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Wprowadzenie

Wprowadzenie

Urzadzenie Astral umozliwia wentylacje mechaniczng zardwno pacjentdw wymagajacych, jak
I niewymagajacych ciggtego wspomagania oddychania -. Zapewnia ono wentylacje
ci$nieniowa i objetosciowa poprzez albo zawdr, albo obwdd przeciekowy i jest kompatybilne
z szeregiem pomocniczych akcesoridow dla réznych przypadkdéw zastosowan.

Informacje podane w tym podreczniku dotycza zaréwno urzadzen Astral 100 jak i Astral 150.
W miejscach, w ktérych informacje odnoszg sie tylko do jednego z tych urzadzen, zostanie to
zaznaczone.

Uwaga: Niektére funkcje moga nie by¢ dostepne w urzadzeniu posiadanym przez
uzytkownika.

Ten Przewodnik Uzytkownika jest przeznaczony dla pacjenta lub opiekuna pacjenta
(uzytkownika) i nie zawiera wszystkich informaciji ujetych w Podreczniku dla lekarza.

A OSTRZEZENIE

e Przed uzyciem urzadzenia Astral nalezy przeczytac caty podrecznik.

e Urzadzenie Astral nalezy stosowac tylko zgodnie ze wskazéwkami lekarza lub
dostawcy opieki medyczne;j.

e Urzadzenie Astral nalezy stosowac tylko zgodnie z jego przeznaczeniem opisanym
w niniejszym podreczniku. Wskazowki zawarte w tym podreczniku nie zastepuja
instrukcji wydawanych przez lekarza prowadzacego.

e Zainstaluj i skonfiguruj urzadzenie Astral zgodnie z instrukcjami podanymi w tym
podreczniku.

A PRZESTROGA

Prawo federalne USA zezwala na sprzedaz tego urzadzenia wytacznie przez lekarza lub
na jego zlecenie.

Wskazania dla uzytkowania

Urzadzenie Astral 100/150 zapewnia ciagfa lub przerywana wspomagang wentylacje
pacjentéw wazacych ponad 5 kg, ktérzy wymagajg wentylacji mechanicznej. Urzadzenie
Astral jest przewidziane do stosowania w domu, instytucjach/szpitalach oraz zastosowaniach
przenosnych przy zaréwno wentylacji inwazyjnej jak i nieinwazyjne;.

A PRZESTROGA

Urzadzenie Astral nie jet przewidziane do stosowania jako awaryjny respirator
przenosny.
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Wprowadzenie

Przeciwwskazania

Urzadzenie Astral nie moze by¢ stosowane u pacjentdw i ktorych wystepuja nastepujace
stany:

odma optucnowa lub odma srédpiersiowa

patologicznie niskie cisnienie krwi, zwtaszcza jesli wigze sie ze zmniejszong objetoscia
krwi krazacej

wycieki ptynu mézgowo-rdzeniowego, niedawna przebyta operacja lub uraz czaszki
ciezka pecherzowa choroba ptuc

odwodnienie

A OSTRZEZENIE

AutoEPAP jest przeciwwskazany w przypadku uzywania inwazyjnego interfejsu.

Dziatania niepozgdane

Pacjenci powinni zgtosi¢ lekarzowi wystgpienie nietypowych bolow w klatce piersiowe;,
silnego bdlu gtowy lub zwiekszone] dusznosci. Podczas stosowania urzagdzenia moga
wystapié nastepujgce skutki uboczne:

wysuszanie nosa, jamy ustnej lub gardta
krwawienie z nosa

wzdecia

dyskomfort ucha lub zatok

podraznienie oczu

wysypki skérne.

Ogolne ostrzezenia i przestrogi

Ponizej przedstawiono ogoélne ostrzezenia i przestrogi. Dalsze szczegdtowe ostrzezenia,
przestrogi i uwagi wyswietlane sg obok odpowiednich instrukcji w podreczniku.

Ostrzezenie informuje o mozliwosci doznania obrazen.

A OSTRZEZENIE

W przypadku zauwazenia niewyjasnionych zmian w pracy urzadzenia albo gdy
urzadzenie wydaje inne niz zwyle lub ostre dzwieki, badz tez w przypadku
upuszczenia albo niewtasciwego obchodzenia sie z urzadzeniem lub zrodtem
zasilania, nalezy zaprzesta¢ uzywania urzadzenia i skontaktowac sie ze swoim
dostawca opieki medyczne;.

W przypadku pacjentéw zaleznych od wentylacji nalezy zawsze mieé dostep do
alternatywnego urzadzenia, takiego jak respirator zapasowy, resuscytator, czy
podobne urzadzenie. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze spowodowa¢é uraz lub
zgon pacjenta.



Wprowadzenie

Urzadzenie Astral jest urzadzeniem medycznym zastrzezonym do uzytku przez
wykwalifikowany i przeszkolony personel, pod nadzorem lekarza.

Pacjenci wymagajacy statego wspomagania oddychania powinni by¢ monitorowani
ciagle przez wykwalifikowany personel lub odpowiednio przeszkolonych
opiekunow. Personel oraz opiekunowie muszg by¢ zdolni do podjecia niezbednych
czynnosci korygujacych w przypadku alarmu lub wadliwego funkcjonowania
respiratora.

Urzadzenie Astral nie jest przewidziane do obstugiwania przez osoby (w tym dzieci)
o ograniczonych mozliwosciach fizycznych, zmystowych lub umystowych bez
nalezytego nadzoru przez osoby odpowiedzialne za bezpieczenstwo pacjenta.

Urzadzenie Astral nie jest przewidziane do obstugiwania przez pacjentéw, o ile nie
zostali oni odpowiednio poinstruowani w zakresie obstugi urzadzenia przez osobe
odpowiedzialng za bezpieczenstwo pacjenta.

Urzadzenia Astral nie wolno uzywac¢ w srodowisku pola magnetycznego aparatu
MRI.

Nalezy weryfikowaé skutecznosé wentylacji i alarmow, w tym po kazdej wentylacji
lub zmianie ustawien alarméw, zmianie konfiguracji obwodu, jak réwniez po
zmianie terapii prowadzonej réwnolegle z respiracja (np. nebulizacji, tlenoterapii).

Urzadzenie Astral oraz zasilacz prgdu zmiennego moga by¢ gorace podczas
dziatania. Aby nie dopusci¢ do mozliwych obrazen skory, nie nalezy pozostawiac
urzadzenia Astral ani zasilacza pradu zmiennego przez dtuzszy czas w bezposrednim
kontakcie z ciatem pacjenta.

Przestroga wyjasnia specjalne srodki niezbedne dla bezpiecznego i efektywnego
uzytkowania urzadzenia.

A PRZESTROGA

Remonty i naprawy powinny by¢ wykonywane tylko przez autoryzowanego
przedstawiciela serwisu ResMed.

Temperatura przeptywu powietrza do oddychania wytwarzana przez urzadzenie
moze by¢ wyzsza nawet o 6°C niz temperatura pomieszczenia. Nalezy zachowac
ostroznosé, jesli temperatura pomieszczenia jest wyzsza niz 35°C.

Nie narazaj urzadzenia na dziatanie nadmiernych sit, upadki lub wstrzgsy.

Uwaga informuje o specjalnych funkcjach produktu.

Uwagi:

Aby uzyska¢ pomoc i zgtosi¢ problemy zwigzane z urzadzeniem Astral, nalezy
skontaktowac sie ze swoim dostawca opieki medycznej lub autoryzowanym
przedstawicielem ResMed.
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Urzadzenie Astral

Urzadzenie Astral

Ponizsze rysunki opisuja komponenty urzadzenia Astral.

12 11 10

Opis

1  Portadaptera
Moze by¢ wyposazony w adapter jednorurowy, adapter jednorurowy przeciekowy lub adapter dwururowy
(tylko Astral 150).

2 Uchwyt

3 Port wdechowy (do pacjenta)
Zapewnia wylot dla powietrza pod ci$nieniem, ktdre ma by¢ dostarczone pacjentowi poprzez obwad
pacjenta. Zawiera czujnik FiO, w urzadzeniu Astral 150. Czujnik FiO, stanowi opcjonalne akcesorium dla
Astral 100.



Urzadzenie Astral

Ztacze Ethernet (tylko dla serwisu)

Ztacze USB (do pobierania do ResScan i podfaczania zatwierdzonych akcesoriow)
Ztacze Mini USB

Gniazdo zasilania pradu statego

Przycisk WH./Wyt. urzadzenia

© 00 N oo o b

Ztacze czujnika Sp0,
10 Zfacze pigciopinowe zdalnego alarmu
11 Wejscie tlenu niskiego przeptywu (do 30 I/min)

12  Wilot powietrza (wraz z filtrem hipoalergicznym)

Interfejs urzgdzenia Astral

Interfejs urzadzenia Astral zawiera kilka réznych funkcji opisanych na ponizszym rysunku.

Astral 150

Opis

1 Ekran dotykowy

2 Wskazniki Zrodta zasilania
© #~ Prad zmienny (zasilanie sieciowe)

© == Prad stay (bateria zewnetrzna lub akcesoryjny
adapter samochodowy)

© 4 Bateria wewnetrzna
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Urzadzenie Astral

3 Wskaznik Wyt./Wyt. terapii
Urzadzenie gotowe

Pole $wiecgce stale na zielono, gdy urzadzenie jest wigczone, lecz nie wykonuje
wentylacji.

Urzadzenie w trakcie wentylacji

Miga na niebiesko, gdy urzadzenie prowadzi wentylacje i dioda LED wentylacji jest
ustawiona na ,WL". W przeciwnym razie jest ,WYL".

4 Pasek Wyciszanie /reset alarmu
Zapala sig, gdy zostanie wyzwolony alarm i miga w przypadku wyciszenia dzwigku.
5 Pasek Alarmu
X Miga na czerwono Alarm o wysokim priorytecie
LI Miga na z6tto Alarm o $rednim priorytecie

O Swieci stale na z6tto  Alarm o niskim priorytecie

Ekran dotykowy

Podstawowa metoda wspotpracy z urzadzeniem Astral realizowana jest poprzez ekran
dotykowy. Wyswietlacz na ekranie dotykowym zmienia sie zgodnie z wykonywana funkcja.

11

6
10
9 8 7
Opis
1 Przycisk dostepu do trybu Klinicznego
ﬂ Zablokowany EOdblokowany
2 Przycisk oddechu manualnego

AR
L/ L

b pokazywany tylko wtedy, gdy jest wigczony



Urzadzenie Astral

3 Pasek informacyjny

4 Wskainik baterii wewnetrznej
—1 —1 =1
100% 8h00 70%

5 Przycisk blokowania ekranu dotykowego

6 Pasek Menu

7 Pasek dolny

8 Przycisk Rozpocznij/zakoncz wentylacje

9 Ekran Gtowny

10 Podmenu

11 Pasek Cisnienie

Uwaga: Nie nalezy wchodzi¢ do Trybu klinicznego d.‘ chyba ze lekarz prowadzacy wyda
taka instrukcje.

Pasek Informacyjny

Pasek informacyjny jest wyswietlany w goérnej czesci ekranu dotykowego. Pasek
informacyjny wys$wietla stany robocze urzadzenia, w tym typ pacjenta, biezaca konfiguracje
obwodu, programy, komunikaty informacyjne, stan wentylacji, alarmy i stan zasilania.

5 P : =
T M acy e 85%
Opis
|i| Typ pacjenta — Dorosty
].\ Typ pacjenta — Dziecko
¢_:_,_! Typ obwodu — Jednorurowy przeciekowy
I
r1| Typ obwodu — Jednorurowy z zaworem wydechowym
ﬁ.h Typ obwodu — Dwururowy
P1 Numer programu i tryb wentylacji jest uzywany
(A)CV
A"‘ Jednoczes$nie aktywnych jest kilka alarméw. Aktywny alarm o najwyzszym priorytecie wy$wietla sie

jako pierwszy.
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Urzadzenie Astral

Okno Wyswietla alarmy lub informacje. Obraz powyzej przedstawia urzadzenie w trybie Czuwania.
komunikatu (Wy$wietla sig, gdy urzadzenie jest zasilane, lecz nie wykonuje wentylacji). Kiedy urzadzenie
prowadzi wentylacje i nie ma zadnych aktywnych alarméw, wysSwietla sig data i godzina.

Komunikaty informacyjne wy$wietlaja sie w kolorze niebieskim. Jezeli dzwigk Alarmu urzadzenia jest
ustawiony na ,Wt.", uzytkownik bedzie powiadamiany o nowych komunikatach informacyjnych
pojedynczym sygnatem dzwigkowym.

Pasek Menu

Pasek Manu umozliwia dostep do czterech gtéwnych menu w urzadzeniu Astral.

( H ] Menu monitorwania

Przegladaj dane pacjenta w czasie rzeczywistym w postaci krzywej zapisu lub w formatach
monitorowania obejmujacych ci$nienie, przeptyw, przeciek, objeto$¢ oddechowa, synchronizacje
oraz pulsoksymetrie.

i1 Menu Konfiguracji
i7]

Konfiguruj i przegladaj terapie wentylacji oraz ustawienia urzadzenia.

Q Menu Alarmow
Konfiguruj i przegladaj alarmy, wiacznie z gto$noscia alarmu.

i Menu podsumowania informacji
Przegladaj statystyki terapii, wykorzystane godziny, zdarzenia, przypomnienia oraz informacije o
urzadzeniu.
Pasek dolny

Pasek Dolny zmienia sie zaleznie od funkcji urzadzenia.

Moze on wys$wietla¢ przyciski dla zatrzymywania i rozpoczynania wentylacji oraz funkcji

Zastosuj lub Anuluj.

Zastosuj

Ekran Gtéwny

Ekran Gtéwny wyswietla dane monitoringu, parametry kontrolne wentylacji i urzadzenia.
Dostep do kazdej funkcji jest mozliwy poprzez rézne menu i zaktadki.



Pasek Cisnienie

Urzadzenie Astral

Pasek Cisnienie wyswietla odczyty danych w czasie rzeczywistym gdy urzadzenie Astral jest

w trakcie wentylacji.

Cisnienie Pacjenta jest pokazywane w postaci wykresu stupkowego. Szczytowe cisnienie
wdechu jest pokazywane jako warto$¢ numeryczna i obrazkowe oznaczenie stupa wody.

u | |
Spontaniczne wyzwalanie i inicjowanie cyklu jest wskazywane przez 1@ [ ‘ﬁ :

Przykfad ponizej przedstawia pasek cisnienia, gdy pacjent oddycha spontanicznie.

26.0
cmH20
- +%
50
40
30
20
10 -
01—
1 4]

1

[9)]

Opis

o o1 B~ W

Warto$¢ szczytowego ci$nienia wdechowego (PIP)

u
‘T Marker oddechu o cyklu inicjowanym spontanicznie—wskazuje oddech o
cyklu inicjowanym przez pacjenta

Marker szczytowego ci$nienia wdechowego
Biezace cisnienie
Ustawienie dodatniego ci$nienia koncowo-wydechowego (PEEP)

L}
f‘l‘ Marker oddechu wyzwalanego spontanicznie—wskazuje oddech wyzwalany
przez pacjenta
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Korzystanie z urzadzenia Astral

Korzystanie z urzadzenia Astral

A OSTRZEZENIE

Nalezy zapewni¢ aby obszar wokét urzadzenia byt suchy, czysty i wolny od poscieli lub
odziezy lub innych przedmiotow, ktore mogtyby blokowaé wlot powietrza.
Zablokowanie otworéw chtodzacych moze doprowadzié¢ do przegrzewania urzadzenia.
Blokowanie wlotu powietrza moze prowadzi¢ do obrazen u pacjenta.

A PRZESTROGA

o Aby zapobiec ewentualnemu uszkodzeniu respiratora, zawsze nalezy go
przymocowywacé do jego stanowiska lub ustawiaé na ptaskiej, stabilnej powierzchni.
W sytuacjach mobilnych nalezy zapewni¢, aby urzadzenie Astral znajdowato sie w
jego torbie do transportu.

¢ Nalezy zapewni¢ ochrone urzadzenia przed wilgocig przy stosowaniu go w
warunkach zewnetrznych.

Uzycie urzgdzenia Astral po raz pierwszy

Przy pierwszym uzyciu urzadzeniaAstral, ResMed zaleca wykonanie testu funkcjonalnego.
Test funkcjonalny bedzie zapewniat, ze urzadzenie znajduje sie we witasciwym stanie przed
rozpoczeciem eksploatacji. Informacje pomocne w rozwigzywaniu wszelkich probleméw
znajduja sie w rozdziale Rozwigzywanie problemoéw (patrz strona 67).

A PRZESTROGA

Jesli ktérakolwiek z ponizszych kontroli zakonczy sie niepowodzeniem, nalezy
skontaktowac sie z dostawca opieki medycznej lub ResMed w celu uzyskania pomocy.
W celu wykonania testu funkcjonowania:

1. Wylacz urzadzenie weciskajac wytgcznik zasilania z tytu urzadzenia.

2. Sprawdz stan urzgdzenia i akcesoriow.

Skontroluj urzadzenie oraz wszystkie akcesoria. Nie wolno uzywac¢ uszkodzonych
komponentow.

3. Sprawdz konfiguracje obwodu pacjenta.

Sprawdz integralno$¢ obwodu pacjenta (urzadzenia i dostarczonych akcesoriéw) oraz czy
wszystkie potaczenia sg zamocowane.

4. \Witacz urzadzenie i przetestuj alarmy.

A OSTRZEZENIE

Jesli zaden alarm nie jest emitowany, nie wolno uzywac respiratora.

Wcisnij wytacznik zasilania z tytu urzadzenia w celu wigczenia urzadzenia. Sprawdz, czy
alarm emituje dwa dzwieki testowe oraz czy diody LED sygnatu alarmowego oraz



Korzystanie z urzadzenia Astral

przycisku wyciszania/resetowania alarmu migaja. Urzadzenie jest gotowe do uzycia, jezeli
wyswietlany jest ekran Gtéwny Pacjenta.

5. (Qdtacz urzadzenie od sieci oraz zewnetrznej baterii (jesli jest uzywana) tak aby urzadzenie
byto zasilane przez wewnetrzna baterie. Sprawdz, czy jest wys$wietlany alarm uzywania
baterii oraz czy dioda LED baterii $wieci sie.

Uwaga: Jesli poziom natadowania wewnetrznej baterii jest zbyt niski, nastagpi alarm.
Patrz rozdziat Rozwigzywanie problemow (patrz strona 67).

6. Podfacz ponownie zewnetrzng baterie (jesli jest uzywana) i sprawdz czy dioda LED dla
zasilania pragdem statym Swieci sie. WysSwietlany bedzie alarm korzystania z
zewnetrznego zasilania prgdem statym oraz zaswieci sie dioda LED alarmu.

7. Podfacz ponownie urzadzenie do sieci zasilajace;.
8. Sprawdz czujnik pulsoksymetru (jesli jest uzywany).

Podtgcz akcesoria zgodnie z opisem konfiguracji. Z menu Monitorowania przejdz do
ekranu Monitorowania. Sprawdz czy sg wyswietlane wartosci dla SpO, oraz tetna.

9. Sprawdz potgczenie tlenu (jesli jest stosowany) Sprawdz pod katem uszkodzen wezy lub
nieszczelnosci. Sprawdz pozostatg pojemnos¢ butli z tlenem.

10. Wykonaj Rozpoznawanie obwodu

Witaczanie zasilania urzadzenia

Aby wigczy¢ zasilanie urzadzenia Astral, wystarczy wcisna¢ zielony przycisk Wt /\Wyt.
zasilania z tytu urzadzenia. Urzadzenie bedzie wykonywato kontrole systemu, tak jak
pokazano na ekranie gtéwnym.

