Boston
Scwnﬂﬁc

Advancin ing science for life™

'EMBLEM"

| SICDSyt m

 LATITUDE" NXT

:_Pt entenmanagement-System

T r
INNOVATIV. DIGITAL. EINFACH.

Telemedizinische S-ICD Nachsorge

Weitere Informationen unter
www.s-icd.de/LATITUDE-HCP



EMBLEM" <, LATITUDE" NXT

Das primare Ziel der Telemedizin ist die
Erhebung, Ubertragung und Dokumentation
relevanter Parameter und die Uberwachung

des Patientenstatus uber eine Distanz hinweg.'
60 % aller Bundesburger konnten sich vorstellen,
ihren Gesundheitszustand im Krankheitsfall
telemedizinisch uberwachen zu lassen.?

INNOVATIV.

Telemedizinische Aggregatnachsorge

Mit der digitalen Verbindung von LATITUDE™ NXT
und EMBLEM™ S-ICD bietet Boston Scientific eine
moderne Losung fir die telemedizinische Nachsorge
des S-ICD. Dabei ermoglicht der beim Patienten
zuhause aufgestellte Datentransmitter WAVE
Communicator 6290 eine regelméaBige Uberpriifung
des Aggregates aus der Ferne.

LATITUDE NXT WAVE Communicator Modell 6290.
Verkleinerte Darstellung.



Uberlebensrate

GERINGERE MORTALITAT
Patienten, die mit LATITUDE NXT telemedizinisch nachgesorgt wurden, wiesen in der
ALTITUDE Studie eine relative Reduktion des Mortalitatsrisikos um 50 % im Vergleich
zu stationar nachgesorgten Patienten auf.’
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Das Sterberisiko verringerte sich um weitere 10 %, wenn
Gewicht und Blutdruck-Daten Ubermittelt wurden.?

SCHNELLER ENTSCHEIDUNGEN TREFFEN

Durch eine telemedizinische Nachsorge kann die Zeitspanne vom Auftreten
einer Auffalligkeit bis zur arztlichen Intervention um bis zu 80 % verkurzt werden.**
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S-ICD System EMBLEM A209.
Verkleinerte Darstellung.
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Dreigliedrige Fernnachsorge

TELEMEDIZINISCHE NACHSORGE

Das Remote Follow-Up kann dazu beitragen, Audienznachsorgen, fur die
der Patient sich im Nachsorgezentrum einfinden muss, zu reduzieren.*

Das telemedizinische Nachsorgeintervall bestimmen Sie dabei selbst
und konnen flexibel zwischen einer wochentlichen Abfrage bis
hin zur Nachsorge einmal im Jahr wahlen.
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TELEMEDIZINISCHE UBERWACHUNG

Innerhalb der festgelegten Nachsorgeintervalle kann

zusatzlich eine Prafung auf Alarmmeldungen eingestellt werden.

Dies kann helfen, frihzeitiger auf Ereignisse zu reagieren.

@ Sie bestimmen dabei selbst, ob Sie Alarmmeldungen erhalten

und wie Sie Uber einen Alarm informiert werden mochten:
In Form einer SMS und/ oder einer E-Mail-Benachrichtigung.

PATIENTEN-INITIIERTE ABFRAGE

Sie k&dnnen Patienten auch die Mdglichkeit einraumen,
bei Bedarf auf Knopfdruck selbst eine Abfrage zu starten.
Dies kann ihnen ein zusatzliches Gefuhl von Sicherheit vermitteln.
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ANWENDERFREUNDLICHE WEBSEITE

Zu den festgelegten Nachsorgezeitpunkten wird an die LATITUDE NXT Webseite
ein kompletter Datensatz mit Informationen zu Patient und Device inklusive einem
subkutanen EKG Ubermittelt - genauso, wie Sie es von einer Abfrage mit dem
Programmiergerat kennen. Zusatzlich ist die Webseite fur einfache Navigation
konzipiert und leicht zu bedienen.

EINFACHE
TRANSMITTERBEDIENUNG
Modernes Produktdesign mit einer sprach-
neutralen, iconbasierten Funktionsanzeige
sorgt fur eine einfache Bedienung.
| Konnektion via Mobilfunk oder Ethernet
Anwenderfreundliche Menufuhrung. fUr mehr Flexibilitat - auch auf Reisen.

Einfache Anwendung.
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SCHUTZ - OHNE BERUHRUNG DES HERZENS
Der subkutane implantierbare Defibrillator (S-ICD) EMBLEM ist der erste

und einzige implantierbare Defibrillator, der Herz und GefaRe nicht berthrt.
Er eignet sich als Losung fur die Mehrzahl der Patienten mit

erhohtem Risiko fur plotzlichen Herztod (SCD).°

EWAHRT.

