de electrod uпifогm poate fi чtilй.

l. Personalul EEG de lungй durаtй poate mai uEor instrui asistente medicale Ei alte реrsоапе cu
privire la aplicarea electrodului, procedurile de iпdерйrtаrе de urgеп!й Ei siguran!й.

2. Siguranla pentru neuroimagistici, in special RMN, este imbunйtaflta cu electrozi uпifоrmi.

З. Арliсагеа electrodului

а. Electrozi tip disc: nu se recomandl utilizarea numai а pastei ре electrod. Tehnica сu utilizarea
collodionului este metoda рrеfеrаtй pentru а asigura о inregistrare stabilй ре termen lung.
Utilizarea colodion este restriclionatй in unele unitali din cauza ventila{iei necorespunzбtoare.
Colodiul este in mod obiqnuit indeplrtatй cu acetoni, care рrеziпtй uп risc pentru vйtlmarea ochilor
qi а pielii atit а pacienlilor, cit qi а personalului, precum gi deteriorarea altor dispozitive. Pasta ЕС2,
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Теgаdеrm Ei cianoacrilat pot inlocui collodionul. Electrozii discuri pot provoca о degradare de
presiune а pielii la pacien{ii supuEi EEGld prelungit, in special in regiunile posterioare ale capului.
О реrпй sau un tampon poate fi utilizatй sub electrozi de disc pentru а reduce leziunea de presiune
а pielii capului frecvent rotit ýi ridicat cu о rоlй sub git pentru а reduce presiunea prelungitй ре
aceleaEi localii ale scalpului.

Ь. Proceduri pentru pacienlii cu piele ne-intactй: se pot utiliza electrozi de scalp de uпiсб folosinfё,
dar pot fi costisitori. Capacele de electrozi nu trebuie utilizate ре pielea ne-intactй. Trebuie avut
grijй sб se evite contaminarea pllgilor chirurgicale sau а altor leziuni ale scalpului. in multe cazuri,
pozilia electrodului poate fi песеsаr sй fie ajustatб pentru а evita leziunile scalpului; electrodul
omologic peste emisfera сопtrаlаtеrаlй ar trebui, de asemenea, mutat.

4. Numirul de electrozi

а. Standardul EEGld necesitй un minim de lб electrozi plasali in conformitate сu Sistemul
Internalional l0-20, cu plasare conceputй pentru а optimiza regiunile creierului (de exemplu, Fр1,
Fр2, С3, С4, Ol ,О2,ТЗ, Т4). Dacn sunt utilizali mai pulin de lб electrozi, interpretarea EEG
poate fi limitatй de eqantionarea spalialй inadecvatй, incapacitatea de а distinge artefactul de
activitatea сеrеЬrаlб qi studiile de calitate slab1 sau neinterpretabile, dасй оriсаrе dintre pu{inii
electrozi sunt dislocali sau sunt contaminali de cantitёli mari de artefacte. Studiile саrе utilizeazй
montajul ре linie parlialй qi sublire au avut о sensibilitate pentru convulsii de 54О/о соmраrаtiч cu

рАпй la 72Yocu EEG complet (Kolls and Husain,2007;Tanner Ei colab.,2014; Young qi colab.,
2009).

Ь. Mai pulin de l б canale EEG pot fi utilizate pentru screening-ul rapid al EEG in situalii de
urgen!1, dar аr trebui sй se inregistreze un EEG adecvat (adic1, 16 electrozi) instituit cit mai
сurбпd posibil.

5. Electrozii ехtrасеrеЬrаli

La fiecare studiu EEGld trebuie inTegistrat cel pulin о electrocardiogramй. Electrooculograma,
electromiograma Ei canalele respiratorii (fluxul de аеr, efortul respirator qi saturalia oxigenatй)
sunt de asemenea utilizate in mod obiEnuit. Integrarea acestor semnale cu EEG (monitorizarea
multimodalб) poate imЬчпйtйli recunoagterea disfuncliei neurologice 9i determinarea etiologiei.

6. Montaje

Montajele аr trebui sй fie adecvate pentru dereglйrile anticipate

а. Tehnicienii de neurodiagnostic аr trebui sй noteze оriсе defecte ale craniului, inclusiv
craniotomiile, drenaje intraventriculare, quruburile qi gйurile de Ьчr Ei s1 indice acest luсru in
inregistrare EEG Ei raport. Dасй montarea standard 10-20 trebuie modificatй din сачzа defectelor
craniului sau а echipamentului intracranian, аr trebui sй fie modificatб simetric cu reglarea
electrodului contralateral corespunzбtor. Acest lucru ar trebui sй fie, de asemenea, documentat in
inTegistrarea 9i raportul ЕЕG.
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7. Calitatea EEG
a.
Inainte de initierea inregistririi, Т trebuie si efectueze о verificare а impedanlei qi si evalueze
prezenla arteiactelor. DЪоаrесе amplificatoarele moderne au о impedan!й de intrare ridicati,
impedanlele electrodului mai pulin decit 10,000 omi sunt acceptabile.

8. Video Ei audio: Aparatele video trebuie ajustate pentru а permite о vizualizare соmрlеtй а corpului
pacientului qi iluminarea ajustatб pentru а obline о calitate video acceptabili. Asistenlii de ingrijire qi

familia trebuie sй fie incurajali sй descrie verbal eventualele evenimente clinice саrе араr.