Po zakonczeniu kontroli systemu, wyswietlony zostanie Ekran gtéwny pacjenta oraz program
aktywny.

Uwaga: Ustawienia skonfigurowane w programie aktywnym beda wykorzystywane w chwili
rozpoczecia wentylacji.

(8] i | i W
o ‘ . =

™ Rozp. went.
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Korzystanie z urzadzenia Astral

Przydatna wskazowka!

Jezeli na Ekranie gtéwnym pacjenta wys$wietla sie wiecej niz jeden program, program
aktywny bedzie pods$wietlony na pomaranczowo. Dalsze informacje podano w rozdziale
Programy (patrz strona 19).

Informacje dotyczace zasilania urzadzenia Astral znajdujag sie w rozdziale Zasilanie (patrz
strona 43).

Wytgczanie zasilania urzgdzenia
Zasilanie urzadzenia Astral moze zosta¢ wytaczone tylko gdy wentylacja jest zatrzymana.

Odtaczenie od zasilania pradem zmiennym nie powoduje wytgczenia urzadzenia. Urzadzenie
jest nadal zasilane z baterii wewnetrznej.

Urzadzenie nalezy wylaczy¢ recznie; nalezy wytgczyé urzadzenie przed pozostawieniem
urzadzenia odtgczonego od zasilania pragdem zmiennym na diuzszy czas. Nieprzestrzeganie
tego zalecenia moze spowodowac roztadowanie baterii i uaktywnienie sie alarmow.

Aby wytgczy¢ zasilanie urzadzenia, wcisnij zielony przycisk Wt/ Wyt. z tytu urzadzenia i
wykonaj instrukcje podane na ekranie. Aby sie upewnié, ze urzadzenie jest catkowicie
wytgczone, dotknij ekranu.

Uwaga: Gdy urzadzenie jest podtaczone do zewnetrznej sieci zasilajgcej, wewnetrzna bateria
jest tadowana.

Opcja rozszerzonego dostepu

Urzadzenie Astral jest wyposazone w opcje rozszerzonego dostepu (tryb Duzy przycisk),
umozliwiajacg tatwiejszg obstuge oraz lepsza dostepnosé funkgji. Opcja Duzy przycisk moze
by¢ uzywana do rozpoczynania i koriczenia wentylacji, a takze do wyciszania alarmow.

Aby wtgczy¢ tryb Duzy przycisk:

&
1. Z poziomu menu Gtéwnego wecisnij Konfiguracija M Nastapi wyswietlenie menu
Konfiguracja.



Korzystanie z urzadzenia Astral

2. Wybierz zakfadke Dostep pacjenta z menu Konfig. aparatu.

As.lst nt
S || Duze przyciski m

Obwie

Ustawiania

Transfer
danych

Konfig.
aparatu

Jezeli ta opcja jest wigczona, mozna przetacza¢ pomiedzy trybem Duzy przycisk a trybem
standardowym. Wystarczy wybra¢ przycisk Ekran gtéwny w lewym rogu dolnego paska.

Ekran powréci do wygladu ze standardowymi rozmiarami przyciskéw, a ikona Ekran gtéwny

zostanie zastagpiona ikong Duzy przycisk ﬁ

Polski 13



Korzystanie z urzadzenia Astral

Aby powrdci¢ do trybu Duzy przycisk, wystarczy wybrac ikone Duzy przycisk na dolnym
pasku.

Rozp. went.

Uwaga: Jezeli opcja Duzy przycisk jest witgczona, ekran powrdci do trybu Duzy przycisk po
zablokowaniu ekranu (po dwdch minutach bezczynnosci).

Rozpoczynanie i zatrzymywanie wentylacji

Lekarz prowadzacy ustawit w ramach terapii jeden lub wiecej programéw wentylacji. Jezeli
zostat ustawiony wiecej niz jeden program, nalezy postepowac zgodnie ze wskazéwkami
udzielonymi przez lekarza odnosnie czasu i sposobu korzystania kazdego z programow.

Uwaga: Jesli urzadzenie jest uzywane po raz pierwszy, ResMed zaleca przeprowadzenie
testu funkcjonowania przed rozpoczeciem wentylacji. Patrz Uzywanie urzadzenia Astral po
raz pierwszy (patrz strona 10).

Aby rozpoczaé wentylacje:
1. Wocisnij zielony przycisk Wt./Wyt. z tytu urzadzenia (jesli zasilanie nie jest jeszcze
wigczone).

Lo & Rozp. went. )
2. Wocisnij . Wentylacja zostata rozpoczeta.

3. Dodaj tlen w razie potrzeby.

Aby zatrzymac wentylacje:
Wentylacje mozna zatrzymac¢ w dowolnym czasie z kazdego ekranu.

1. Jesli podtaczony jest tlen, wytgcz doptyw tlenu.

-

f Zakon. went.

2. Wcisnij I przytrzymaj

Zwolni| na polecenie.

Weciénij Zatwierdz. Wentylacja zostata zatrzymana.
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Blokowanie i odblokowywanie ekranu dotykowego

Ekran dotykowy mozna odblokowaé¢ w dowolnym czasie.

Aby recznie zablokowa¢ ekran dotykowy, na pasku Informacji nacisnij & Gdy ekran
dotykowy jest zablokowany, przycisk jest podswietlony na pomaranczowo.
Odblokowywanie ekranu dotykowego

Dotknij ekran w dowolnym miejscu i wykonuj polecenia podawane na ekranie.

Nawigacja menu

Urzadzenie Astral posiada cztery menu dostepne poprzez pasek menu. Kazde menu jest
rozbite dalej na rézne grupy podmenu.

Menu monitorow GD

Menu Monitory umozliwia podglad w czasie rzeczywistym danych wentylacji i sktada sie z
trzech podmenu.

e Krzywe zapisu
e Monitorowanie

e Trendy

Krzywe zapisu

Ekran Krzywych zapisu wyswietla w graficznej formie przebieg ci$nienia i przeptywu w
drogach oddechowych pacjenta przez ostatnie 15 sekund. Wykres jest aktualizowany w
czasie rzeczywistym.

1

Opis

L
1 1T Marker spontanicznie wyzwalanego oddechu—wskazuje oddech wyzwalany przez pacjenta.

2  Biaty pionowy kursor—wskazuje aktualne potozenie i porusza sie od lewej do prawej strony.
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Korzystanie z urzadzenia Astral

Ekran monitorowania

Ekran Monitorowania wyswietla wszystkie zmierzone parametry w formie numerycznej.

Zakon. went.

Przydatna wskazowka!

Opiekun medyczny moze poprosié pacjenta, aby ten od czasu do czasu przywotat ten ekran i
zgfosit widniejgce na nim wartosci.

Ekran Trendy

Ekran Trendy pokazuje wartosci 5. i 95. centyla, a takze mediane dla ostatnich 30 dni dla
kazdego z ponizszych parametréw:

o Przeciek

¢ \Wentylacja minutowa

e Szczytowe cisnienie wdechowe

e Objetos¢ oddechowa

e (Czesto$¢ oddechu

e (Czas wdechu

° SpOZ
e Tetno
o FIOz

o \Wentylacja pecherzykowa

Informacje sa wys$wietlane w postaci wykreséw stupkowych; na ekranie widoczne sa dwa
wykresy.

Do przechodzenia pomiedzy wykresami stuza strzatki w goére i w dét.
16



Korzystanie z urzadzenia Astral

M
Menu Konfiguracji i

W menu Konfiguracji wyswietlane sg cztery rézne podmenu:

e (Obwodd — do przegladania obwodu

e Ustawienia — do przegladania trybu wentylacji i uzyskania dostepu do ekranéw Oddechu
manualnego | Westchniecia

e Transfer danych — do przesytania danych pomiedzy urzadzeniem a komputerem
osobistym poprzez pamie¢ USB

e Konfig. aparatu — do zmiany konfiguracji urzadzenia.

it ===

/| Zakon. went,

Przydatna wskazéwka!

W trybie Pacjenta ustawienia terapii i alarméw moga by¢ przegladane jako ,, tylko do

odczytu” (tj. przy zablokowanym trybie Klinicznym)

Menu Alarmy l:)

Menu alarméw wyswietla poszczegodlne wartosci progowe powodujgce uruchomienie
poszczegodlnych alarmow. Wartosci pomiedzy gérnymi i dolnymi progami sa wyswietlane w
czasie rzeczywistym.

fis, ==

7 Zakon, went,
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Korzystanie z urzadzenia Astral

Menu Informacje l
Menu Informacje sktada sie z trzech podmenu:

e Zdarzenia—wyswietlane jest kazde zarejestrowane zdarzenie, ktére miato miejsce.
Istnieje réwniez mozliwos¢ podgladu rozbicia na konkretne alarmy, ustawienia lub
zdarzenia systemowe.

e Aparat—wyswietlana jest informacja o danym urzadzeniu, np. model i numery seryjne,
Wersje oprogramowania, stan natadowania wewnetrznej baterii wraz z godzinami od
ostatniego serwisu oraz liczba godzin korzystania z urzadzenia.

e Bateria—informacja o stanie natadowania wewnetrznej i zewnetrznej baterii, jesli sa
podtgczone, oraz potgczona wartosé catkowitego natadowania baterii.

S N T ¥
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Pl 180152

™ Rozp. went.

Ustawienia urzgdzenia

W ponizszej tabeli opisane sg ustawienia podlegajgce konfiguragji.

Ustawienie Opis
urzadzenia
DZwigk alarmu Ustawia dZwieki alarmu na wtgczone lub wytaczone.

Ustawienie domy$ine: WHt.

Gfo$nos¢ alarmu  Ustawia poziom gto$nosci systemu alarmowego.
Ustawieniaod 1, 2, 3, 4 lub 5.

Ustawienie domy$lne: 3

Automatyczne Zasilanie urzadzenia wytgcza sig automatycznie po 15 minutach bezczynnoéci.

wyfgczenie Warunki: Urzadzenie znajduje sie w trybie czuwania wentylacji (wentylacja nie jest

prowadzona) i jest zasilane z baterii wewnetrznej lub baterii zewnetrznej oraz nie ma
aktywnych alarméw.

Ustawienie domysine: Wt

Jasno$¢ ekranu Ustawia jasno$¢ ekranu od Auto poprzez wybdr pigciu réznych pozioméw jasnosci.

Ustawienie domysine: Auto




Korzystanie z urzadzenia Astral

Ustawienie Opis

urzadzenia

Wygaszenie Umozliwia wytaczenie pod$wietlenia ekranu (Sciemnienie), jezeli ekran nie byt dotykany
pods$wietlenia przez dwie minuty lub dtuzej i nie ma aktywnych alarméw.

Ustawienie ,Wyt.” oznacza, ze pod$wietlenie ekranu bedzie stale wtgczone.

Ustawienie domy$lne: WH.

Obrécenie ekranu  Powoduje obrdcenie aktualnej orientacji ekranu.

Dioda LED Ustawia status diody LED wentylacji na pozycje WH. lub Wyt. podczas wentylaci.
wentylacji Ustawienie domy$ine: Wt.

Data Pozwala na ustawienie dnia, miesigca i roku wg aktualnej daty.

Godzina Pozwala na ustawienie godziny i minut wg aktualnego czasu

Jezyk Ustawia aktualny jezyk urzadzenia wybrany z listy dostgpnych jezykow.

Regulacja ustawien urzadzenia

Wejdz do regulowanych ustawien urzadzenia z menu Konfiguracji i wybierz Konfig.
aparatu.

Aktualnie wybrane opcje sa podswietlone na pomaranczowo.

Aby zmienié ustawienia, wystarczy wybra¢ inng z dostepnych opcji. Skorygowane
ustawienie zostanie podswietlone na pomaranczowo.

Programy

Mozliwe jest konfigurowanie programoéw urzadzenia Astral przez lekarza prowadzacego,
ktory moze zaproponowac alternatywne opcje leczenia. Lekarz prowadzacy moze np.
zaprogramowac urzadzenie do pracy podczas snu lub w ciggu dnia, albo do pracy w trakcie
¢wiczen fizycznych lub fizjoterapii. Programy umozliwiaja rézne ustawienia obwodu,
wentylacji i alarmow.

Urzadzenie Astral posiada jeden standardowy program aktywny. Lekarz prowadzacy moze
skonfigurowa¢ do trzech dodatkowych programoéw (jezeli taka opcja jest dostepnal).
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Korzystanie z urzadzenia Astral

Jezeli zostaty skonfigurowane dodatkowe programy przez lekarza, mozna je wybraé¢ z ekranu
gtéwnego Pacjenta. Istnieje mozliwo$¢ zmiany programu podczas pracy urzadzenia Astral w
trybie wentylacji. Zmiana programu spowoduje zmiane ustawien wentylacji i alarmu,
wprowadzonych przez lekarza.

A 000 |

Rozp. went.

Aby zmienié program:
1. Wybierz zadany program z Ekranu gtéwnego Pacjenta. Wys$wietli sie podsumowanie
ustawien programu.

Zatwierdz Anuluj

2. Nacisnij Zatwierdz, aby wprowadzi¢ zmiane. Wybrany program stanie sie aktywny i
zostanie podswietlony na pomarariczowo.

Rozp. went.

Uwaga: Aby zmieni¢ program na program z innym typem obwodu, nalezy zatrzymac
wentylacje. Po dokonaniu zmiany obwodu i programu mozna ponownie uruchomi¢
wentylacje.

20
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Przydatna wskazéwka!

Jezeli zostat ustawiony wiecej niz jeden program, nalezy postepowac zgodnie ze
wskazéwkami udzielonymi przez lekarza odnosnie czasu i sposobu korzystania kazdego z
programow.

Funkcja Oddechu manualnego

Lekarz prowadzacy moégt uruchomié funkcje Oddechu manualnego. Funkcja ta pozwala
dostarcza¢ oddechy wieksze niz normalnie.

Aby dostarczy¢ oddech manualny, nacisnij ="

Funkcja Westchniecia

Lekarz prowadzacy maégt uruchomi¢ funkcje Westchniecia. Funkcja ta pozwala dostarczaé
wigksze odechy, czyli ,westchniecia” w réwnych odstepach czasu.

Jesli funkcja ta zostata skonfigurowana, urzadzenie Astral przed Westchnieciem wyemituje
alarm Westchniecia.

Aby witaczy¢ lub wytaczyé alarm Westchniecia:

1. Wybierz Ustawienia z menu Konfiguracji.

2. Ustaw alarm Westchniecia na wiaczony lub wytaczony.

3. Nacisnij Zastosuj, aby wprowadzi¢ zmiane.
Podrozowanie z Astral urzgdzeniem

A OSTRZEZENIE

Urzadzenie Astral nie powinno by¢ uzytkowane gdy znajduje sie w Torbie do
transportu. W celu wentylacji podczas podrdozy, nalezy stosowac torbe do transportu
urzadzenia Astral lub SlimFit.

Podrézujac z urzadzeniem Astral:

e Urzadzenie Astral powinno zawsze by¢ pakowane do jego torby do transportu, gdy nie
jest uzytkowane, aby zapobiec uszkodzeniu urzadzenia.

e Torba do transportu jest przewidziana przenoszenia wytgcznie jako bagaz podreczny.
Torba do transportu nie bedzie chronita urzgdzenia Astral, jezeli zostanie ono oddane przy
odprawie bagazowe;.

¢ Dla wygody, na stanowiskach kontroli pomocne bedzie posiadanie wydrukowanego
egzemplarza przewodnika uzytkownika w torbie do transportu urzadzenia Astral, aby
zapewni¢ personelowi stuzb ochrony objasnienie przeznaczenia urzadzenia i zapoznanie
sie z ponizszg deklaracja.
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Montaz obwodéw pacjenta

o ResMed potwierdza, ze urzadzenie Astral spetnia wymagania Federal Aviation
Administration (FAA) (RTCA/DO-160, sekcja 21, kategoria M) w trakcie wszystkich faz
transportu lotniczego .

Montaz obwodow pacjenta

Opcje obwodu

Urzadzenie Astral obstuguje réznorodne obwody (zmontowane razem urzadzenie i akcesoria),
aby umozliwi¢ dopasowanie do potrzeb poszczegdlnych pacjentdw. Urzadzenie wykorzystuje
wymienne adaptery obwodow.

Ponizsza tabela moze by¢ pomocna przy dobieraniu wtasciwych obwododw i ustawien dla
réznych typoéw pacjentow

Zakres objetosci Zalecane ustawienie typu Odpowiednie $rednice obwodu
oddechowe;j pacjenta

50 do 300 ml Dziecko 10 mm, 15 mm lub 22 mm

> 100 ml Dorosty 15 mm lub 22 mm

A OSTRZEZENIE

e Do bezposredniego pomiaru objetosci wydychanej nalezy stosowac¢ obwédd
dwururowy. W tej konfiguracji, objeto$¢ wydychana jest zawracana do respiratora
do niezaleznego pomiaru. (tylko Astral 150)

e Urzadzenie Astral nie posiada opcji monitorowania objetosci powietrza
wydychanego w przypadku korzystania z obwodu jednorurowego z zaworem
wydechowym.

¢ Obwadd pacjenta powinien by¢ utozony tak, aby nie ograniczat ruchow pacjenta ani
nie stwarzat ryzyka uduszenia.

¢ Nalezy stosowac¢ wytacznie komponenty obwodow, ktore sg zgodne z
odpowiednimi normami bezpieczenstwa, w tym 1SO 5356-1 oraz ISO 5367.

A PRZESTROGA

W zastosowaniach u dzieci nalezy sprawdzié, czy typ obwodu pacjenta jest
dopasowany i odpowiedni do uzycia dla dziecka. Dla pacjentow, ktérych waga jest
nizsza niz 23 kg i zwykle wymagaja mniej niz 300 ml, nalezy stosowac typ pacjenta
Dziecko.
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Istnieja trzy adaptery obwodu:

Adapter

Przy stosowaniu z

1 Jednorurowy
przeciekowy

Obwad jednorurowy przeciekowy

2 Jednorurowy

Obwad jednorurowy z zaworem wydechowym (zawoér wydechowy zintegrowany
z obwodem)

3 Dwururowy
(Tylko Astral
150)

Obwod dwururowy z zaworem wydechowym (zawor wydechowy zintegrowany z
adapterem) LUB obwdd jednorurowy przeciekowy

Rozpoznawanie Obwodu powinno by¢ wykonywane po kazdej zmianie obwodu. Astral zapewni wia$ciwa terapie,
0 ile Rozpoznawanie Obwodu zakorczy sie pozytywnie. Wiecej informacji znajduje sie w rozdziale Rozpoznawanie

obwodu (patrz strona 29).

A OSTRZEZENIE

Przy stosowaniu interfejsu nieinwazyjnego, pomiar objetosci gazu wydychanego przez
pacjenta moze by¢ zaktécony przez przeciek.

Przydatna wskazéwka!

Adapterdw i obwoddw nalezy uzywac wyltacznie w sposoéb wskazany przez lekarza

prowadzacego.

Polski
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Mocowanie adaptera obwodu

Przed podtaczeniem obwodu pacjenta, konieczne jest zamontowanie adaptera wtasciwego
dla wymaganego rodzaju obwodu.

W celu zamontowania adaptera:

1. Odwrdc¢ urzadzenie i umiesé je na miekkiej powierzchni (aby zabezpieczyé ekran LCD).
Wcisnij | przytrzymaj przycisk wyrzutnika. Wyciggnij pokrywe, pociggajac do siebie.
Wyjmij adapter z gniazda.

Wymien na nowy adapter, sprawdzajac czy jest stabilnie osadzony w gniezdzie.

ok~ wbs

Umies¢ pokrywe nad obudowa, sprawdzajac czy elementy prowadzace na urzadzeniu i
pokrywie sg ustawione wspotosiowo. Przesun pokrywe do tytu w jej migjsce, az do
zatrzasniecia zatrzaskow.