EMPFEHLUNG DER LEITLINIEN

Uber 10 Jahre Implantationserfahrung und iiber 40 000
implantierte S-ICD Systeme weltweit. Der S-ICD wird in den
europaischen und US-amerikanischen Leitlinien empfohlen.”®

2017 AHA/ACC/HRS 2015 ESC

. mit hohem Infektionsrisiko,
Klasse | elnschllethh Diabetes-Patienten
(bis zu 35% der ICD-Population)’

Klasse lla ... ohne Stimulationsbedarf
(CRT, Bradykardie, ATP)




DEFIBRILLATION OHNE
TRANSVENOSE ELEKTRODE

98,2 %
Defibrillationseffektivitat mit dem S-ICD gemaf3
der gepoolten IDE/EFFORTLESS-Analyse’

99,7 %

Zuverlassigkeit der Elektroden nach 5 Jahren®

98 %

der Patienten mit S-ICD komplikationsfrei nach 1 Jahr Follow-Up
und keine endovaskularen oder systemischen Infektionen

in der EFFORTLESS Studie mit 1 000 Patienten™

STATIQNARE UND AMBULANTE
VERGUTUNG

Die S-ICD Implantation ist abrechenbar wie ein
Dreikammer-Defibrillatorsystem tber DRG FO1C.

Die telemedizinische Nachsorge von ICDs ist abrechenbar
Uber die Geblhrenordnungsposition (GOP) 13574,

die Funktionskontrolle in der Praxis Uber die GOP 13573.”

Mogliches Nachsorgeschema eines S-ICD bei erganzender Anwendung
der Ferniiberwachung mit LATITUDE™ NXT

Fernlberwachung mit = Funktionskontrolle Fernlberwachung mit = Ferntberwachung mit
dem LATITUDE™ WAVE | in der Praxis dem LATITUDE™ WAVE | dem LATITUDE™ WAVE
Communicator Communicator Communicator

D
2,004 2,073 2,003
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Ob, welche und wie viele Audienz-Nachsorgetermine des Patienten durch eine Fernabfrage ersetzt werden
kénnen, muss der nachsorgende Arzt individuell entscheiden. Das dargestellte Nachsorgeschema ist beispiel-
hafter Natur und kein allgemeingultiges Modell.

Die Berechnung der GebUhrenordnungsposition 13574 setzt im Krankheitsfall mindestens eine Funktionsanalyse
gemaf der Gebuhrenordnungsposition 13573 - moglichst in der Arztpraxis des telemedizinisch Uberwachenden
Vertragsarztes - voraus (kbv.de, Oktober 2018). Fur padiatrische Patienten gilt eine separate GOP.

Alle hier aufgefiihrten Angaben zur Abrechnung dienen lediglich der groben Orientierung und sind nicht
vollumfanglich. Einzelheiten zum EBM-Katalog sowie Bedingungen und Voraussetzungen fur eine Abrechnung
finden Sie auf der Webseite der Kassenarztlichen Bundesvereinigung kbv.de.




KOMPATIBILITAT ZU LATITUDE™ NXT

Die folgenden S-ICD Systeme sind technisch kompatibel zum LATITUDE™ WAVE Communicator Model 6290

fur die telemedizinische Uberwachung des implantierten Systems:

Subkutane Defibrillatoren (S-ICD)
A209 EMBLEM™ S-ICD
A219 EMBLEM™ MRI S-ICD

Komponenten des LATITUDE NXT Systems fur telemedizinische Nachsorge
von kompatiblen Herzschrittmachern und Defibrillatoren:

Transmitter
LATITUDE NXT WAVE Communicator Modell 6290

Zubehér fir Datenuibertragung
USB Cellular Adapter Modell 6359

Fur eine Kommunikation im Vodafone Mobilfunknetz via 3G Cellular Adapter

USB Ethernet Adapter Modell 6293

Fur eine Online-Datenlbertragung via Ethernet Verbindung

Optionales Zubehor (Sensoren) fiir erweitertes Patientenmanagement
Waage Modell 6487

Wireless Waage mit Datentbertragung via Bluetooth

Blutdruckmessgerat Modell 6452

Wireless Blutdruckmessgerat
mit DatenUibertragung via Bluetooth

Bluetooth Adapter Modell 6454

Fur Konnektion von externen Sensoren wie
Waage und Blutdruckmessgerat an WAVE Communicator

-
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Informationen zu Funktion und Webseite von LATITUDE NXT sind dem Anwenderhandbuch entnommen:
358827-064_LATITUDE_NXT_CM_de_S

Die Abbildungen zeigen nicht die tatsachliche GroBRe der Produkte. LATITUDE ist kein Notfallsystem.

Alle Marken- und Urheberrechte geblihren den entsprechenden Rechteinhabern. VORSICHT: Diese Produkte durfen nur durch
oder im Auftrag eines Arztes erworben werden. Indikationen, Kontraindikationen, Warnungen und Anleitungen zur Benutzung
sind der dem Produkt beigegebenen Gebrauchsanweisung zu entnehmen. Informationen nur fir die Verwendung in Landern
mit gultigen Produktregistrierungen bei den zustandigen Gesundheitsbehorden. Dieses Material ist nicht fur die Anwendung
oder die Verbreitung in Frankreich bestimmt. Druckfehler kbnnen nicht ausgeschlossen werden.
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