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Normal ECG **Unconfirmed**
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ST measurements are measured at the J point and are expressed in mm.
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To ensure printer accuracy, confirm that the calibration markers are 10mm high and the grid squares are 5mm wide.
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Système LIFENET®

Par les chiffres

Premier partenaire
Plus de 1 800 hôpitaux reçoivent des 
données LIFEPAK® et plus de 50 000 
appareils LIFEPAK sont connectés.

Réduction du nombre de fausses 
activations du laboratoire de 
cathétérisme cardiaque
Le nombre de fausses activations du laboratoire 
de cathétérisme cardiaque a doublé depuis 2007 et 
représente près de 50 % de toutes les activations.2,3,4 
LIFENET Consult permet de réaliser une consultation 
à distance avec un médecin clinicien en quelques 
secondes, ce qui permet d’économiser environ 700 $ 
pour chaque fausse activation évitée.4,5

Améliore la coordination 
d’équipe pour la prise  
en charge des AVC
L’association de LIFENET Alert, OnePush, 
Consult et Time Stamp permet aux hôpitaux 
de prendre en charge neuf recommandations 
formulées par l’AHA/ASA pour l’AVC. Avec 
le système LIFENET, les services médicaux 
d’urgence peuvent envoyer une notification 
directe à l’équipe chargée des AVC pour 
lui donner une longueur d’avance dans la 
préparation de l’accueil du patient. Les 
rapports LIFENET peuvent accélérer la 
rétroaction sur les données.

Le système LIFENET offre beaucoup plus qu’une 
simple transmission de l’ECG à 12 dérivations.
OnePush active automatiquement des protocoles pour de 
nombreux besoins de soins émergents, tels que les cas d’AVC, de 
STEMI, de sepsis ou de trauma. Les événements sont horodatés 
et tout cela peut être déclenché en quelques secondes par une 
transmission préhospitalière des services médicaux d’urgence.

Des résultats de STEMI améliorés
Le système LIFENET comprend six stratégies 
de STEMI permettant de diminuer de 50 % 
les taux de mortalité par STEMI à l’hôpital.6 
Près de 70 % de patients atteints de STEMI 
traités en plus dans un délai de 90 minutes 
après le premier contact médical.7 

Gestion d’un parc d’appareils 
complet depuis un même 
tableau de bord
Avec des affichages simples, LIFENET 
Asset donne une vue d’ensemble  
rapide sur l’état de préparation  
de l’appareil, son utilisation et son 
statut d’inspection.

Fiable et digne de confiance
99,99 % de temps exploitable du système1

Un système qui a fait ses preuves
Plus de 1 000 000 transmissions chaque mois. 
Plus de 10 ans que des données sont transmises 
par les services médicaux d’urgence via la  
6e génération du système LIFENET.

Facilite le sauvetage
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Pour de plus amples renseignements, contactez Stryker au 800 442-1142 (États-Unis), 800 668-8323 (Canada)  
ou rendez-vous sur notre site Web à www.strykeremergencycare.com

Soins d’urgence
Ce document s’adresse uniquement aux professionnels de la santé. Un professionnel de la santé doit toujours faire appel à son jugement clinique pour 
déterminer si un produit particulier est adapté aux soins d’un patient donné. Stryker ne fournit pas de conseils d’ordre médical et recommande

que les professionnels de la santé reçoivent une formation concernant l’utilisation de tout dispositif particulier avant de l’utiliser. Ces informations 
sont présentées pour détailler la gamme de produits Stryker. Les prestataires de santé doivent consulter les manuels d’utilisation pour obtenir les 
instructions complètes avec indications, contre-indications, avertissements, précautions et effets indésirables potentiels avant d’utiliser les produits 
Stryker. Certains produits peuvent ne pas être disponibles sur tous les marchés par suite de réglementations ou de pratiques médicales en vigueur 
dans certains marchés. Si vous avez des questions concernant la disponibilité des produits Stryker dans votre région, n’hésitez pas à contacter votre 
représentant. Les caractéristiques sont susceptibles d’être modifiées sans préavis.

Stryker ou ses filiales sont propriétaires, utilisent ou ont introduit des demandes de brevet pour les marques de commerce ou de services suivantes : 
LIFENET, LIFEPAK, Stryker. Toutes les autres marques de commerce sont des marques de commerce de leurs propriétaires ou détenteurs respectifs. 
Le fait que le nom ou logo d’un produit, d’une fonctionnalité ou d’un service ne figure pas dans cette liste ne constitue pas, de la part de Stryker, une 
renonciation à ses droits de marques commerciales ou à d’autres droits de protection de la propriété intellectuelle portant sur ce nom ou logo.
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