Podtaczanie obwodu jednorurowego przeciekowego

Istnieje mozliwos¢ wywotania zamierzonego przecieku w przewodzie przy uzyciu zaworu
przeciekowego ResMed lub poprzez zintegrowany otwor wentylacyjny w masce.

Przy korzystaniu z obwodu przeciekowego, ocena przeptywu oddechowego pacjenta jest
wspomagana funkcja ResMed automatycznego zarzadzania przeciekiemn —Vsync.
Technologia Vsync umozliwia ocene przez urzadzenie przeptywu wentylacyjnego pacjenta
oraz objetosci oddechowej w obecnosci nieprzewidzianej nieszczelnosci.
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A OSTRZEZENIE

Przy niskich cisnieniach, przeptyw przez otwory wentylacyjne maski moze by¢
nieodpowiedni, aby usuna¢ cato$¢ wydychanych gazow, a takze moze wystapic
pewne powtorne wdychanie w przypadku korzystania z obwodu jednorurowego
przeciekowego.

Nalezy upewnic sig, czy otwory wentylacyjne w masce lub zaworze przeciekowym
ResMed sa drozne. Nalezy upewnié sie, czy w obszarze wokot otworéw
wentylacyjnych nie lezy posciel, odziez lub inne przedmioy oraz czy otwory
wentylacyjne nie sa skierowane w strone pacjenta.

Aby podtaczyé obwdd jednorurowy przeciekowy:

1.

o K~ W

Sprawdz czy urzadzenie jest wyposazone w adapter jednorurowy przeciekowy. W
przeciwnym razie zmien adapter.

Uwaga: Astral 150 moze rowniez obstugiwa¢ obwaéd jednorurowy z wykorzystaniem
adaptera dwururowego.

Podtacz rure wdechowa do portu wdechowego.
Podtacz wszelkie wymagane akcesoria obwodu (np. nawilzacz lub filtr).
Wybierz typ obwodu oraz wykonaj Rozpoznawanie Obwodu.

Jezeli uzywana jest maska niewentylowana lub przytacze do tracheostomii, podtacz
zawor przeciekowy ResMed do wolnego konca przewodu powietrza w taki sposéb, aby
zawor przeciekowy byt mozliwie najblizej pacjenta.

Podtacz interfejs pacjenta (np. maske) do zaworu przeciekowego lub, odpowiednio, do
wolnego konca przewodu powietrza i wyreguluj ustawienie typu maski na urzadzeniu
Astral.

e
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Podtaczanie obwodu jednorurowego do zastosowania inwazyjnego.

A PRZESTROGA

Zawor przeciekowy ResMed nalezy zawsze ustawia¢ w obwodzie oddechowym tak, aby
strzatki i symbol wskazywaty kierunek przeptywu powietrza od urzadzenia Astral do
pacjenta.

W przypadku wentylacji inwazyjnej, z uwagi na to, ze gérne drogi oddechowe pacjenta s3
omijane przez sztuczne drogi oddechowe (np. rurka intubacyjna lub tracheostomijna), w celu
zapobiezenia urazom pfuc wymagane jest stosowanie nawilzania wdychanego gazu.
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Podtgczanie obwodu jednorurowego z zastawka

Aby umozliwi¢ szybkie i doktadne podtgczenie, nalezy uzy¢ obwodu jednorurowego Astral
typu Quick Connect. To akcesorium, ze zintegrowanym proksymalnym czujnikiem cisnienia
oraz linig kontroli zaworu wydechowego, zostato opracowane specjalnie do uzycia z
wentylatorami Astral.

W celu potaczenia obwodu jednorurowego Astral typu ,,Quick Connect” z zaworem
wydechowym:
1. Sprawdz, czy urzadzenie jest wyposazone w adapter jednorurowy (w przeciwnym razie
wymien adapter).
Podtacz przewdd powietrza do portu wdechowego na urzadzeniu.
Podtacz obwdéd Astral z szybkoztgczem do adaptera jednorurowego na urzadzeniu (patrz
schemat ponize)).
Podfacz wszelkie wymagane akcesoria obwodu (np. nawilzacz lub filtr).
Wybierz typ obwodu oraz wykonaj Rozpoznawanie obwodu.

Podtacz interfejs pacjenta (np. maske) do przytacza na zaworze pneumatycznym.
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W celu podtaczenia standardowego obwodu jednorurowego z zaworem do Astral:

1.

o o kW

28

Podtacz linie cisnienia proksymalnego do gérnego ztgcza adaptera jednorurowego
urzadzenia Astral.

Podtacza przewodd kontrolny PEEP do dolnego ztacza adaptera jednorurowego urzadzenia
Astral.

Podtgcz przewody powietrza do portu wdechowego urzadzenia.
Podtacz wszelkie wymagane akcesoria obwodu (np. nawilzacz lub filtr).
Wybierz typ obwodu oraz wykonaj Rozpoznawanie Obwodu.

Podtacz interfejs pacjenta (np. maske) do przytacza na zaworze pneumatycznym.

Do pacjenta
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Podtgczanie obwodu dwururowego (wytgcznie Astral 150)

Urzadzenie Astral mierzy ilos¢ powietrza wydychanego, przeptywajacego przez adapter
obwodu dwururowego. Dzieki temu mozliwy jest doktadny pomiar i monitorowanie
wydechowej objetosci oddechu pacjenta.

Aby podtaczy¢ obwdd dwururowy:

1. Nalezy zapewni¢, aby urzadzenie byto wyposazone w adapter obwodu dwururowego (w
przeciwnym razie nalezy zmieni¢ adapter).

Podtacz konce przewodu powietrza do portéw wdechowego | adaptera na urzadzeniu.
Podtacz wszelkie wymagane akcesoria obwodu (np. nawilzacz lub filtr).

Wybierz typ obwodu oraz wykonaj Rozpoznawanie Obwodu.

o~ D

Podtacz interfejs pacjenta (np. maske) do konca przewodu powietrza.

Rozpoznawanie obwodu

W celu obstuzenia szerokiego zakresu konfiguracji obwodu oraz akcesoridow, urzadzenie
Astral udostepnia funkcje Rozpoznawanie Obwodu dla wyznaczania impedancji oraz
charakterystyk zgodnosci obwodu. Jako czes$¢ funkcji Rozpoznawania Obwodu Astral
realizuje automatyczny test urzadzenia, w ktérym nastepuje sprawdzenie i skalibrowanie
czujnika tlenu oraz wydechowych czujnikéw przeptywu

A PRZESTROGA

Aby zapewnié¢ optymalng i doktadng prace, zalecane jest przeprowadzanie
Rozpoznawania Obwodu przy kazdej zmianie obwodu oraz w regularnych odstepach
czasu, nie rzadziej niz raz w miesigcu.

Polski
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Nie nalezy podtacza¢ interfejsdw pacjenta, dopodki nie zostanie wykonane Rozpoznawanie

obwodu. Interfejsy pacjenta to wszelkie elementy umieszczane za zaworem wydechowym
lub portem wydechowym obwodu jednorurowego lub za tréjnikiem obwodu dwururowego
(np. HMEF [filtr wymiennika ciepta i wilgocil, ztacze cewnika, maska, rurka tracheostomijna)

W celu wykonania Rozpoznawania obwodu:
1. Z menu gtéwnego Konfiguracja wybierz podmenu Obwéd.

2. Wecisnij Start i wykonuj polecenia podawane na ekranie.

uy nuazyy

B Comydira charakterystyka cbwod Start > |
‘ ‘

Cidrienie ‘ Zmiei ‘

Postepujac zgodnie z poleceniami, przejdz kolejne etapy, w tym:

e Przy odtgczonym interfejsie pacjenta od portu potagczeniowego pacjenta, urzadzenie Astral
bedzie charakteryzowato impedancje $ciezki wdechowe.

e Przy zamknietym porcie potgczeniowym pacjenta, urzgdzenie Astral bedzie
charakteryzowato catkowitg zgodno$¢ obwodu, a nastepnie impedancje $ciezki
wydechowej.

Pokazywany bedzie ekran wyniku testu, jezeli ktérykolwiek test zakonczyt sie niepomysinie,

w przeciwnym razie funkcja Rozpoznawania Obwodu zostata pomy$inie zakoriczona i

przywrécona zostanie strona Ustawien gtéwnych.

nawanie
TP o Zatwierdz

Test urzadzenia 4 Zatwlerd:

Czujnik tlenu 8 Awarka czujilka e

&:‘r"‘l Ipmprku o Zatwierdz
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Do raportowania wynikéw procedury Rozpoznawania obwodu wykorzystywane sa
nastepujace ikony.

Ikona Opis

&  Zatwierdz  Rozpoznawanie obwodu zakoriczyto sie pomy$inie.

O Przestroga!  Opdr obwodu jest wysoki. Zostanie zastosowana charakterystyka obwodu ustalona na
podstawie rozpoznawania. Doktadno$¢ sterowania i monitorowania moze nie by¢
wystarczajgca. Przed kontynuowaniem upewnij sig, ze wentylacja i alarmy dziataja.

98  Ostrzezenie! Rozpoznawanie obwodu zakoficzyto sie niepowodzeniem. Zostanie zastosowana domyéina
charakterystyka obwodu.

Doktadno$¢ sterowania i monitorowania bedzie pogorszona. Przed kontynuowaniem upewnij
sig, ze wentylacja i alarmy dziataja.

Nalezy zwréci¢ uwage na to, aby oporno$¢ obwodu oddechowego respiratora byfa
odpowiednia dla wielkosci pacjenta. Jedli respirator przestat dziafac, z jakiejkolwiek
przyczyny, pacjent musi pokonac ten opdr w celu oddychania.

Miedzynarodowa organizacja normalizacyjna (ISO) ustalita, iz pacjenci poddawani wentylacji
przy objetosci oddechowe] wigkszej niz 300 ml powinni korzystac z obwodéw oddechowych
0 opornosci nie wigkszej niz odpowiadajgca spadkowi ci$nienia 6 cmH,0 przy natezeniu
przeptywu 301/min.

Rozpoznawanie Obwodu Astral wykorzystuje prég typu zaliczone/niezaliczone w wysokosci
6emH,0 przy 30 I/min w zakresie Dorosty, oraz 6ecmH,0 przy 151/min w zakresie Dziecko.

Przydatna wskazowka!

W razie pojawienia sig Przestrogi lub Ostrzezenia na ekranie Rozpoznawania Obwodu, wentylacje mozna
kontynuowa¢. Nalezy skontaktowa¢ sie z lekarzem prowadzacym, aby przekazaé mu te wyniki.
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W zaleznosci od wyniku wyswietlonego na ekranie z wynikami testu, postepuj zgodnie z
ponizszymi etapami, aby rozwigza¢ problem dotyczacy Rozpoznawania obwodu.

Uwaga: Jest dopuszczalne uzywanie obwodu, ktéry powoduje pojawienie sie komunikatu z
przestroga, poniewaz urzadzenie Astral skompensuje opdr | podatnosé obwodu.

Typ niepowodzenia testu Sposéb postgpowania
Rozpoznawanie obwodu

Rozpoznawanie obwodu 1. Skontroluj obwdd i przewody proksymalne pod katem roztgczenia
lub nadmiernych nieszczelnosci.

2. Sprawdz, czy obwad jest prawidtowo podtaczony i zgodny z
wybranym typem obwodu.

3. Sprawd?, czy dla wybranego typu obwodu zostat zainstalowany
prawidtowy adapter obwodu.

4. Sprawdz, czy modut, niebieska membrana oraz czujnik sg wcisnigte
do konca i wyréwnane z obudowa.

Utrzymuj obwod wyprostowany, aby zmnigjszy¢ opor.
Powtorz test Rozpoznawanie obwodu. Jezeli test nadal konczy sie

niepowodzeniem, skontaktuj sie z dostawcg aparatury lub z
autoryzowanym Centrum Serwisowym firmy ResMed.

Test urzadzenia 1. Skontroluj wlot powietrza pod katem ciaf obcych.

2. Skontroluj filtr powietrza i w razie potrzeby wymien go. Instrukcje na
ten temat mozna znalez¢ w rozdziale Czyszczenie i konserwacja (patrz
strona 64).

3. Wyjmij modut wydechowy i skontroluj modut i uszczelnienie pod katem
zanieczyszczen.

4. Ponownie zainstalu] modut, delikatnie naciskajgc na niego, do
momentu, az bedzie mocno osadzony na swoim migjscu.

5. Powtorz test Rozpoznawanie obwodu. Jezeli test nadal konczy sie
niepowodzeniem, skontaktuj sie z dostawcg aparatury lub z
autoryzowanym Centrum Serwisowym firmy ResMed.

Czujnik tlenu Jezeli na ekranie z wynikiem testu widoczny jest komunikat:

Brak czujnika tlenu

1. SprawdZ, czy czujnik tlenu jest pewnie podtaczony.

2. Jezeli urzadzenie byto dostarczone bez czujnika tlenu, zignoruj ten
komunikat i przejdz do terapii.

Awaria czujnika tlenu

1. Jesli to mozliwe, wymien czujnik tlenu zgodnie z opisem w rozdziale
Wymiana czujnika tlenu.

2. Powtorz test Rozpoznawanie obwodu. Jezeli test nadal kofczy sie
niepowodzeniem, skontaktuj sig z dostawcg aparatury lub z
autoryzowanym Centrum Serwisowym firmy ResMed.
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Typ niepowodzenia testu Sposéb postgpowania

Rozpoznawanie obwodu

Czujnik przeptywu 1. Wyjmij adapter, uszczelnienie oraz czujnik przeptywu wydechowego.
wydechowego 2. Skontroluj modut, uszczelnienie i czujnik przeptywu pod katem

zanieczyszczen.

3. Ponownie zainstaluj modut i czujnik przeptywu, delikatnie naciskajac na
niego, do momentu, az zostanie pewnie 0sadzony na swoim miejscu.

4. Jesli to mozliwe, wymien czujnik przeptywu wydechowego zgodnie z
opisem w rozdziale Wymiana czujnika przeptywu wydechowego.

5. Powtérz test Rozpoznawanie obwodu. Jezeli test nadal kofczy sie
niepowodzeniem, oddaj urzadzenie do naprawy do autoryzowanego
Centrum Serwisowego firmy ResMed.

Akcesoria

Petna lista akcesoridw, patrz Przewodnik akcesoriow wentylacji na stronie
www.resmed.com na stronie Produkty pod Ustugi i Wsparcie. W przypadku braku dostepu
do internetu prosimy o kontaktowanie sie z przedstawicielem ResMed.

A OSTRZEZENIE

Przed uzyciem jakichkolwiek akcesoriow nalezy przeczyta¢ dotgczony Przewodnik
Uzytkownika.

Przydatna wskazéwka!

Akcesoriow nalezy uzywac wytacznie w sposodb wskazany przez lekarza prowadzacego.
Akcesoria wymienia¢ zgodnie z instrukcja producenta.

Akcesoria opcjonalne

A OSTRZEZENIE

Urzadzenie Astral powinno byé wykorzystywane tylko z akcesoriami zalecanymi przez
ResMed. Podtaczanie innych akcesoriéw moze skutkowaé obrazeniami u pacjenta lub
uszkodzeniem urzadzenia.

Urzadzenie Astral jest kompatybilne z nastepujacym zakresem akcesoriow:
e Bateria zewnetrzna Astral

e Adapter pradu statego Astral

e Torba do transportu urzadzenia Astral

e Torba do transportu SlimFit urzadzenia Astral

e Wodzek szpitalny firmy ResMed

e Remote Alarm Il (Zdalny Alarm Il) ResMed

e Pulsoksymetr
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e Stanowisko Astral Desktop
e Nebulizator Aerogen'.

Podtaczanie akcesoriow obwodu pacjenta

A OSTRZEZENIE

e Dodawanie lub usuwanie elementéw obwodu moze mieé¢ negatywny wptyw na
wydajnosé wentylacji. ResMed zaleca przeprowadzenie Rozpoznawania obwodu za
kazdym razem, gdy do obwodu pacjenta zostanie dodane lub z niego usuniete
nowe akcesorium lub element. W przypadku zmiany konfiguracji obwodu, nalezy
sprawdzi¢ Alarm roztaczenia w zakresie prawidtowego dziatania.

¢ Nie wolno uzywaé przewodow powietrznych przewodzacych elektrycznosé lub
antystatycznych.

Podtgczanie nawilzacza

Do stosowania z urzadzeniem Astral zalecany jest nawilzacz lub HME.

A OSTRZEZENIE

e W przypadku wentylacji inwazyjnej, z uwagi na to, ze gérne drogi oddechowe
pacjenta sg omijane przez sztuczne drogi oddechowe (np. rurka intubacyjna lub
tracheostomijna), w celu zapobiezenia urazom ptuc wymagane jest stosowanie
nawilzania wdychanego gazu.

¢ Nawilzacz nalezy zawsze umieszcza¢ na poziomej powierzchni ponizej poziomu
urzadzenia oraz pacjenta, aby uniemozliwi¢ zalanie woda maski i przewodow.

o Dopuszczalne jest stosowanie wytacznie nawilzaczy zgodnych z odpowiednimi
normami bezpieczenstwa, w tym ISO 8185. Nawilzacz nalezy konfigurowac zgodnie
z instrukcjami producenta.

e Nalezy monitorowac przewod powietrza pod katem kondensacji wody i/lub wycieku
z nawilzacza. Nalezy stosowaé odpowiednie srodki zapobiegawcze, aby nie
dopusci¢ do przedostania sie wody z obwodu do pacjenta (np. syfon wodny).

W przypadku wentylacji nieinwazyjnej, dla pacjentéw doswiadczajacych suchosci w nosie,
gardle lub ustach, nawilzanie wdychanego gazu bedzie zapobiegato pdzZniejszemu
podraznieniu i dyskomfortowi.

A PRZESTROGA

Przed transportowaniem nawilzacza nalezy sprawdzi¢, czy pojemnik na wode jest pusty
i doktadnie osuszony.
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Podtacz nawilzacz do obwodu pacjenta:

1. Podtacz odpowiednig dtugos$é przewodu powietrza do portu wdechowego na urzadzeniu.
2. Podfacz drugi koniec przewodu powietrza do portu wlotowego na nawilzaczu.

3. Podtacz obwdd pacjenta do portu wylotowego na nawilzaczu.

Rysunek pokazany ponize| przedstawia prawidtowe zastosowanie nawilzacza w potaczeniu z
obwodem dwururowym.

W razie stosowania nawilzania z nagrzewaniem z obwodem dwururowym, w czujniku
przeptywu wydechowego moze nastepowac kondensacja, jesli powietrze zostanie
schtodzone ponizej punktu rosy. Moze réwniez nastepowac kondensacja w obwodzie
pacjenta; jest to najbardziej prawdopodobne przy ustawieniu duzej wilgotnosci i przy niskich
temperaturach otoczenia.

Kondensat tworzacy sie w czujniku przeptywu wydechowego moze spowodowagé

przerwanie pomiaréw przeptywu wydechowego i obnizenie skutecznosci terapii (tj. auto-
wyzwalanie, zwiekszone PEEP i aktywacja alarmu nieszczelnosci).

Aby nie dopusci¢ do kondensacji na poziomie czujnika przeptywu wydechowego, nalezy
zawsze postepowac zgodnie z instrukcjami producenta nawilzacza dotyczacymi zapobiegania
kondensacji, a takze regularnie sprawdza¢ obwdd pacjenta pod katem kondensacji.