9. Tehnicienii de neurodiagnostic аr trebui si colecteze date clinice relevante de la personalul medical
qi dosarul medical, сum аr fi istoricul pacientului, nivelul de conqtienli, procedurile recente,
medicamentele (inclusiv sedativele, paralitice qi medicamentele antiepileptice) qi alte tehnici de
monitorizare iп folosintб. Tehnicienii neurodiagnostici ar trebui sй prezinte un scurt rezumat al datelor
clinice.

l0.Tehnicienii de neurodiagnostic ar trеЬui sй instruiascl personalul SEp cu privire la functionarea
echipamentelor EEGld, inclusiv tipurile de electrozi utilizali gi compatibilitatea cu imagistica,
tehnicile de indepбrtare de urgеп!й а electrozilor, dac1 este песеsаr, utilizarea butonului de
evenimente Ei comenzile camerei, instrucliuni pentru adnotarea inregistrйrii EEG sau рйstrаrеа
inregistrarea artioolelor pentru evenimente clinice, identificarea artefactelor соmчпе 9i procedurile de

contactare а personalului EEG in cazul apariliei unor probleme tehnice.

10. Responsabilii de proces:

ýеf CNE - Vitalie Chiosa
Medic specialist сооrdопаtоr Serviciul neurofiziologie qi evaluare рrесhirurgiсаlй CNE - Anatolie
Vataman

ýef sec}ia epileptologie IMSP IMU - Nadejda Gorincioi
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11. Апехе, fоrmчlаrе:

Апеха пr. 1. Testarea pacientului in timpul crizei

inainte de testarea
о Siguraпla
о controlali camera, lumiпа si descoperiyi/dezveliyi расiепtul
. Sрuпе|i daca suпt prezeпte: paloarea/ roseata/ traпspira|ia/ piloerec|ia/ sialoreea/ miосlопii

(convulsii) palpebrale si devialia globilor oculari

Testarea ictalй
l' о"":" о;:;:::',,:::Т!'!i"-,uаli 

се simtili?
о Dacd пtu r'еасliопеаzd - оliц,gеli mdпа sau strdпge|i-o u;or

2, Sрuпеlii: Ridicali miпа! (doar sрuпеlii, пu-i ardtali)

Dacd пu rеасliопеаzd: ardtalii sd ridice mdпа

-dacd пu ехесutd: iпсеrсаli a-i strdпgе mdпа (iп sеmп de salut)

3. Vd rog repeta|i;i rе|iпеli urmdtoarele сuуiпtе: cal, mаsЙ (саiпе, rо;u)

dacd pacieпtul пч rеасliопеаzd, reveпili la рuпсtul пr. t, iп caz coпtrar сопtiпuа|i cu рuпсtul пr. 4

4' о"'!''[!r, 
este рrепumеlе dumпеаvоаstrd?

. Uпdе suпtе|i?
о Се datd este astdzi/ се zi а sdрtdmdпii/ parte а zilei este?

5. Тiпе|i miпtе сuviпtеlе ре care vi lе-аm spus aпterior?
б' дrdtа|i';:;""::,::;';::,:::,: 

:;,;:,:';:',:;bseEte/ се se poate de!йcut сч el/
се suпеt emite?

, Dасd пu rdsрuпdе, sрuпе|i: Scoateli/ardtali limba, dеmопstrdпdu-i iп caz de

песеsitаtе

7. l,aiog:;';:;;:"::;':;" ;';:';.' ,r:;:ro|!,,','ji,l|.i;:,"::; апi, rugalii sd

citeascd Ei sd scrie.

8. Vd adace|i аmiпtе obiectul ре care vi l-аm ardtat апtеriоr? Dacd пu, ardtalii 3

obiecte (iпclusiv ;i obiectul arйtat aпterior) ;i iпtrebali-l care afost ardtat апtеriоr.

9. Testali tопusul muscular
10. Репtru аurd seпsorie si чizuаld., DSS testare?????
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Testarea postictali
о A|i avut о crizd?
о vd puteli аmiпtе сuviпtеlе spuse апtеriоr/ се ч-аm intrebat aпterior/ obiectul ре care yi lа-m

ardtat?
о vd rog ridicali mdпа, ridicali piciorul

l Dасd пu executd соmепzilе orale, demoпstralii сееа се trebuie sdfасd
о Dacd пu ехесutd: ridica|i pasiv аmьеlе mеmьrе superioare

о Testa|i exact са tп рuпсtul пr. 6
о orieпtarea exact са iп рuпсtul пr.4
о Descrieli сееа се ali simlit/primul lucru ре care l-a|i поtаt? Dеsепаli aura vizuаld.
о Duрd о crize geпeralizate tопiсо-сlопiсе: testali репtru reflexul Babiпski (рlапtаr) -

ор!iопаl
о Сопtiпuаli sd testali расiепtul рdпd rеуiпе la поrmаl.

Testarea interictali
. Faceli aceeaEi procedurй cAnd pacientul nu este in crizб, qi la mai mult de 1 оr5 de la finisarea

perioadei postictale, pentru comparatie.
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