W celu zapewnienia wtasciwej terapii nalezy wykona¢ funkcje Rozpoznawanie obwodu
urzadzenia Astral.
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Podtaczanie wymiennika ciepta i wilgoci (HME)

HME to bierne ukfady nawilzajgce, ktére zachowuja ciepto | wilgo¢ z gazéw wydychanych
przez pacjenta poprzez wewnetrzng membrane. Nie nalezy uzywa¢ HME w potaczeniu z
aktywnym nawilzaniem. Wymiennik ciepta i wilgoci mozna stosowaé z urzgdzeniem Astral
wyposazonym w obwdd dwururowy lub jednorurowy ze zintegrowanym zaworem.

A OSTRZEZENIE

Dopuszczalne jest stosowanie wytacznie wymiennikow ciepta i wilgoci (HME) zgodnych
z odpowiednimi normami bezpieczenstwa, w tym 1SO 9360-1 oraz ISO 9360-2.

HME nalezy umiescié pomiedzy koncem obwodu od strony pacjenta a interfejsem pacjenta.

pacjenta

Nie nalezy podtgcza¢ interfejséw pacjenta, dopdki nie zostanie wykonane Rozpoznawanie

obwodu. Interfejsy pacjenta to wszelkie elementy umieszczane za zaworem wydechowym
lub portem wydechowym obwodu jednorurowego lub za tréjnikiem obwodu dwururowego
(np. HMEF [filtr wymiennika ciepta i wilgocil, ztacze cewnika, maska, rurka tracheostomijna)

Podtaczanie filtra antybakteryjnego.

A OSTRZEZENIE

¢ Nalezy regularnie sprawdzac filtr antybakteryjny oraz zawér wydechowy pod katem
sladow wilgoci lub innych zanieczyszczen, w szczegdlnosci podczas nebulizacji lub
nawilzania. Zaniedbanie tego moze prowadzi¢ do zwiekszonego oporu uktadu
oddechowego i/lub niedoktadnos$ci w pomiarze wydychanego gazu.

¢ Dopuszczalne jest stosowanie wytacznie filtrow antybakteryjnych zgodnych z
odpowiednimi normami bezpieczenistwa, w tym ISO 23328-1 oraz ISO 23328-2.

A PRZESTROGA

Filtr antybakteryjny musi by¢ stosowany i wymieniany zgodnie ze specyfikacjami
producenta.
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W celu zamontowania filtra antybakteryjnego:

1.

2.
3.
4

Zamontu; filtr antybakteryjny do portu wdechowego urzadzenia.
Podfacz przewdd powietrza do drugiej strony filtra.
Wykonaj funkcje Rozpoznawania Obwodu.

Zamocuj interfejs pacjenta do wolnego konca przewodu powietrza.

A OSTRZEZENIE

Aby zapobiec niebezpieczenstwu wzajemnego zakazenia, obowigzkowe jest
stosowanie filtra antybakteryjnego, jezeli urzadzenie ma by¢ udostepniane wielu
pacjentom.

Modut wydechowy, wewnetrzny filtr antybakteryjny, wydechowy czujnik przeptywu
oraz amortyzator maja styczno$é z wydychanymi gazami, lecz nie nalezg do drogi
wdechowe;j.

Polski 37



Akcesoria

Podawanie dodatkowego tlenu
Lekarz prowadzacy moze zaleci¢ podawanie tlenu.

Urzadzenie Astral jest zaprojektowane z mysla o mozliwosci z podawania dodatkowego tlenu
do 30 I/min.

Przy state] predkosci przeptywu dodatkowego tlenu, stezenie wdychanego tlenu bedzie sie
réznié¢ w zaleznosci od trybu i ustawien Wentylacji, schematu oddechowego pacjenta,
doboru maski oraz wielkos$ci przecieku.

A OSTRZEZENIE

¢ Nalezy korzystac¢ wytacznie ze zrédet tlenu przeznaczonych dla zastosowan
medycznych.

¢ Przed witaczeniem doptywu tlenu zawsze nalezy upewnic sie, ze urzadzenie
prowadzi wentylacje.

e Przeptyw tlenu musi by¢ wytaczony, gdy urzadzenie nie realizuje wentylacji, tak aby
tlen nie gromadzit sie w obudowie urzadzenia. Wyjasnienie: Nagromadzanie sie
tlenu stwarza zagrozenie pozarowe. Dotyczy to wiekszosci typow respiratorow.

e Tlen podtrzymuje palenie. Nie wolno stosowaé tlenu podczas palenia tytoniu lub w
obecnosci otwartego ptomienia. Tlen nalezy stosowac¢ wytacznie w dobrze
wietrzonych pomieszczeniach.

¢ Dodatkowy tlen musi by¢é podawany do wlotu tlenu urzadzenia Astral znajdujacego
sie z tytu urzadzenia Podawanie tlenu gdziekolwiek indziej, tj. do uktadu
oddechowego poprzez boczny port lub przy masce, moze szkodliwie oddziatywaé
na wyzwalanie i doktadnos¢ wentylacji/monitorowania oraz oddziatywac¢ na alarmy
(np. alarm duzej nieszczelnosci, alarm maski niewentylowanej)

e Obwdd pacjenta oraz zrédto tlenu muszg by¢ utrzymywane w minimalnej odlegtosci
2 m od wszelkich zrédet zaptonu.
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¢ Dodatkowy tlen nalezy monitorowac¢ z uzyciem zintegrowanego czujnika FiO.oraz
alarmow. Do monitorowania frakcji wdychanego tlenu nalezy uzywac zewnetrznego
monitora O, zgodnego z normga ISO 80601-2-55. Probki powinny by¢ pobierane z
podtaczenia do interfejsu pacjenta.

o Podczas obstugiwania urzadzenia Astral w jego torbie do transportu nie wolno
dodawac wiecej niz 6 I/min dodatkowego tlenu.

e Astral nie jest przewidziany do stosowania z mieszankg helu z tlenem, tlenkiem
azotu lub gazami znieczulajgcymi.

¢ Nie nalezy ustawiac urzadzenia Astral na boku, ze wzgledu na mozliwos¢ zaburzenia
doktadnosci monitorowania FiO..

Aby podaé¢ dodatkowy tlen:

1. Otworz wlot tlenu niskiego przeptywu z tytu urzadzenia wypychajac w gére zatrzask
blokujacy.

2. W16z jeden koniec przewodu doprowadzajgcego tlen do portu ztgcza tlenowego.
Przewdd automatycznie zablokuje sie na swoim miejscu.

3. Podtacz drugi koniec przewodu doprowadzajgcego tlen do zrédia tlenu.

Start wentylacji

5. Wigcz doptyw tlenu i wyreguluj zgodnie z zaleconym poziomem przeptywu lub poziomem
FiO..

Dodatkowy tlen moze réwniez zosta¢ dodany z butli (pod cisnieniem 400 kPa), jednak nalezy
uzy¢ regulatora przeptywu w celu zapewnienia, ze podawanie tlenu pozostaje na poziomie
nieprzekraczajgcym 30 I/min.

Przed odtgczeniem dodatkowego tlenu od urzadzenia upewnij sie, ze doptyw tlenu zostat
wytaczony.
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Aby podtaczyé dodatkowy tlen:

1. Otwodrz wilot tlenu niskiego przeptywu z tytu urzadzenia wypychajac w goére zatrzask
blokujacy.

2. Wyjmij przewdd doprowadzajacy tlen z portu ztgcza tlenowego.

Podtgczanie nebulizatora

W razie potrzeby mozna zastosowac¢ nebulizator w potgczeniu z urzadzeniemAstral. ResMed
zaleca nebulizatory Aerogen®—przewidziane do pracy w obwodzie ze standardowymi
obwodami wentylacyjnymi oraz mechanicznymi respiratorami bez zmiany parametrow
respiratora lub przerywania wentylacji.

A OSTRZEZENIE

e Aby zabezpieczy¢ urzadzenie, nalezy zawsze podtgczac filtry antybakteryjne
zaréwno do wylotu wdechowego, jak i do wlotu wydechowego urzadzenia Astral.

e Nalezy regularnie sprawdzac filtr antybakteryjny oraz zawér wydechowy pod katem
sladow wilgoci lub innych zanieczyszczen, w szczegélnosci podczas nebulizacji lub
nawilzania. Zaniedbanie tego moze prowadzié¢ do zwiekszonego oporu uktadu
oddechowego i/lub niedoktadnosci w pomiarze wydychanego gazu.

e Z nebulizatora nalezy korzysta¢ wytacznie wtedy, kiedy urzadzenie jest w trakcie
wentylacji. Jezeli wentylacja zostanie zatrzymana, nalezy wytaczy¢ nebulizator.

e Stosowanie nebulizatora strumieniowego moze wptywaé na doktadnos$¢
respiratora. Nalezy monitorowac pacjenta i kompensowac stosownie objetosé gazu
wprowadzang nebulizatorem strumieniowym.

e Petne informacje dotyczace stosowania nebulizatora podano w Przewodniku
uzytkownika dostarczanym wraz z urzagdzeniem.
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Zespot nebulizatora nalezy podtaczy¢ przy pomocy rozgateznika T do przewodu wdechowego
obwodu oddechowego przed pacjentem. Jesli uzywany jest jeden z zatwierdzonych modeli
nebulizatora Aerogen (tj. Aeroneb Solo i Aeroneb Pro), moze by¢ zasilany przez ztacze USB
na tylnym panelu urzadzenia Astral lub za posrednictwem adaptera USB pradu
zmiennego/statego nebulizatora Aerogen.

Do urzgdzenia

Do pacjenta '

@I —\'_\J
/.

Na zdjeciu powyzej: Aeroneb® Solo w obwodzie.

Kompletne instrukcje uzycia mozna znalez¢ w Instrukcji obstugi systemu Aeroneb Solo.

Podtgczanie innych akcesoriow

Podtaczanie pulsoksymetru

A OSTRZEZENIE

Dopuszczalne jest stosowanie tylko kompatybilnych palcowych czujnikow tetna
NONIN™#,

A PRZESTROGA

Czynniki, ktébre moga pogorszy¢ dziatanie pulsoksymetru lub wptyna¢ na doktadnos¢
pomiaru obejmujg nastepujgce: nadmierne o$wietlenie otoczenia, nadmierny ruch,
zaktécenia elektromagnetyczne, ograniczniki przeptywu krwi (cewniki tetnicze,
mankiety cisnienia krwi, linie wlewu, itp.) wilgoé w czujniku, nieprawidtowo
zastosowany czujnik, niewtasciwy typ czujnika, stabe tetno, pulsacje zylne, anemia lub
niskie stezenie hemoglobiny, zielen indocyjaninowa lub inne wewnatrznaczyniowe
barwniki, karboksyhemoglobina, methemglobina, hemoglobina dysfunkcjonalna,
sztuczne paznokcie lub lakier do paznokci, lub czujnik nie na poziomie serca.
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Aby podtaczyé pulsoksymetr:
1. Podtgcz wtyk czujnika na palec do wtyku pulsoksymetru.

2. Podtgcz wtyk pulsoksymetru do ztgcza SpQO. (pulsoksymetru) z tytu urzadzenia.

* Numery czesci oksymetrow (akcesoria) o potwierdzonej zgodnosci mozna znalez¢ w
katalogu akcesoridéw do pielegnacji uktadu oddechowego.

Po zamocowaniu pulsoksymetru, na pasku informacyjnym przez chwile zostanie
wyswietlony komunikat. Z menu Monitorowanie mozliwe jest dokonanie podgladu odczytow
w czasie rzeczywistym SpO.oraz Tetna.

" Zakon went,

Podtgczanie alarmu zdalnego

Alarm Zdalny Il firmy ResMed zostat przewidziany do uzytku z urzadzeniami Astral. Alarm
Zdalny Il informuje o wystagpieniu alarmu wymagajgcego natychmiastowego zwrdcenia
uwagi. Wyzwala on alarm dzwiekowy i wizualny, gdy alarm zostanie wyzwolony na
urzgdzeniu Astral. Petne instrukcje dotyczace korzystania z Alarmu Zdalnego Il - patrz
Przewodnik Uzytkownika, dostarczany razem z urzadzeniem.
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Aby podtaczyé Alarm Zdalny Il do urzadzenia Astral:

1.

Podtacz jeden koniec kabla alarmu do (3 biegunowego) ztagcza wejsciowego na alarmie
zdalnym.

2. Podfacz drugi koniec do (5 biegunowego) ztacza wyjsciowego znajdujgcego sie z tytu
urzadzenia Astral.
A PRZESTROGA

Aby wyjac przewdd, pociggnij mocno za ztgcze. Nie skrecac.

Zasilanie

A OSTRZEZENIE

Zachowaj ostroznos$¢ przed porazeniem elektrycznym. Nie zanurzaj w wodzie
urzadzenia, zasilacza ani przewodu zasilajacego.

Sprawdz, czy przewdd zasilajacy i wtyk sg w dobrym stanie oraz czy urzadzenie nie
jest uszkodzone.

Przewod zasilajacy nalezy trzymac z dala od nagrzanych powierzchni.

Niebezpieczenstwo wybuchu—nie wolno wykorzystywaé w poblizu tatwopalnych
srodkow znieczulajacych.

Urzadzenie Astral mozna wykorzystywac z czterema réznymi zrodtami zasilania:

Zasilanie sieciowe
Bateria zewnetrzna
Bateria wewnetrzna

Zewnetrzne zrédto zasilania pradu statego (np. samochodowe gniazdko zasilajgce 12 V).

Informacje dotyczace zasilania i Zrédet zasilania patrz Parametry techniczne.
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Podtaczanie do zasilania sieciowego

A OSTRZEZENIE

Upewnij sie, czy przewdd zasilajgcy nie stwarza zagrozenia potkniecia sie lub

uduszenia.

Aby podtaczy¢ zrodto zasilania:

1. Podtacz wtyk zasilania pradem statym dostarczonego zewnetrznego zasilacza ResMed z
tytu urzadzenia Astral.

2. Przed podtgczeniem przewodu zasilajgcego do zasilacza ResMed, sprawdz, czy koniec
ztacza przewodu zasilajgcego jest prawidtowo ustawiony wzgledem gniazdka
wejsciowego na zasilaczu.

3. Wprowadz drugi koniec przewodu zasilajgcego do gniazda zasilajacego.

Uwaga: Przewdd zasilajacy jest wyposazony w ztgcze w postaci wtyczki weiskowej. Aby
wyja¢, uchwy¢ ostone przewodu zasilajgcego | delikatnie wyciagnij ztgcze z urzadzenia. Nie
skrecaj zewnetrznej ostony ani nie ciggnij za przewod.
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Podtaczanie zewnetrznej baterii Astral

Bateria zewnetrzna Astral zostata zaprojektowana do uzycia specjalnie z respiratorami serii
Astral. Powinna ona zapewnia¢ dodatkowe osiem godzin autonomii elektrycznej
respiratoréw Astral w typowych warunkach uzytkowania.

Petne informacje dotyczgce stosowania zewnetrznej baterii Astral podano w Przewodniku
Uzytkownika baterii zewnetrzne;.

Uzywanie baterii zewnetrznej

Podtgczenie w petni natadowanej baterii zewnetrznej do urzadzenia Astral moze zapewni¢ w
sumie do 16 godzin zasilania podczas typowego uzytkowania. Do urzadzenia Astral mozna
podtaczy¢ druga w petni natadowang baterie zewnetrzna, aby zapewni¢ w sumie do 24
godzin zasilania podczas typowego uzytkowania. Do urzadzenia Astral moga by¢ podtaczone
maksymalnie dwie baterie zewnetrzne.

Po podfgczeniu baterii zewnetrznej do urzadzenia Astral, zaswieci sie wskaznik zasilania
pradem statym na interfejsie uzytkownika.

Informacje dotyczace systemu i poziomu natadowania baterii sg dostepne jednym z dwdch
sposobow.

1. Wskaznik baterii

Pojemnos¢ baterii zewnetrznej zostanie dodana do wskaznika czasu pracy na pasku
Informacji interfejsu Astral (moze to zabra¢ kilka minut). Catos¢ bedzie suma
wewnetrzne| baterii Astral plus jednej lub dwdch baterii zewnetrznych.

W warunkach normalnego uzytkowania, respirator wyswietli:

- Catosciowy stan natadowania systemu jako procent w trybie czuwania respiracji lub
przy podtgczeniu do zasilania sieciowego. Procent baterii jest Srednig dla wszystkich
baterii podtgczonych do systemu. Szczegdty dotyczace pojemnosci poszczegdlinych
baterii mozna sprawdzi¢ na stronie z informacjami.

- Pozostaty czas pracy w przyblizeniu, w trakcie terapii.

Polski

45



Akcesoria

2. Strona zawierajgca informacje o baterii

Strona zawierajgca informacje o baterii jest dostepna ze strony informacji urzadzenia.
Ekran wys$wietli obecny poziom nafadowania (0-100) dla wszystkich baterii wykrytych
obecnie przez system, jak réwniez catosciowy poziom natadowania systemu.

A OSTRZEZENIE

Nie nalezy prébowac podtgczaé wiecej niz dwie baterie zewnetrzne. Komunikaty i
alarmy odnoszace sie do konkretnej baterii dla urzadzenia Astral nie bedga dziata¢ dla
innych jednostek.

Od czasu do czasu moga wystepowac alarmy i komunikaty dotyczgce baterii zewnetrzne;.
Wszystkie komunikaty informacyjne beda wys$wietlane na interfejsie uzytkownika Astral i
bedzie im towarzyszyé sygnat dzwiekowy. Wiece| informacji mozna znalez¢ w rozdziale
Rozwigzywanie problemow dotyczacych alarméw (patrz strona 67).

Uzywanie baterii wewnetrznej

Bateria wewnetrzna jest wbudowana w urzadzenie Astral. Zapewnia ciggte zasilanie
elektryczne, gdy zasilanie sieciowe jest przerwane oraz gdy do urzadzenia nie jest
podfgczona zadna zewnetrzna bateria. W chwili gdy Astral rozpoczyna wykorzystywanie
wewnetrznej baterii jako zrédta zasilania, uzytkownik informowany jest o tym fakcie poprzez
alarm Uzycia wewnetrznej baterii oraz lampka kontrolng zasilania wewnetrzng bateria.

Bateria wewnetrzna pracuje przez okoto osiem godzin w normalnych warunkach pracy.
Podczas wentylacji, alarmy beda informowaty uzytkownika o niskim stanie natadowania
baterii. W trybie czuwania nie bedag generowane zadne alarmy. Uzytkownik powinien
regularnie sprawdzac¢ stan baterii.

A OSTRZEZENIE

o Podczas korzystania z urzgdzenia Astral jako respiratora zapasowego nalezy
dopilnowa¢, aby regularnie sprawdzany byt poziom natadowania baterii
wewnetrzne;j.

e W miare starzenia sie baterii, dostepna pojemnos¢ zmniejsza sie. Gdy pozostata
pojemnos¢ baterii jest niska, nie nalezy traktowac baterii wewnetrznej jako
podstawowego zrédta zasilania.

e Baterie wewnetrzng nalezy wymienia¢ co dwa lata lub w przypadku wyraznego
skrocenia czasu uzytkowania, gdy bateria jest catkowicie natadowana.
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A PRZESTROGA

e Gdy pozostata pojemnosc¢ baterii jest niska nalezy powrécic¢ do zasilania z sieci
pradu zmiennego.

e Bateria wewnetrzna moze przestac sie tadowacé, gdy temperatura otoczenia osiggnie
35 °C lub wiecej.

e Bateria wewnetrzna ulegnie wyczerpaniu, jesli urzadzenie bedzie przechowywane
przez dtuzszy okres czasu. Podczas przechowywania, nalezy zapewnié aby bateria
wewnetrzna byta dotadowywana co szes¢ miesiecy.

e Przechowywanie urzadzenia Astral w temperaturach przekraczajgcych 50° C przez
dtuzszy czas przyspieszy starzenie sie baterii. Nie wptynie to na bezpieczenistwo
baterii ani urzagdzenia.

Przy podtaczeniu do zasilania sieciowego, bateria wewnetrzna bedzie tadowana gdy
urzadzenie pracuje lub pozostaje w stanie czuwania.

Kiedy do zasilania urzadzenia uzywana jest bateria wewnetrzna, poziom natadowania baterii
jest wyswietlany na pasku informacyjnym, jak przedstawiono w tabeli ponizej.

Wyswietlenie Opis

] Kiedy urzadzenie pracuje na baterii wewnetrznej lecz nie wykonuje wentylacji, wySwietla sie
100% poziom natadowania baterii.

] Kiedy urzadzenie pracuje na baterii wewnetrznej podczas wentylacji, wySwietla sie pozostaty
8h00 czas pracy baterii, szacowany na podstawie aktualnych warunkéw pracy urzadzenia.

=] Kiedy bateria wewnetrzna jest w trakcie tadowania, wy$wietla sig symbol fadowania baterii oraz
70% procentowa warto$¢ poziomu nafadowania.

Wiecej informacji na temat oczekiwanego czasu pracy baterii wewnetrznej znajduje sie w
rozdziale Parametry techniczne.

Czas pracy baterii

Bateria wewnetrzna zasila urzadzenie Astral przez osiem godzin w warunkach typowego
pacjenta wymagajacego statego wspomagania oddychania w warunkach domowych.

Czas pracy baterii wewnetrznej jest wyznaczany przez:

e procent natadowania

e warunki srodowiskowe (takie jak temperatura i wysokos¢)
e stan i wiek baterii

e ustawienia urzadzenia

e konfiguracje obwodu pacjenta oraz niezamierzony przeciek.

Baterie wewnetrzng nalezy wymienia¢ co dwa lata lub w przypadku wyraznego skrécenia
czasu uzytkowania, gdy bateria jest catkowicie natadowana.
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Przechowywanie i dotadowywanie

Jezeli bateria wewnetrzna nie jest uzywana, nalezy ja roztadowac i ponownie natadowac co
sze$¢ miesiecy.

Catkowite natadowanie baterii wewnetrznej od momentu roztadowania zajmuje ok. czterech
godzin, niemnigj czas ten moze sie rézni¢ w zaleznosci od warunkdéw otoczenia oraz stanu
pracy urzadzenia.

Aby przygotowac¢ wewnetrzna baterie do dtugotrwatego przechowywania:

1. Sprawdz czy poziom natadowania baterii znajduje sie pomigdzy 50 i 100%. Jesli tak nie
jest, nataduj urzadzenie do co najmniej 50% przed przechowywaniem.

2. QOdtacz przewdd zasilajacy z Astral.
3. Wylacz urzadzenie.

W celu dotadowania baterii wewnetrznej:
1. Podtacz urzadzenie do zasilania sieciowego.

2. tadowanie rozpoczyna sie w chwili gdy na pasku informacyjnym zaczyna migotaé
wskaznik tadowania baterii.

Podtaczanie do zewnetrznego zrddta zasilania pradu statego

A PRZESTROGA

e Przy stosowaniu samochodowego adaptera pomocniczego, przed wiozeniem wtyku
adaptera pradu statego urzadzenia, nalezy uruchomi¢ samochod.

e Jesli zewnetrzne zrodto zasilania pradu statego spadnie ponizej 11 V, Astral bedzie
sie przetgcza¢ na wewnetrzng baterie.

Aby podtaczy¢ zasilanie pradem statym:
1. Podtacz z tytu urzadzenia wtyk zasilania prgdem statym zewnetrznego zasilacza pradu
statego.

2. Wprowadz drugi koniec przewodu zasilajgcego do gniazda zasilajacego.
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Torba do transportu urzadzenia Astral

Urzadzenie Astral powinno zawsze by¢ pakowane do jego Torby do transportu, gdy nie jest
wykorzystywane, w celu zapobiegniecia uszkodzeniu urzadzenia.

A OSTRZEZENIE

Astral nie powinno byé uzywane w Torbie do transportu. W celu wentylacji podczas

podrézy, nalezy stosowac torbe do transportu urzadzenia Astral lub SlimFit.

W celu uzycia Torby do transportu

1. Przed umieszczeniem urzadzenia w Torbie do transportu, nalezy wyja¢:

- przylacze zasilania z tytu urzadzenia

- wszystkie komponenty obwodu pacjenta

- wszystkie akcesoria, w tym Zdalny Alarm i oksymetr
- Pamie¢ USB.

2. Ostroznie umiescic¢ urzadzenie Astral w Torbie do transportu i dopilnowac¢, aby jej uchwyt
znajdowat sie na gorze oraz aby ekran byt skierowany w strone nadruku na torbie.

3. Zabezpieczy¢ urzadzenie Astral w jego miejscu za pomoca paska z rzepami. (W celu
zapewnienia najbardziej stabilnej pozycji, nalezy przewlec pasek z rzepami przez uchwyt i
zamocowac go.)

4. Umies¢ zasilacz oraz wszelkie ciezkie komponenty w bocznej kieszeni zamykanej na
zamek btyskawiczny.

5. Sprawdz, czy wszystkie zamki btyskawiczne sa catkowicie zamkniete a urzadzenie
umocowane przed podniesieniem Torby do transportu.

A PRZESTROGA

Nie wolno umieszczac¢ zadnych ciezkich ani duzych przedmiotow w kieszeni zamykanej
na zamek btyskawiczny znajdujacej sie wewnatrz przedniej czesci torby. Moze to
spowodowac uszkodzenie ekranu dotykowego LCD.
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Alarmy

Urzadzenie Astral wigcza alarmy ostrzegajace o sytuacji wymagajacej zwrdcenia uwagi w
celu zapewnienia bezpieczenstwa pacjenta. Po wigczeniu alarmu, urzadzenie Astral generuje
zarowno dzwiekowe jak | wizualne alarmy, oraz wys$wietla komunikat alarmu w polu Alarm
paska informacyjnego.

W ramach systemu alarméw (np. ochrona przed nadcisnieniem i alarmy systemu),
urzadzenie Astral moze przeprowadzi¢ automatyczne ponowne uruchomienie. Automatyczne
ponowne uruchomienie sprawdza systemy i potwierdza prawidtowe dziatanie alarmu.

Z chwilg spetnienia warunku aktywacji, urzadzenie Astral bezzwtocznie generuje alarmy
dzwiekowy i wizualny.

Porcwrié: podkycz obwéd ki
180234 [l Msde cirierie sprawct, czy rie wystepue rieszcoeinoié || || - 2
1|ozaz ] Mskie PEEP I

Astral 150

Wskaznik Opis

1 Pole Alarmu Wyswietla albo komunikat alarmu dla aktywnego alarmu o najwyzszym
priorytecie, albo ostatniego alarmu do tej pory niezresetowanego.

Naci$nigcie pola alarmu pozwala na wy$wietlenie dalszych informacji o
alarmie

NN
W niektdrych warunkach moze wystgpic¢ wiele alarméw.
wskazuje, ze wystepuje wiele aktywnych alarmow. Jesli wySwietla sie

AN . . .
symbol , nalezy go nacisnac, aby zobaczy¢ wszystkie alarmy i
odpowiednio zareagowac. Alarmy sg wySwietlane w kolejnosci
priorytetow.
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Alarmy

Opis

2 Ekran Aktywne alarmy
3 Menu Informacje

4 Przycisk Wyciszanie /reset
alarmu

5 Pasek Alarmu

Priorytet alarmu

Wyswietla wszystkie aktywne alarmy. Zostanie wy$wietlony
automatycznie po wiaczeniu jakiego$ alarmu w trybie Pacjenta.

Niektdre alarmy kasujg sie automatycznie. Aby przejrze¢ historig

alarméw, nalezy przegladac dziennik alarméw poprzez menu Informacje.

Stan:

« brak $wiatfa — nie ma aktywnych alarméw

« Swiatto ciggte — aktywny alarm/y

« Swiatto migajace — wigczone wyciszanie alarmu.

Ten przycisk umozliwia:

« wyciszenie alarmu dzwigkowego

. resetowanie biezacego wySwietlanego alarmu (jesli jest to
dozwolone).

Wskazuje priorytet alarmu w polu Alarm.

Alarmy s3 klasyfikowane wedtug wzglednego priorytetu (wysoki, $redni i niski) zgodnie z
powage i pilnoscia stanu alarmowego, Nalezy reagowacé na wszystkie alarmy. W przypadku
alarméw o wysokim priorytecie wymagana jest natychmiastowa interwencja.

Priorytet alarmu Pasek Alarmu Alarm dzwigekowy

Wysokie : Czerwona migajaca lampka 10 sygnatéw dzwiekowych co 5 sekund
Srednie O Z6tta migajaca lampka 3 sygnaty dzwigkowe co 15 sekund
Niskie 4 Z6tte ciagte 2 sygnaty dzwigkowe co 25 sekund

Przydatna wskazéwka!

Sugestie dotyczace postepowania w przypadku najczesciej pojawiajgcych sie alarmow
mozna znalezé w rozdziale Rozwigzywanie problemow dotyczacych alarmow (patrz strona

67).
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Ponizsza lista alarmoéw jest uporzadkowana wedtug wzglednej istotnosci w obrebie

priorytetu.

Alarmy o wysokim priorytecie

Alarmy o $rednim priorytecie

Alarmy o niskim priorytecie

Catkowita awaria zasilania *
Alarm odfaczenia

Niskie ciSnienie
Niedrozno$¢ / Wysokie ci$nienie
Wysokie ci$nienie

Bezdech

Niski poziom MVe

Niski poziom MVi

Wysoki poziom MVi

Wysoki poziom MVe

Niski poziom Vte

Wysoki poziom Vte

Niski poziom Vii

Wysoki poziom Vti

Niska czest. oddechu
Wysoka czest. oddechu
Wysoki poziom nieszczelnosci
Zatrzymano wentylacje

Niski poziom Sp0,

Wysoki poziom Sp0,

Niski poziom FiO,

Wysoki poziom Fi0,

Maska NV (zablokowany otwdr
wentylacyjny)

Nie rozpoczeto wentylacji.
Nieprawidtowy adapter

Kryt. niski poz. natad. baterii wewn.

Awaria obwodu
Niewta$ciwy obwod

Nieoczekiwane ponowne
uruchomienie

Awaria baterii wewngtrznej

Wysokie cisnienie

Niskie PEEP

Wysokie PEEP

Niskie tetno

Wysokie tetno

Urzadzenie przegrzewa sig
Odtaczona linia cisnienia
Ost. test nie powiodt sig

Czujnik przeptywu nie zostat
skalibrowany

Brak monitorowania Sp0,
Brak monitorowania Fi0,

Niski poz. natad. bat. wewn.

* Podczas alarmu catkowite] awarii zasilania nie bedzie migata zadna dioda LED
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Alarmy

Podglad aktywnych alarmoéw

+
ﬂ w polu Alarm wskazuje, ze wystepuje wiele aktywnych alarméw. Pomimo, ze w
jednym czasie moga wystepowac rézne aktywne alarmy, w polu Alarm pokazywany jest
tylko alarm o najwyzszym priorytecie. Peten zestaw aktywnych alarmoéw jest wyswietlany na
ekranie Aktywnych alarmoéw.

Gdy zostanie skasowany alarm o najwyzszym priorytecie, w polu Alarm zostanie
wyswietlony nastepny alarm o najwyzszym priorytecie.

At =

mil @ Aktywne alarmy e GD

0 Godzina Alarm
180234 [ niskle dénienle

Ponowrie podlacs chwdd lub

sprawd?, czy rie wystepuje rieszczelnost

180242 [ | Miskde PEEP Sprawd? podigczenla cbwodu (1
Sprawd?, czy nie wystepuje nieszczelnodd 1

Zatwierdz

W celu przegladania aktywnych alarmow:

1. Z poziomu dowolnego ekranu, nalezy wcisngé pole Alarm na pasku informacyjnym.
Wyswietlany jest ekran Aktywne alarmy. Ekran ten zawiera petng liste biezaco aktywnych
alarmow, wyswietlanych w kolejnosci ich wzglednego priorytetu.

2. Woecisnij OK aby zamkna¢ ekran Aktywne alarmy i powrécic¢ do poprzedniego ekranu.

Wyciszanie alarmow

Istnieje mozliwos$¢ tymczasowego wyciszenia alarmu dzwiekowego na urzadzeniu Astral na
okres dwoéch minut. Pole Alarm oraz pasek Alarm w dalszym ciggu wys$wietlajg alarm w
zwykty sposéb. Jezeli po dwdch minutach w dalszym ciggu wystepuje stan alarmu, sygnat
dzwiekowy bedzie emitowany ponownie.

Funkcje Wyciszanie Alarmu mozna réwniez stosowac wyprzedzajaco, aby ,, wstepnie
wyciszy¢" alarmy, ktérych wystagpienie jest spodziewane. Moze to by¢ pomocne podczas
procedur odsysania lub przy zamierzonym odfgczaniu pacjenta od respiratora na krotki okres
czasu.

Aby wyciszy¢ alarm dzwiekowy danego alarmu aktywnego:

Nacisnij

<1

Alarm zostanie wyciszony na dwie minuty. W tym okresie, na pasku informacyjnym
~, s L
wyswietlana jest ikona éﬁ natomiast przycisk , miga.

Uwaga: Ponowne wecisniecie przycisku wyciszania/resetowania alarmu w trakcie okresu
wyciszenia alarmu spowoduje zresetowanie wyswietlanego alarmu. Patrz Resetowanie
alarmoéw (patrz strona 54).
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Aby wyciszy¢ alarmy przed ich uaktywnieniem:

1. Wecisnij [m, Wyciszenie alarmu jest aktywne przez dwie minuty. W tym okresie,

na pasku informacyjnym wys$wietlana jest ikona & natomiast przycisk [ miga.
2. Aby skasowac¢ wyciszanie alarmu, nacisnij ponownie migajacy przycisk [

Przydatna wskazdéwka!

Istnieje mozliwosé regulaciji gtosnosci alarmu dzwigekowego. Informacje na ten temat mozna
znalez¢ w rozdziale Ustawienia urzadzenia (patrz strona 18). Po kazdej regulacji nalezy
upewnic sig, ze alarm jest nadal wyraznie styszany z pewnej odlegtosci.

Resetowanie alarmow

Resetowanie danego alarmu usuwa ten alarm z pola Alarmu oraz ekranu Aktywnych
alarmoéw, oraz wytacza alarmy wizualne i dzwiekowe. Aktywny alarm powinien by¢
resetowany wyltacznie po rozwigzaniu sytuacji powodujacej ten alarm. Jesli stan alarmowy
nie zostat skorygowany, alarm zostanie uaktywniony ponownie.

Urzadzenie Astral moze automatycznie kasowac alarm, gdy stan uaktywniajgcy ten alarm
zostat skorygowany. Gdy alarm jest kasowany, nie bedzie on dtuzej wyswietlany na ekranie
Aktywne alarmy, natomiast alarmy dzwiekowe i wizualne ustanag.

Gdy alarm jest kasowany lub recznie resetowany, w polu Alarm pokazywany jest wowczas
nastepny aktywny alarm o najwyzszym priorytecie.

Niektoérych alarméw nie mozna zresetowac recznie. W przypadku tych alarméw nalezy
skorygowag przyczyne alarmu. Rozwigzanie problemu z alarmem spowoduje automatyczne
wyczyszczenie ekranu.

Aby zresetowac wyswietlany aktywny alarm:

1. Wecisnij [m, aby wyciszy¢ alarm. Przycisk jest pod$wietlony i miga.

- .
2. Wocisnij [ ponownie aby zresetowad alarm. Komunikat alarmu jest usuwany z

pola Alarm Jest on réwniez usuwany z ekranu Aktywne alarmy.

Uwaga: Te procedure mozna przeprowadzi¢ przy otwartym ekranie Aktywne alarmy, jezeli
uzytkownik chce widzie¢ wszystkie aktywne alarmy przy wykonywaniu resetowania.
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Aby zresetowac wszystkie aktywne alarmy:

1. Wocisnij pole Alarmu na pasku informacyjnym. Wyswietlany jest ekran Aktywne alarmy.

FETPR - k=
e @ Aktywne alarmy Rasety]

50 Godzina Alarm

Ponowrie podlacs chwdd lub
180234 i hiskle clénierie sprawd?, czy rie wystepuje rieszczelnost
v
- Sprawds podigczenia obwodu [
180242 | | Miskie PEEP Sprawd?, czy rie wystepuls Niesscrelnodd 1

Zatwierdz

2. Wocisnij Resetuj wszystko aby zresetowac wiele alarméw. Zresetowane zostang tylko te
alarmy, ktére moga by¢ resetowane. Wszystkie pozostate alarmy beda wymagaty
interwencji | korekty uzytkownika.

3. Wykonaj wszelkie wymagane czynnosci do rozwigzania problemu pozostatych alarmow.

4. Wecisnij OK aby zamknaé ekran Aktywne alarmy i powrécié¢ do poprzedniego ekranu.

Regulowanie gtosnosci dzwieku alarmu

Gto$nos¢ urzadzenia Astral mozna ustawi¢ na poziomie od jeden do pieé (pie¢ to
najgtosniejsze ustawienie, a domysinym ustawieniem jest trzy). Lekarz dokonat wstepnego
ustawienia minimalnego poziomu gfosnosci. Wszystkie ustawienia ponize] minimum beda
0znaczone na szaro i wyfaczone z uzycia.

A PRZESTROGA

e Przy regulowaniu gtosnosci alarmu nalezy sie upewnic, ze alarm bedzie styszalny
powyzej poziomu dzwiekdw z otoczenia, jakie moga towarzyszy¢ pacjentowi w
roznych warunkach, w tym w hatasliwych miejscach lub kiedy urzadzenie znajduje
sie wewnatrz torby do transportu.

W ponizszym przyktadzie lekarz utrzymat domysing gtosnos$¢ alarmu na poziomie , trzy”.
Oznacza to, ze opcje gtosnosci ,, 1" i ,2" sa wytagczone i uzytkownik moze zwigkszaé lub
zmniejsza¢ poziomy Gtosnosci alarmu pomiedzy ,3” i ,5". Jednak jesli lekarz ustawit jako
minimalny poziom gtosnosci ,, 1", wdwczas do wyboru dostepne beda wszystkie poziomy
gto$nosci.

aarmy1 | mermy2 fl aermys f| P f| Mmoo fl ) ‘ﬁi|
o . 0 )
e [+ ] ] e
Wk | | [

Test s
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Testowanie gtosnikow i wskaznikow alarmu

Aby potwierdzi¢, ze alarm bedzie rozbrzmiewat zgodnie z oczekiwaniem, regularnie testuj
dany alarm.

Urzadzenie Astral posiada dwa gfosniki alarméw. W trakcie stanu alarmowego oba gfosniki
pracujg rownolegle. Aby potwierdzi¢ prawidtowe dziatanie kazdego z gtosnikdéw, nalezy
regularnie wykonywac funkcje Testowanie alarmu. W trakcie tego testu, kazdy gtosnik
bedzie eksploatowany osobno i kolejno.

W celu przetestowania gtosnikéw i wskaznikow alarmu:

1. Wecisnij Q Wyswietlany jest ekran Alarmow.

2. Wocisnij ‘))) Wyswietlany jest ekran gtosnosci Alarmu.

i i [ | = [

= Bezdech Alarm
Alarmy 1 Alarmy 2 Alarmy 3 ekl e o) GD
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3. Aby przetestowac alarm, wciénij Test. Alarm emituje sygnaty dZzwiekowe dwukrotnie, a
dioda LED miga w celu wskazania, ze alarm dziata prawidtowo. Sprawdz, czy alarm
emituje dwukrotny sygnat dzwiekowy. Sprawdz, czy pasek alarmu miga na czerwono, a
nastepnie na zétto. Sprawdz, czy przycisk wyciszania miga.

A OSTRZEZENIE

Jesli zaden alarm nie jest emitowany, nie wolno uzywac respiratora.

A PRZESTROGA

Jezeli emitowany jest tylko jeden sygnat dzwiekowy albo jesli pasek alarmu nie miga
na czerwono, a potem na z6#o, urzadzenie nalezy przekazaé do serwisu.
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Testowanie Alarmu Zdalnego

Alarm Zdalny generuje sygnat dzwiekowy i wizualny, gdy na respiratorze zostanie wyzwolony
alarm.

A PRZESTROGA

Test Alarmu zdalnego (Remote Alarm) powinien byé wykonany przed pierwszym
uzyciem i po kazdej zmianie baterii. Alarm nalezy testowaé¢ okresowo zgodnie z
zasadami placowki stuzby zdrowia. Dla pacjentow wymagajacych ciagtego
wspomagania oddychania nalezy wykonywac test codziennie.

Aby przetestowac Alarm Zdalny wecisnij ® na Alarmie Zdalnym.

Wystapig nastepujace zdarzenia:

Dioda LED alarmu zaswieci sie i nastgpi wygenerowanie alarmu dzwiekowego.

Swieci sie dioda LED odpowiadajaca ustawionej gto$nosci.

Dioda LED Odfaczenie miga, jesli alarm nie jest podtagczony do urzadzenia i $wieci
Swiattem ciggtym, jesli jest podtgczony.

Swieci sie dioda LED poziomu natadowania baterii, odpowiadajaca danemu poziomowi
natadowania baterii. Zétta dioda LED, jesli natadowanie baterii jest niskie, lub zielona, jesli
natadowanie baterii jest dobre. (Jesli stan natadowania baterii jest niski, wymien baterie).
Jesli podiagczono drugi Alarm Zdalny, wéwczas drugi Alarm Zdalny réwniez bedzie
generowat dzwiek.
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Wykrywanie odtaczenia obwodu i wyjecia kaniuli

Alarmy zasilania

A PRZESTROGA

Dane nie moga zostac zapisane, gdy wystepuje alarm krytycznie niskiego stanu
natadowania baterii wewnetrznej lub braku/awarii baterii. Opcje wybrane w programie
podczas gdy te alarmy sg aktywne, moga zostac utracone przy kolejnym uruchomieniu
urzadzenia. Rejestracja danych wentylacji i alarmow jest zawieszona.

Alarm Whacza sig, gdy

Niski poziom Pozostato okoto 20 minut czasu wentylacji przy zasilaniu wewnetrzng bateria.
natadowania baterii

Kryt. niski poz. Pozostato okoto 10 minut czasu wentylacji przy zasilaniu wewnetrzng baterig.
natad. bat. wewn.

Catkowita awaria Wystapifa catkowita utrata zasilania wskutek awarii baterii wewngtrznej lub utraty

zasilania zewnetrznego zasilania podczas gdy bateria wewnetrzna byta wymontowana.

Odtaczono zasilanie  Zrédto zasilania jest zmieniane z zewnetrznego zasilania na zasilanie wewnetrzng
baterig.

Uzycie baterii Urzadzenie Astral jest zasilane i wykorzystuje zasilanie bateryjne.

wewnetrznej

Bateria nie dziata Bateria wewnetrzna ulegta awarii lub zostata wymontowana.

Wykrywanie odtgczenia obwodu i wyjecia kaniuli

Nieumysine odfgczenie elementu obwodu lub przypadkowe wyjecie kaniuli stanowi
zagrozenie dla pacjenta zaleznego od wentylacji. Urzgdzenie Astral jest wyposazone w
szereg alarmoéw, ktoére, jesli uzywane w potaczeniu z Alarmem odtgczenia, sa w stanie
niezawodnie wykry¢ odtgczenie obwodu (w tym wyjecie kaniuli).

Optymalny alarm moze zaleze¢ od celu terapii i typu obwodu zgodnie z informacjami
podanymi w tabeli ponize;.

Urzadzenie Astral dysponuje jednak pewng liczbg alarméw, ktére mozna skonfigurowaé
specjalnie do tego celu.

A OSTRZEZENIE

Ustawienia tego alarmu sa wrazliwe na wszelkie zmiany w obwodzie, ustawienia
wentylacji lub terapie prowadzong réwnolegle. Po dokonaniu wszelkich takich zmian
nalezy przetestowac skutecznosc¢ alarmu.
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Wykrywanie odtaczenia obwodu i wyjecia kaniuli

A PRZESTROGA

Alarmy nalezy skonfigurowac i przetestowacé w celu upewnienia sig, czy odtaczenie
obwodu i wyjecie kaniuli sg wykrywane. Zalecane jest skonfigurowanie i
przetestowanie wielu alarméw oraz przetestowanie odtgczenia przy respiratorze oraz

na poziomie kaniuli. Jako mozliwos¢ alternatywna mozna wykorzystac niezalezne
monitorowanie.

Ponizsza tabela opisuje alarmy najbardziej odpowiednie do wykrywania odtgczenia obwodu.

Tryby z docelowym ci$nieniem Tryby z docelowa objetoscia
Pojedynczy Alarmu odfaczenia N/D
przeciekowy Alarm niskiego ci$nienia
Alarm niskiego Vte
Alarm niskiego MVe
Alarm bezdechu
Alarm nieszczelnosci
Alarm Sp0,
Jednorurowy z Alarmu odtaczenia Alarmu odtaczenia
Zaworem Alarm niskiego ci$nienia Alarm niskiego ci$nienia
Alarm niskiego PEEP Alarm niskiego PEEP
Alarm wysokiego Vti Alarm bezdechu
Alarm wysokiego MVi Alarm Sp0,
Alarm bezdechu
Alarm Sp0,
Dwururowy z Alarmu odtfaczenia
zaworem

Alarm niskiego ci$nienia
Alarm niskiego Vte
Alarm niskiego MVe
Alarm bezdechu
Alarm nieszczelnosci
Alarm Sp0,
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Wykrywanie odtaczenia obwodu i wyjecia kaniuli

Alarm odtgczenia urzgdzenia Astral

Alarm odtgczenia urzadzenia Astral w sposoéb ciagty mierzy opér obwodu, w celu wykrycia
odtaczenia podczas terapii. Alarm odfgczenia, o wysokim priorytecie, zostanie uaktywniony,
jezeli urzadzenie wykryje odtaczenie, ktére bedzie sie utrzymywato w sposéb ciagty przez
czas dtuzszy niz Czas aktywacji alarmu ustawiony wstepnie przez lekarza. Jezeli w ciggu tego
czasu stopien odtgczenia powrdci do normy, nastapi zresetowanie Czasu aktywacji alarmu.

Dostosowywanie Alarmu odtgczenia
Lekarz moze dostosowac Alarm odtaczenia do potrzeb pacjenta. Lekarz moze:

1. Dostosowac¢ Czas aktywacji alarmu — czas (w sekundach) jaki musi uptynaé¢ po
odtaczeniu, aby nastapita aktywacja alarmu

2. Dostosowac Tolerancje odtgczenia — stopien odtgczenia potrzebny do aktywacji alarmu
. Witaczyé lub wytaczy¢ Alarm odtgczenia (WH/Wt.).

Hhml Filoacy ez W

Alarm odiaczenia [E_] L

Tolerancja odiaczenia
%
20s

== G0

Czas aktywac|l alarmu

Vi Mvi Copst. odd. | f'/:-'"':"-
i 480 o 5.6 _mlo

1.48 w90 |° 130

Zakon. went,

Uwaga: Domysinym ustawieniem Alarmu odfgczenia jest Wh.

Aby przetestowac Alarm odtaczenia:
Te etapy powinny zosta¢ wykonane przed podigczeniem pacjenta do respiratora.

1. Podtgcz wszystkie elementy obwodu pacjenta, w tym interfejs (w przypadku
tracheostomii nalezy zastosowac kaniule testowa).

2. Rozpocznij wentylacje z odpowiednimi ustawieniami terapii, konfiguracjg obwodu i
dodatkowym tlenem (jesli jest wymagany).

3. Sprawdz, czy zmierzona warto$¢ odtgczenia zmienia sie na czerwong oraz czy Alarm
odtaczenia uaktywnia sie po uptywie Czasu aktywacji alarmu.

Uwaga: Jezeli nie jest styszalny Alarm odfgczenia, moze by¢ konieczne dostosowanie
parametrow alarmu przez lekarza.

Przydatna wskazdéwka!

Wyijecie kaniuli moze by¢ najtrudniejszym do wykrycia sposobem odtgczenia. W celu
upewnienia sig, czy wyjecie kaniuli jest wykrywane, nalezy przetestowaé Alarm odfaczenia,
uzywaijac kaniuli testowej. Lekarz moze pomdc w wykonaniu tego testu.
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Proces zarzadzania danymi

Proces zarzadzania danymi

Dane monitorowania z urzadzenia Astral moga by¢ przegladane za pomoca oprogramowania
do zarzadzania pacjentami ResScan™. Dane sg przenoszone z urzadzenia do ResScan za
pomoca pamieci USB. Po zatadowaniu do ResScan dane moga by¢ przegladane w kilku
formatach raportéw dla tatwego monitorowania wynikéw leczenia oraz zgodnosci.

Aby podtaczyé USB ResMed do urzadzenia Astral:

Woprowadz pamieé¢ USB do ztgcza USB z tytu urzadzenia. Symbol -5 jest wyswietlany na
pasku informacyjnym w celu wskazania, ze USB jest podtgczone.

Aby wyjaé pamie¢ USB, wystarczy po prostu jg wyciggna¢ ze ztgcza USB po zakonczeniu
transmisji. Jesli w tym czasie przesytane sg dane, komunikat na pasku informacyjnym
informuje o nieudanej transmisji.

A OSTRZEZENIE

Do portéw komunikacyjnych urzadzenia mozna podtacza¢ wytgcznie urzadzenia
specjalnie przewidziane i zalecane przez ResMed. Podtaczanie innych urzagdzen moze
spowodowac obrazenia u pacjentéw lub uszkodzenie urzadzenia Astral.
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Czyszczenie i konserwacja

W celu transmisji danych:
1. Wybierz z menu Konfiguracja Dane Pacjenta z podmenu Transmisja Danych.

2. Wecisnij Zapisz >. Gdy transmisja jest zakonczona, wyswietlany jest komunikat stanu.

ﬂ I Przesylanie danych. |
cmH.0

]_
Ob

wid

E—

| Ustawienia

Gotowy do praestania danych

3. Wecisnij Wyczys¢, aby potwierdzi¢, ze komunikat zostat przeczytany i umozliwi¢ kolejne
transmisje.

4. Wyjmij pamie¢ USB z urzadzenia Astral.

5. Na komputerze, na ktérym zainstalowany jest ResScan, wprowadz pamie¢ USB do portu
USB.

6. Wykonaj procedure tadowania podang w Przewodniku Uzytkownika ResScan (ResScan
User Guide).

Czyszczenie | konserwacja
Czyszczenie i konserwacja opisane w tej sekcji powinny by¢ przeprowadzane regularnie.

Szczegotowe instrukcje dotyczace konserwacji i pielegnacji interfejsu pacjenta, nawilzacza,
oraz innych wykorzystywanych akcesoriéw mozna odnalez¢ w przewodnikach uzytkownika
tych urzadzen.

A OSTRZEZENIE

¢ Pacjent poddawany mechanicznej wentylacji jest bardzo podatny na zagrozenia
infekcja. Brudne lub zanieczyszczone wyposazenie stanowi potencjalne zrédto
infekcji. Urzadzenie Astral oraz akcesoria nalezy czyscic regularnie.

e Przed czyszczeniem nalezy zawsze urzadzenie wytaczy¢ i odtaczy¢ od zasilania, oraz
upewnié sig, czy jest suche przed ponownym podtgczeniem.

¢ Nie wolno zanurza¢ w wodzie urzadzenia, pulsoksymetru ani przewodu
zasilajgcego.

A PRZESTROGA

Nalezy czyscié¢ tylko zewnetrzne powierzchnie urzadzenia Astral.
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Czyszczenie i konserwacja

W razie potrzeby nalezy przetrze¢ urzadzenie z zewnetrznej strony Sciereczkg zwilzong
tagodnym, odpowiednim roztworem czyszczacym.

W przypadku wszystkich elementéw obwodu nalezy przestrzegac zalecen producenta
dotyczacych czyszczenia i konserwacji.

Co tydzien

1. Sprawdz stan facznika wydechowego pod katem dostajacej sie do niego wilgoci lub
zanieczyszczen. W razie potrzeby — wymienié.

2. Przetestuj alarmy dzwiekowe. Patrz: Testowanie alarméw dzwiekowych (patrz strona
56).

Przydatna wskazéwka!

Informacje na temat wyjmowania i wymiany adaptera wydechowego znajdujg sie w rozdziale
Montaz adaptera obwodu (patrz strona 23).

Co miesigc
1. Sprawdz stan filtra powietrza oraz sprawdz, czy nie jest on zablokowany pytem lub

zanieczyszczeniami. Przy zwyktym uzytkowaniu, filtr powietrza wymaga wymiany co
szes$¢ miesiecy (lub czesciej w srodowisku zapylonym).

2. Sprawdz poziom natadowania wewnetrznej baterii poprzez:

- Odtaczenie zewnetrznego zasilania i eksploatowanie urzgdzenia na baterii
wewnetrznej przez minimum 10 minut.

- Ustalanie pozostatej pojemnosci baterii, patrz Korzystanie z Wewnetrznej baterii (patrz
strona 46).

- Podtaczenie zewnetrznego zasilania po zakonczeniu testu.

Obstuga

A OSTRZEZENIE

Przeglady i naprawy powinny by¢ wykonywane tylko przez autoryzowanego agenta. W
zadnym wypadku nie wolno przystepowac¢ do serwisowania lub naprawy urzadzenia
we witasnym zakresie. Niespetnienie tego warunku moze spowodowac uniewaznienie
gwarancji urzadzenia Astral, uszkodzenie urzadzeniaAstral lub skutkowaé doznaniem
obrazen lub $miercia.

Uwaga: Nalezy zachowac¢ oryginalne opakowanie urzadzenia Astral do wykorzystania przy
przesyfaniu do/z autoryzowanego Centrum Serwisowego firmy ResMed.
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Czyszczenie i konserwacja

A OSTRZEZENIE

e Aby unikng¢ zagrozenia wzajemnego zakazania, obowigzkowe jest zamontowanie
filtra antybakteryjnego w porcie wdechowym, w przypadku, gdy urzagdzenie ma by¢
wykorzystywane przez wielu pacjentéw, gdyz w pewnych awaryjnych stanach
wydychany gaz moze zosta¢ zawrocony poprzez port wdechowy.

¢ Modut wydechowy, wewnetrzny filtr antybakteryjny, wydechowy czujnik przeptywu
oraz amortyzator majg stycznos¢ z wydychanymi gazami, lecz nie nalezg do drogi
wdechowej.

Wymiana filtra powietrza

Sprawdz stan filtra powietrza oraz sprawdz, czy nie jest on zablokowany pytem lub
zanieczyszczeniami. Przy zwyktym uzytkowaniu, filtr powietrza wymaga wymiany co sze$¢
miesiecy (lub czesciej w srodowisku zapylonym).

A PRZESTROGA

Nie wolno my¢ filtra powietrza. Filtr powietrza nie nadaje sie do mycia ani ponownego
uzytku.
W celu wymontowania i wymiany filtra powietrza

Pzed wymiang filtra powietrza wytacz urzadzenie i odtgcz zasilanie sieciowe i/lub baterie
zewnetrzna.

Odblokuj pokrywe filtra powietrza obracajac ja w lewo.
Zdejmij pokrywe filtra powietrza z urzadzenia.

Wyjmij filtr powietrza z pokrywy i wyrzué go.

W16z nowy filtr do pokrywy.

W16z filtr powietrza z pokrywa z powrotem do urzadzenia.

© o h~ wnh -

Obré¢ w prawo, aby zamocowaé go we wiasciwej pozycji.
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Czyszczenie i konserwacja

Harmonogram czasowy konserwacji

Urzadzenie Astral powinno by¢ obstugiwane przez upowaznione Centrum Serwisowe
ResMed zgodnie z ponizszym harmonogramem. Urzadzenie Astral jest przewidziane do
zapewnienia bezpiecznej i niezawodne] eksploatacji pod warunkiem, ze jest ono obstugiwane
i konserwowane zgodnie z instrukcjami dostarczonymi przez ResMed. Podobnie jak w
przypadku wszystkich urzadzen elektrycznych, w przypadku stwierdzenia wszelkich
nieprawidtowosci, nalezy zachowac ostroznos¢ i zleci¢ przeglad urzadzenia przez
upowaznione Centrum Serwisowe firmy ResMed.

Przy regularnym serwisowaniu, spodziewana zywotnos¢ urzadzenia Astral wynosi 8 lat.

Harmonogram obstugi serwisowej od daty pierwszego uzycia:

Zalecany przedziat czasu Prowadzone przez Instrukcje

pomiedzy obstuga serwisowa

Co szes$¢ miesigcy Personel, ktéry zostat przeszkolony w Wymiana filtra powietrza (wymieni¢
zakresie uzytkowania Astral wezesniej, jesli jest

zanieczyszczony).

Wymiana adapteréw obwodu
jednorurowego lub dwururowego,
jesli sg stosowane.

Dwa lata Wykwalifikowany technik 2-letnia konserwacja profilaktyczna.
Wymiana baterii wewngtrznej i
czujnika FiO,, jesli jest zamontowany

35000 godzin Wykwalifikowany technik Konserwacja profilaktyczna bloku
pneumatycznego.
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Czyszczenie i konserwacja

Bateria wewnetrzna

Przewidywana zywotno$¢ baterii wewnetrznej wynosi dwa lata. Baterie wewnetrzng nalezy
wymienia¢ co dwa lata lub w przypadku wyraznego skroécenia czasu uzytkowania, gdy bateria
jest catkowicie natadowana. Podczas przechowywania nalezy zadba¢, aby bateria
wewnetrzna byta dotadowywana co szes¢ miesiecy.

Informacje o urzadzeniu

Informacje o urzadzeniu, w tym liczba godzin, od ostatniego serwisu, sg dostepne po
®

wecisnieciu l i wybraniu Urzadzenia.

TP ==

Baterla

Mumer seryjy zestawu gdmej obudowy

hurmer seryiry ghdwnej turbiny

rumer seryiny plyty crujnikowe] 201NN
Nurmer seryiny boku preumatycanego POITHHHHHHN

Zakon, went,
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Rozwigzywanie probleméw dotyczacych alarméw

Rozwigzywanie problemow dotyczgcych alarmow

Jesli wystepuje problem, prosimy o skorzystanie z ponizszych sugestii. Jesli nie mozna
rozwiaza¢ problemu, nalezy skontaktowac sie ze swoim dostawcg opieki medycznej lub

ResMed.

Najczestszg przyczyna alarmu dzwiekowego jest nieprawidtowe zmontowanie systemu lub
niewtasciwe przeprowadzenie Rozpoznawania obwodu dla poszczegdlnych programéw.

Uwagi:

¢ \Wymienione ponizej czynnosci zwigzane z alarmami bazujg na wtasciwych ustawieniach
alarméw dla konkretnej terapii pacjenta. Gdy uruchomi sie regulowany alarm, nalezy
ponownie potwierdzi¢ ustawienia alarmu.

e Rejestr alarmdéw i ustawienia alarméw sg zachowywane, gdy urzadzenie zostanie
wytgczone oraz w przypadku utraty zasilania.

e Jesdli alarm aktywuje sie wielokrotnie, przerwij uzytkowanie, przejdz na rezerwowy
respirator i zwrdéci¢ urzadzenie do serwisu.

Jesli dziennik alarméw wykorzysta catg pojemnos¢ pamieci, najstarsze dane beda usuwane,
aby umozliwi¢ nowe wpisy w dzienniku.

Komunikat alarmowy

Sposéb postepowania

Bezdech

Bateria nie dziata

Awaria obwodu

Awaria baterii 1

Awaria baterii 2

Krytycznie niski poziom
natadowania baterii
wewnetrznej

1. Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.

2. Skontroluj obwad i przewody proksymalne pod katem
nieszczelno$ci. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

1. Jezeli urzadzenie byto przechowywane w skrajnych
temperaturach, nalezy odczekaé, az powrdci do temperatury
pokojowe;.

2. Jezeli urzadzenie byto przechowywane przez dtuzszy czas, bateria
mogfa sie roztadowa¢. Podtacz do zasilania sieciowego.

3. Oddaj respirator do serwisu, jesli problem nadal wystepuije.

1. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

2. Jesli alarm utrzymuje sig, wymief obwaod.

Sprawd? podtaczenia baterii. Jesli problem sig utrzymuje, wymien
baterig zewnetrzng 1 na nowa baterig zewngtrzna.

Sprawd? podtaczenia baterii. Jesli problem sig utrzymuje, wymief
baterig zewnetrzng 2 na nowa baterig zewnetrzng.

Podtacz Astral do sieci zasilajacej pradu zmiennego i dotaduj baterie.

Polski 67



Rozwigzywanie probleméw dotyczacych alarméw

Komunikat alarmowy

Spos6b postgpowania

Urzadzenie przegrzewa sig

Alarm odtaczenia

Niskie ci$nienie

Awaria czujnika przeptywu

Czujnik przeptywu nie zostat
skalibrowany

Wysoki poziom Fi0,

Wysoki poziom nieszczelnosci

Wysoki poziom MVe

Wysoki poziom MVi
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1.
2.
3.
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w

3.

Przenie$ urzadzenie w chtodniejsze miejsce.
Skontroluj wlot powietrza pod katem ciaf obcych.

Skontroluj filtr wlotu powietrza. W razie potrzeby wymien filtr
wlotu powietrza.

Skontroluj wlot i wylot wentylatora chtodzacego pod katem ciat
obcych.

Wyjmij Astral z torby do transportu.

Sprawdz obwdd pod katem niedroznosci.
Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.

Skontroluj obwad i przewody proksymalne pod katem roztaczenia
lub nadmiernych nieszczelnosci.

Wykonaj Rozpoznawanie obwodu

Sprawd? wszystkie pofaczenia obwodu, w szczeg6lnosci interfejs
pacjenta i proksymalny przewdd czujnikowy.

Skontroluj obwad i zawdr wydechowy pod katem uszkodzenia lub
obecnosci wydzieliny.

Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Wymien adapter dwururowy i wykonaj Rozpoznawanie Obwodu.

Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Sprawd? status pacjenta.
Sprawd? i wyreguluj doptyw tlenu.

Wykonaj rozpoznawanie obwodu, aby na nowo skalibrowaé
czujnik tlenu.

Sprawd? status pacjenta.

Skontroluj obwad, zawdr wydechowy i przewody proksymalne pod
katem nieszczelnosci. W trakcie uzycia sprawdz ewentualne
nieszczelno$ci wokaét maski.

W przypadku stosowania opcji wentylowanej, sprawd? ustawienia
typu maski.

Wykonaj rozpoznawanie obwodu
Sprawd? status pacjenta.

Skontroluj zawoér wydechowy. W razie potrzeby wymieh zawor
wydechowy.

Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Sprawd? status pacjenta.

Skontroluj obwadd i modut wydechowy pod katem nieszczelnosci.
Wykonaj rozpoznawanie obwodu



Komunikat alarmowy

Rozwigzywanie probleméw dotyczacych alarméw

Spos6b postgpowania

Wysoki poziom PEEP

Wysokie cisnienie

Wysokie tetno

Wysoka czest. Oddechu

Wysoki poziom Sp0,
Wysoki poziom Vte

Wysoki poziom Vti

Niewtasciwy obwod

Ostatni test wewnetrzny
urzadzenia zakonczyf sig
niepowodzeniem

Niski poziom natadowania
baterii wewnetrzne;

Niski poziom Fi0,

Niski poziom MVe

Niski poziom MVi

1. Sprawd? status pacjenta.

2. Skontroluj obwad i zawdr wydechowy pod katem niedroznosci. W
trakcie uzycia sprawdz drozno$¢ przewoddw proksymalnych.

3. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

1. Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.
2. Skontroluj obwdd pod katem niedroznosci.

3. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Sprawd? status pacjenta.
1. Sprawd? status pacjenta.
2. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Sprawd? status pacjenta.
1. Sprawd? status pacjenta.

2. Skontroluj zawor wydechowy. W razie potrzeby wymien zawadr
wydechowy.

Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Sprawd? status pacjenta.

Skontroluj obw6d i modut wydechowy pod katem nieszczelnosci.
Wykonaj rozpoznawanie obwodu

e N W

Sprawdz, czy obwad jest prawidtowo podtaczony i zgodny z
wybranym typem obwodu.

2. Sprawdz obwdd, zawor wydechowy oraz przewody proksymalne.
1. Wykonaj rozpoznawanie obwodu
2. Oddaj respirator do serwisu, jesli problem nadal wystepuje.

Podtacz Astral do sieci zasilajacej pradu zmiennego i dotaduj baterie.

Sprawd? status pacjenta.
Sprawd? pod katem nieszczelnosci.
Sprawd? doptyw tlenu i potaczenia z urzadzeniem.

P~ L~ -

Wykonaj rozpoznawanie obwodu, aby na nowo skalibrowaé
czujnik tlenu.

Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.

Skontroluj obwad i zawdr wydechowy pod katem niedrozno$ci lub
nieszczelnosci.

N —

Wykonaj rozpoznawanie obwodu
Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.
Skontroluj obw6d pod katem niedroznosci.

w N W

Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Polski 69



Rozwigzywanie probleméw dotyczacych alarméw

Komunikat alarmowy Sposo6b postepowania

Niski poziom PEEP 1. Sprawd? status pacjenta.

2. Skontroluj obwdd i zaw6r wydechowy pod katem niedroznosci lub
nieszczelnoSci. W trakcie uzycia sprawdz droznos$¢ przewodow
proksymalnych.

3. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Niskie tetno Sprawd? status pacjenta.

Niska czest. oddechu 1. Sprawdz status pacjenta.
2. Skontroluj obwad i przewody proksymalne pod katem
nieszczelnoSci.

3. Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Niski poziom Sp0, Sprawd? status pacjenta.
Niski poziom Vte 1. Sprawdz status pacjenta i jego drogi oddechowe.

2. Skontroluj obwad i zawdr wydechowy pod katem niedrozno$ci lub

nieszczelnoSci.
3. Wykonaj rozpoznawanie obwodu
Niski poziom Vi 1. Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.
2. Skontroluj obwdd pod katem niedroznosci.
3

Wykonaj rozpoznawanie obwodu

Brak monitorowania Fi0, Wykanaj Rozpoznawanie Obwodu w celu kalibracji czujnika tlenu.
Brak monitorowania Sp0, 1. Sprawdz podtgczenie SpO, do palca pacjenta oraz Astral.

2. Jezeli alarm nadal sig utrzymuje, zastosuj inny oksymetr Sp0, lub
czujnik na palec.

Maska NV (niewentylowana) 1. Sprawdz, czy otwory wentylacyjne maski sg czyste i drozne.
2. Sprawdz? ustawienie typu maski.
3. Wykonaj Rozpoznawanie obwodu

Uwaga: Ten alarm moze dziata¢ niepoprawnie, je$li do maski lub do
obwodu zostanie podany dodatkowy tlen.

Niedroznoé / 1. Sprawdz status pacjenta i jego drogi oddechowe.

Wysokie cisnienie 2. Sprawd? obwaéd oraz zawor wydechowy pod katem niedroznosci.
W trakcie uzycia sprawdz, czy przewody proksymalne nie sg
zatamane.

3. Wykonaj rozpoznawanie obwodu
Odtaczana linia cisnienia 1. Sprawdz potaczenie proksymalnego przewodu czujnikowego.
2. Wykonaj rozpoznawanie obwodu
Awaria zasilania / Brak 1. Sprawdz wszystkie pofgczenia pomigdzy urzadzeniem a baterig

tadowania zewngtrzng.
2. Sprawd? podfaczenie do zasilania sieciowego (je$li wystepuje).
Jesli problem sig utrzymuje, skontaktuj sie z Centrum Serwisowym
firmy ResMed.
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Komunikat alarmowy

Rozwigzywanie probleméw dotyczacych alarméw

Spos6b postgpowania

Odtaczono zasilanie

Ptytkie oddechy

Awaria systemu

Catkowita awaria zasilania

Reset bezpieczenstwa
zakonczony

Uzycie baterii wewnetrznej

Wentylacja nie zostata
rozpoczeta. Nieprawidfowy
adapter

Zatrzymano wentylacje

Zatrzymano wentylacje /
Wysokie cisnienie

Jesli istnieje zamiar stosowania zewnetrznego zasilania.
1. Sprawd? potaczenie przewodu zasilajgcego pomiedzy siecia
zasilajgcq lub baterig, zasilaczem oraz urzadzeniem.

2. Przy stosowaniu baterii zewngtrznej, sprawdz poziom natadowania
baterii zewnetrznej i wymien/nataduj w razie wyczerpania.

Przy stosowaniu zasilania sieciowego, sprawd? wyjScie zasilania.

4. Jesli problem utrzymuje sie nadal, sprobuj zastosowaé
alternatywne Zrodfo zewnetrznego zasilania (np. sieciowe pradu
zmiennego, sieciowe pradu statego lub bateria zewnetrzna).

1. Sprawd? status pacjenta.

2. Skontroluj obwdd i przewody proksymalne pod katem niedroznosci
lub nieszczelnoSci.

3. Wykonaj Rozpoznawanie obwodu
1. Wykonaj Rozpoznawanie obwodu.

2. Jezeli problem utrzymuije sie lub test wewnetrzny konczy sie
niepomy$linie, zwrd¢ urzadzenie do serwisu.

1. Sprawd? status pacjenta i jego drogi oddechowe.
Podtacz urzadzenie do sieci pradu zmiennego.
Sprawd? poziom natadowania baterii wewnetrznej i zewnetrznej
(jesli ma to zastosowanie).

Alarm catkowitej awarii zasilania mozna wyciszy¢ tylko przez

podtaczenie urzadzenia do

sieci zasilajacej prgdu zmiennego.

Urzadzenie wykryfo btad i zostato zresetowane.

1. Sprawd? status pacjenta.

2. Jesli alarm utrzymuje sig, przefacz na respirator rezerwowy i zwrdc
urzadzenie do serwisu.

Potwierd?, ze urzadzenia ma by¢ zasilane z baterii wewngtrznej lub

przywraé zasilanie zewnetrzne.

1. Sprawd? czy dla wybranego typu obwodu zostat zainstalowany
prawidtowy adapter wydechowy.

2. Wykonaj rozpoznawanie obwodu
Sprawd?, czy zatrzymanie wentylacji jest wtasciwe.

Zostafa przekroczona sprzetowa warto$¢ graniczna bezpiecznego
ci$nienia. Oddaj respirator do serwisu, jesli problem nadal wystepuje.
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Rozwigzywanie probleméw dotyczacych alarméw

Ogolne rozwigzywanie problemow

Problem

Spos6b postgpowania

Kondensacja w obwodzie

Ekran dotykowy uszkodzony lub
nie reaguje

Nie mozna zapisa¢ danych z

urzadzenia Astral na pamieci
USB lub pamig¢ USB nie jest
wykrywana przez urzadzenie.

Rozpoznawanie obwodu
zakonczyto sie niepowodzeniem

Awaria czujnika przeptywu
(tylko Astral 150)

Kondensacja moze nastepowat w warunkach duzej wilgotnosci i
niskiej temperatury otoczenia. Dostosuj ustawienia nawilzacza zgodnie
z instrukcjami producenta.

W razie niemoznosci normalnego wyfaczenia urzadzenia Astral nalezy
skorzystac z nastepujacej procedury wymuszonego wytaczania:

1. Odtaczy¢ wszelkie zewnetrzne Zrédta zasilania (np. sieciowe pradu
zmiennego lub z zewnetrznej baterii).

2. Naciénij i przytrzymaj zielony przycisk wt./wyt. oraz przycisk
wyciszania/resetowania alarmu przez co najmniej 10 sekund. Po
10 sekundach pasek alarmu zacznie miga¢ na zétto.

Zwolnij oba przyciski. Nastapi wytaczenie urzadzenia Astral.

Urzadzenie Astral mozna ponownie wigczy€, naciskajac przycisk
wt./wyt., i uzywaé go zgodnie z przeznaczeniem.

Odtacz pamigé USB i podtacz ja ponownie.
Uzyj nowej pamieci USB.
Odtacz zasilanie pragdem przemiennym lub zewnetrzne zasilanie
pradem statym, a nastepnie ponownie uruchom urzadzenie Astral,
wyfaczajac je i wigczajac.

4. Ponownie sformatuj pamig¢ USB. Uwaga — wszelkie dane
aktualnie zapisane na pamigci USB zostang utracone.

Jezeli Rozpoznawanie obwodu konczy sie niepowodzeniem i na gérze
strony wynikéw Rozpoznawania obwodu pojawia sig komunikat
ostrzegawczy, nalezy podja¢ nastepujace kroki:

1. Sprawd? obwéd pod katem przecieku.

2. Sprawdz, czy modut, niebieska membrana oraz czujnik sg
wecisniete do konca i wyrdwnane z obudowa.

3. Utrzymuj obwdd wyprostowany, aby zmniejszy¢ opor.

Uwaga: Jest dopuszczalne uzywanie obwodu, ktéry powoduje
pojawienie sig komunikatu z przestroga, poniewaz urzadzenie Astral
skompensuje opor i podatno$¢ obwodu.

Jezeli nastepuje awaria czujnika przeptywu i na dole strony wynikdw
Rozpoznawania obwodu pojawia sie komunikat, nalezy podja¢
nastepujace kroki:

1. Sprawdz obwod pod katem przecieku.

2. Sprawd?, czy zawor wydechowy, niebieska membrana oraz czujnik
sg weisniete do konca i wyréwnane z obudowa.
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Parametry techniczne

Parametry techniczne

Zakres ci$nienia roboczego

Roboczy zakres objetosci oddechowe;
(tryby kontrolowane objgtosciowo)

Maksymalne ci$nienie jako warunek
pojedynczej usterki

Op6r oddychania przy pojedynczej
usterce™™

Zakres roboczy dla oporu i zgodnosci
obwodu***

Maksymalny przeptyw

Charakterystyki wyzwalacza
wdechowego (nominalne)

jednorurowy z zaworem lub dwururowy z zaworem
Wydechowe: 3 hPa

Wdechowe: 50 hPa

Obwad jednorurowy przeciekowy:

Wydechowe: 2 hPa

Wdechowe: 50 hPa

CPAP:

3do20hPa

Maksymalne ci$nienie robocze:

10 do 55 hPa

Wymuszone inicjowanie cykli wystepuje wowczas, gdy zostanie
przekroczona warto$¢ graniczna alarmu cisnienia.

Pacjent dorosty: 100 do 2500 ml
Pacjent dziecko: 50 do 300 ml*
60 hPa (we wszystkich trybach)

Obwad dziecka (przy 15 L/min)
Wdychanie: 2,2 hPa
Wydychanie: 2,4 hPa

Obwad dorostego (przy 30 L/min)
Wdychanie: 5,7 hPa
Wydychanie: 4,2 hPa
Ustawienie pacjenta dziecko:

Zakres oporu obwodu (obwdd z przeciekiem):
0 do 8 hPa przy 60 L/min

Zakres oporu obwodu (obwdd z zaworem):
0 do 20 hPa przy 60 L/min

Zakres zgodno$ci obwodu:
Odo4ml/hPa

Ustawienie pacjenta dorostego:

Zakres oporu obwodu (obwdd z przeciekiem):
0 do 20 hPa przy 120 L/min

Zakres oporu obwodu (obwdd z zaworem):
0 do 35 hPa przy 120 L/min

Zakres zgodnosci obwodu:
0do4ml/hPa

220 I/min

Wyzwalacz wdechowy wystepuje gdy przeptyw pacjenta przekracza
ustawienie wyzwalacza.

Dwururowy z zaworem (wyzwalacz przeptywowy):
0,5do 15,0 I/min

jednorurowy z zaworem lub dwururowy z zaworem
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Charakterystyki cyklu wydechowego
(nominalne)

Poziom ci$nienia akustycznego
Poziom mocy akustycznej
Zakres gtosnosci alarmu

Przechowywanie danych

Wymiary (D x S x W)
Cigzar

Adapter portu
wdechowego/dwururowy
Pomiar ci$nienia

Pomiar przeptywu
Zasilanie

Zewnetrzne zasilanie pragdem statym
Bateria wewnetrzna

Konstrukcja obudowy
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1,6 do 10,0 I/min (w pigciu krokach)****

Obwad jednorurowy przeciekowy:
2,5do 15,0 I/min (w pieciu krokach)

Cykl wystepuje gdy przeptyw wdechowy obniza sig do ustawionej
wartosci procentowej szczytowego przeptywu wdechowego.

5do 90%
35 + 3 dBA przy pomiarze zgodnym z ISO 80601-2-12:2011.
43 + 3 dBA przy pomiarze zgodnym z ISO 80601-2-12:2011

56 - 85 dBa (w pieciu etapach) przy pomiarze zgodnie z IEC60601-1-
8:2012

7 dni danych wysokiej rozdzielczosci cisnienia drog oddechowych,
przeptywu wentylacji oraz dostarczone] objetosci (prébkowanych z
czestotliwoscig 25 Hz).

7 dni danych zwigzanych z terapig oddechu (prébkowanych z
czestotliwoscig 1 Hz).

365 dni danych statystycznych na program.

285 mm x 215 mm x 93 mm

3.2 kg

22 mm stozkowy, zgodny z ISO 5356-1:2004

Urzadzenia do anestezji i& oddychania—taczniki stozkowe
Wewnetrznie montowane przetworniki ci$nienia

Wewnetrznie montowane przetworniki przeptywu

AC 100-240V, 50-60Hz, 90 W 3,75 A ciggte, 120 W / 5A szczytowe
110 V/400 Hz

12 - 24V pr. statego 90 W, 7.5 A/ 3,75 A

Bateria litowo-jonowa, 14,4V, 6,6 Ah, 95 Wh

Liczba godzin pracy (najlepszy mozliwy przypadek): 8 godzin przy nowej
baterii w zwyktych warunkach (patrz ponizej).

Warunki testu: Dorosty, tryb P(A)CV, kontrola P: 20 cm H,0, PEEP: Wit
Czestosé: 15 bpm, Ti: 1,2 s.

Uwaga: Czas moze sig rézni¢ zaleznie od warunkéw $rodowiskowych.
Catkowita zywotno$c: 3000 godzin pracy na wewngtrznej baterii
Liczba godzin pracy (najgorszy mozliwy przypadek) > 4 godziny pracy w
nastepujacych warunkach:

Warunki testu: Dorosty, maska niewentylowana, tryb PACV, obwdd
dwururowy, Wspomaganie cisnieniem = 30 cm H,0, PEEP = 20 cm H,0
Czestoscé: 20 bpm,

Ti: 1,0 s, Czas narastania = Wyt,, Vts = wyt., Wyzw. = Wyt. Ustawienia
wszystkich innych parametréw s takie jak domysinie.

Tworzywo termoplastyczne trudnopalne



Warunki Srodowiskowe

Pomiar tlenu

Kompatybilno$¢ elektromagnetyczna

Stosowanie w samolotach

Stosowanie w pojazdach

Parametry techniczne

Temperatura robocza 0°C do 40°C

Temperatura tadowania: 5°C do 35°C

Wilgotno$¢ robocza: od 5% do 93% bez kondensatow

Temperatura transportu i przechowywania: -25°C do 70°C na czas do 24
godzin

Temperatura transportu i przechowywania: -20°C do 50°C na czas dtuzszy
niz 24 godziny

Uwaga: Przechowywanie urzadzenia Astral w temperaturach
przekraczajacych 50°C przez dtuzszy czas moze przyspieszy¢ starzenie sie
baterii. Nie wplynie to na bezpieczenstwo baterii ani urzadzenia. Patrz
Uzywanie baterii wewnetrznej (patrz strona 46).

Wilgotno$c¢ transportu i przechowywania: od 5% do 93% bez
kondensatow

Cisnienie powietrza: od 1100 hPa do 700 hPa

Wysoko$¢ n.p.m.: 3000 m

Uwaga: Parametry robocze moga by¢ ograniczone przy ciSnieniu ponizej
800 hPa lub przy wysokosci n.p.m. powyzej 2000 m.

IP22 (Ochrona przed przedmiotami o rozmiarach palca. Ochrona przed
spadajgcymi kroplami wody przy nachyleniu do 15 stopni w stosunku do
podanej orientacji). Jezeli jest ustawiony poziomo na ptaskiej
powierzchni lub pionowo z uchwytem skierowanym ku goérze.

IP21 (Ochrona przed przedmiotami o rozmiarach palca i przed
spadajgcymi pionowo kroplami wody) Jezeli jest ustawiony na blacie lub
uzywany z wozkiem szpitalnym ResMed.

Wewnetrznie montowany czujnik tlenu.

1000 000 % godzin w 25°C

Produkt spetnia wszystkie wtasciwe wymagania dotyczace
kompatybilnosci elektromagnetycznej (EMC) wedfug normy IEC60601-1-2,
dla $rodowisk mieszkalnych, komercyjnych i przemystu lekkiego.

Zalecane jest aby mobilne urzadzenia tgcznosciowe byty utrzymywane w
odlegtosci co najmniej jednego metra od urzadzenia.

Dalsze informacje na ten temat znajduja sie we "Wskazdwkach i
deklaracji producenta — emisje i odporno$é na zaktocenia
elektromagnetyczne" (patrz strona 77).

Przeno$ne elektroniczne urzadzenia medyczne (M-PED) ktére spetniaja
wymagania RTCA/DO-160 Federal Aviation Administration (FAA) moga
by¢ stosowane podczas wszystkich faz przelotu samolotem bez
koniecznos$ci dalszego testowania lub zatwierdzania przez operatora linii
lotnicze).

Firma ResMed potwierdza, ze urzadzenie Astral spetnia wymagania
RTCA/DO-160 Federal Aviation Administration (FAA), sekcja 21, kategoria
M) we wszystkich fazach przelotu samolotem.

Klasyfikacja IATA dla wewnetrznej baterii: UN 3481 — Baterie litowo-
jonowe zabudowane w urzadzeniach.

Produkt spetnia wymagania normy ISO 16750-2 Pojazdy drogowe.
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mechanicznych

/tacza danych

Zalecane komponenty obwodu
pacjenta oraz kompatybilne akcesoria

IEC 60601-1 klasyfikacje

Czesci majace styczno$c z ciatem
pacjenta

Operator

Pozycja operatora

Kompatybilno$¢ wersji
oprogramowania

Warunki $rodowiskowe i badania dotyczace sprzetu elektrycznego i
elektronicznego. Cze$¢ 2: tadunki elektryczne” — Wydanie 2 2006,
Badania4.2,4.3.1.2,4.3.2,4.4, 46.1 oraz 4.6.2. Klasyfikacjg stanu
funkcjonalnego bedzie Klasa A.

Produkt spetnia wymagania normy 1S07637-2 ,Pojazdy drogowe -
zaburzenia elektryczne przenoszone przez przewodzenie oraz przez
sprzezenia — Cze$¢ 2 Przewodzenie elektrycznych przebiegéw
przejSciowych wytgcznie wzdtuz przewodow zasilajacych” — Wydanie 2
2004, Rozdz. 4.4 Test odpornosci na przewodzenie elektrycznych
przebiegow przejSciowych. Klasyfikacja stanu funkcjonalnego bedzie
Klasa A do poziomu testu Il oraz Klasa C do poziomu testu IV.
Urzadzenie Astral posiada trzy porty ztaczy danych (zfacze USB, ztacze
mini USB oraz port Ethernet). Jedynie ztacza USB i mini-USB sg
przeznaczone do wykorzystania przez uzytkownika.

Zfacze USB jest kompatybilne z pamigcig USB firmy ResMed.
Patrz www.resmed.com.

Klasa Il (podwdjna izolacja)

Typ BF

Praca ciagta

Nadaje sig do stosowania z tlenem.

Interfejs pacjenta (maska, rurka intubacyjna lub tracheostomijna)
Oksymetr

Operatorem urzadzenia Astral jest pacjent, opiekun lub lekarz.

Niektdre funkcje i ustawienia moga by¢ regulowane wyfacznie przez
lekarza (w trybie Klinicznym). Te funkcje sa wytaczone/zablokowane w
trybie Pacjenta.

Urzadzenie jest opracowane do eksploatacji w zasiegu reki. Operator
powinien ustawi¢ swoja linig widzenia w zakresie kata 30 stopni od
ptaszczyzny prostopadte] do ekranu.

Urzadzenie Astral spetnia wymagania normy IEC60601-1:2005 dotyczace
czytelno$ci.

Informacje dotyczace posiadanej wersji oprogramowania i dotyczacego
jej .Podrecznika lekarza i uzytkownika” podano w przewodniku
kompatybilno$ci wersji oprogramowania dostepnym na
www.resmed.com/downloads/devices

Urzadzenie nie nadaje sie do eksploatacji w obecnosci palnych mieszanin znieczulajacych.

* Miedzynarodowa norma dla respiratoréw wskazuje, ze za pacjenta typu Dziecko uznaje sie pacjenta, ktéry ma otrzymywaé mniej niz 300
mL, niemniej jednak Astral umozliwia wyregulowanie ustawienia parametru ,Vt” do 500 ml dla przypadkéw, w ktérych wartos$¢ ,Vt” jest
ustawiona tak, aby kompensowata nieszczelno$é w obwodzie oddechowym.

** Warto$ci graniczne stanowig sume impedancji urzadzenia i obwaodu.

*** Funkcja Rozpoznawanie obwodu nie bedzie dziatata jesli podfaczony obwaéd jest poza dopuszczalnym zakresem.

**** Poszczeg6lne konfiguracje moga by¢ bardziej czute.

Czas eksploatacji czujnikéw tlenu jest wyrazony przez iloczyn godzin uzywania i odsetka stosowanego tlenu. Na przyktad czas eksploatacji
czujnika tlenowego typu 1 000 000 % h bedzie wynosit 20 000 godzin przy 50% Fi0,(20 000 x 50 = 1 000 000) lub 40 000 godzin przy 25%
FiO,(40 000 x 25 =1 000 000). Czujnik tlenowy Astral bedzie miat czas eksploatacji wynoszacy 25 000 godzin (1041 dni) przy 40% FiO,
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Schemat pneumatyczny obiegu

Parametry techniczne

Wiot O, Zawér kontrolny
[] Zawor jednokierunkowy
Filtr Wylot respiratora
powietrza
- | Czujnik FiO,
Czujnik
temperatury
otoczenia I
) Zawor
Turbina PEEP Zawor kontrolny |E bezpieczeristwa
Czujnik cisnienia w Czujnik Czujnik Czujnik
drogach oddechowych przeptywu przeptywu cisnienia
pacjenta wydechowego wylotowego  wylotowego
T T T T - T T T T
I I
! |
I | |
! < Przeplyw wydechowy
] '
I I
I I
I Zawor wydechowy |
I I
I I
I I
I I
I I
1 |
] I
I Przeptyw wydechowy I

I Adapter obwodu dwururowego
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Wskazowki oraz deklaracja producenta w zakresie emisji i
odpornosci na zaktdcenia elektromagnetyczne

Medyczne urzadzenia elektryczne wymagaja specjalnych srodkdéw ostroznosci odnosnie
kompatybilnosci elektromagnetycznej (EMC) i musza by¢ instalowane i przekazywane do
eksploatacji zgodnie z informacja o0 EMC podang w niniejszym dokumencie.

Niniejsza deklaracja znajduje aktualnie zastosowanie do nastepujacych urzadzen ResMed:

o Respiratory serii Astral™.

Wskazowki oraz deklaracja producenta w zakresie emisji elektromagnetycznych
Niniejsze urzadzenia sg przewidziane do uzytkowania w $rodowisku elektromagnetycznym
opisanym ponizej. Klient lub uzytkownik urzadzenia powinien zapewni¢ aby urzadzenie byto
wykorzystywane w takim srodowisku.

Test emisji Zgodnosé Srodowisko elektromagnetyczne —
wskazowki
Emisje o czestotliwosci radiowej CISPR11 Grupa 1 Urzadzenie wykorzystuje energie RF tylko dla

swych wewnegtrznych funkeji. Dlatego jego emisje
RF sg bardzo niskie i nie jest prawdopodobne, aby
powodowato zaktdcenia urzadzen elektronicznych
znajdujacych sie w poblizu.
Emisje o czestotliwosci radiowej CISPR11 Klasa B Urzadzenie nadaje sie do pracy we wszystkich
7 lub bez adaptera USB budynkach, w tym budynkach mieszkalnych oraz
bezposrednio podtgczonych do sieci niskiego
napiecia zasilajacych budynki wykorzystywane do
cel6w mieszkalnych.

z lub bez adaptera Oksymetru

Emisje harmoniczne Klasa A
IEC 61000-3-2

z lub bez podanych akcesoriow

Wahania napigcia/emisje migotania Zgodne
IEC 61000-3-3

z lub bez podanych akcesoriow

A OSTRZEZENIE

e Urzadzenie nie powinno by¢ stosowane tuz obok lub zestawiane z innymi
urzadzeniami. Jezeli bliska odlegtos¢ lub ustawienie urzadzen jedno na drugim sa
konieczne, nalezy obserwowac urzadzenie, aby sprawdzi¢, czy dziata prawidtowo w
konfiguracji, w ktorej bedzie eksploatowane.

¢ Nie zaleca sie stosowania akcesoridéw innych niz zalecane do wspdtpracy z tym
urzadzeniem, gdyz moga one powodowac zwiekszong emisje elektromagnetyczna
lub zmniejszy¢ odpornosé¢ urzadzenia.
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¢ Dodatkowe wyposazenie podtaczone do elektrycznego sprzetu medycznego musi
by¢ zgodne z odno$nymi normami IEC lub ISO (np. IEC 60950 dla urzagdzen do
przetwarzania danych). Ponadto, wszystkie konfiguracje muszag by¢ zgodne z
wymaganiami dla elektrycznych systeméw medycznych (patrz IEC 60601-1-1 lub
odpowiednio klauzula 16 3Ed normy IEC 60601-1). Kazdy kto podtacza dodatkowe
urzadzenie do elektrycznego sprzetu medycznego konfiguruje system medyczny i z
tego wzgledu jest odpowiedzialny za to, aby ten system byt zgodny z wymaganiami
dla elektrycznych systemoéw medycznych. Zwraca sie uwage na fakt, ze lokalne
przepisy posiadajg priorytet nad wyzej wymienionymi wymaganiami. W
przypadkach watpliwych, nalezy skonsultowac sie z lokalnym przedstawicielem lub
wydziatem obstugi techniczne;j.

Wskazéwki i deklaracja producenta — odpornosé na zaktdcenia
elektromagnetyczne

Niniejsze urzadzenia sg przewidziane do uzytkowania w $srodowisku elektromagnetycznym
opisanym ponizej. Klient lub uzytkownik urzadzenia powinien zapewni¢ aby urzadzenie byto
wykorzystywane w takim srodowisku.

Test IEC60601-1-2 Poziom zgodnosci  Srodowisko elektromagnetyczne — wskazowki
odpornosci poziom testu
Wytadowanie  +6 kV styk +6 kV styk Podtogi powinny by¢ drewniane, betonowe lub z
elektrostatyczne +8 kV powietrze +8 kV powietrze ptytek ceramicznych. Jesli podtogi sg pokryte
(ESD) materiatem syntetycznym, wzgledna wilgotno$¢
IEC 61000-4-2 powinna wynosi¢ co najmniej 30%.
Serie szybkich ~ +2 kV dla linii +2 kV Jakos¢ zasilania sieciowego powinna odpowiadac
standw zasilajacych typowej dla $rodowiska uzytkowego lub
przejsciowych — +1kV dla linii +1kV szpitalnego.
I[EC 61000-4-4  Wej./Wyj.
Przepigcie +1kV tryb +1 kV tryb réznicowy  Jako$¢ zasilania sieciowego powinna odpowiadac
IEC 61000-4-5  rdznicowy typowej dla $rodowiska uzytkowego lub
2 kV tryb zwykly 2 kV tryb zwykly szpitalnego.
Zapady <5% Ut (>95% <12V (>95% spadek  Jakos$¢ zasilania sieciowego powinna odpowiadaé
napigcia, spadek Ut) dla 240V)dla0,5cyklu  typowej dla §rodowiska uzytkowego lub
krotkie przerwy 0,5 cyklu szpitalnego.
i zm_ian_y 40% Ut (60% 96V (60% spadek Jesli uzytkownik urzadzenia wymaga ciagtej pracy
napigcia AC spadek Ut) dla 240V) dla 5 cykli podczas przerw w zasilaniu, zalecane jest, aby
IEC 61000-4-11 5 cykli urzadzenie byto zasilane z UPS.
70% Ut (30% 168V (30% spadek  Bateria wewnetrzna zapewni awaryjne zasilanie
spadek Ut) dla 240V) dla 25 cykli przez osiem godzin.
25 cykli

<5% Ut (>95% <12V (>95% spadek
spadek Ut) przez5 s 240V) przez 5 s
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Test IEC60601-1-2 Poziom zgodnosci  Srodowisko elektromagnetyczne — wskazowki

odpornosci poziom testu

Pole 3 A/m 3 A/m Pola magnetyczne o czestotliwosci sieciowej

magnetyczne o powinny pozostawaé na poziomach

czestotliwosci charakterystycznych dla typowych lokalizacji w

sieciowej typowym Srodowisku komercyjnym lub szpitalnym.

(50/60 Hz)

IEC 61000-4-8

Przewodzone ~ 3Vrms 3Vrms Przeno$ny i mobilny sprzet facznosci pracujgcy w

czestotliwosci 150 kHzto 80 MHz 150 kHz to 80 MHz ~ zakresie czgstotliwosci RF nie powinien by¢

radiowe uzytkowany w odlegtosci mniejszej od

|EC 61000-4-6 jakiejkolwiek czesci urzadzenia, wraz z
przewodem, niz zalecana odlegto$¢ odstepu
obliczona z réwnania wtasciwego dla
czestotliwosci danego nadajnika.

Emitowane 10 V/m 10 V/m Zalecana odlegtos¢ odstepu

czgstotliwosci 80 MHzdo25GHz  80MHzdo25GHz 4 _ 447 p

radiowe

IEC 61000-4-3 d = 0,35 /P 80 MHz do 800 MHz

d=0,70vP 800 MHz do 2,5 GHz

Gdzie (P) to maksymalna znamionowa moc
wyjéciowa nadajnika w watach (W) wedtug
producenta nadajnika, natomiast d to zalecana
odlegtosé odstepu w metrach (m). Natgzenia pola
od stacjonarnych nadajnikéw RF, zgodnie z
ustaleniem lokalnego operatu
elektromagnetycznego,” powinny by¢ mniejsze niz
poziom zgodno$ci w kazdym zakresie
czestotliwosci.” Zakt6eenia moga wystepowac w
poblizu sprzgtu oznaczonego nastepujacym

symbolem:(((i’))

*Natezenia pola od stacjonarnych nadajnikdw, takich jak stacje bazowe dla telefonii radiowe]
(komérkowej/bezprzewodowej) oraz ladowych przeno$nych nadajnikéw radiowych, amatorskich nadajnikéw
radiowych, rozgto$ni radiowych AM i FM oraz stacji telewizyjnych, nie mogag zosta¢ doktadnie przewidziane
teoretycznie. Aby oceni¢ Srodowisko elektromagnetyczne pod wzgledem stacjonarnych nadajnikow RF, nalezy
rozwazy¢ sporzadzenie lokalnego operatu elektromagnetycznego. Je$li zmierzone natezenie pola w lokalizacjach,
w ktorych jest wykorzystywane dane urzadzenie, przekracza wtasciwy poziom zgodnosci RF, urzadzenie nalezy
obserwowac w celu sprawdzenia jego normalnego dziatania. W przypadku stwierdzenia nienormalnego dziafania,
niezbedne beda dodatkowe $rodki, takie jak zmiana pozycji lub potozenia urzadzenia.

*\W zakresie czestotliwosci od 150 kHz do 80 MHz, natezenie pola powinno by¢ mniejsze niz 10 V/m.

Uwagi:

e Ut to napiecie sieci prgdu zmiennego przed zastosowaniem poziomu testu.

e Przy 80 MHz i 800 MHz, zastosowanie znajduje wyzszy zakres czestotliwosci.

¢ Ninigjsze wytyczne moga nie obowigzywac we wszystkich sytuacjach.
Rozprzestrzenianie sie fal elektromagnetycznych jest zaktécone poprzez pochtanianie i
odbicie od konstrukcji, przedmiotow i ludzi.
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Zalecane odlegtosci odstepu pomiedzy przenosnymi i mobilnymi urzadzeniami
tgcznosci pracujgcymi w zakresie czestotliwosci RF a urzagdzeniem

Urzadzenia te sa przewidziane do stosowania w $rodowisku, w ktérym emitowane
zaktdcenia w zakresie RF sg kontrolowane. Klient lub uzytkownik urzadzenia moze umozliwic¢
zapobieganie zaktéceniom elektromagnetycznym poprzez zachowanie minimalne| odlegtosci
pomiedzy przenosnymi i mobilnymi urzadzeniami tgcznosci pracujgcymi w zakresie
czestotliwosci RF (nadajnikami) a urzadzeniem, zgodnie z zalecanymi ponizej, wedtug
maksymalnej mocy wyj$ciowe] urzadzenia tgcznosciowego.

Znamionowa Odlegto$¢ odstepu zaleznie od czestotliwo$ci nadajnika (m)
maksymalna moc

wyj$ciowa 150 kHz do 80 MHz 80 MHz do 800 MHz 800MHz to 2,5 GHz
przekaznika (W) d=1,17+P d=0,35P d=0,7+P

0,01 012 0,04 0,07

0.1 0,37 0,11 022

1 117 0,35 0,7

10 3,70 1,11 2,21

100 11,70 3,50 7.0

W przypadku nadajnikdéw posiadajgcych znamionowa moc wyjsciowa poza podawanym
wyzej zakresem, zalecana odlegto$¢ odstepu d w metrach (m) moze zosta¢ wyznaczona z
uzyciem rownania wfasciwego dla czestotliwosci nadajnika, gdzie P oznacza maksymalna
moc wyjsciowa znamionowa nadajnika w watach (W) wedtug informacji producenta
nadajnika.

Uwagi:
e Przy 80 MHz i 800 MHz, zastosowanie znajduje odlegtos¢ odstepu dla wyzszego zakresu
czestotliwosci.

¢ Niniejsze wytyczne moga nie obowigzywaé we wszystkich sytuacjach.
Rozprzestrzenianie sie fal elektromagnetycznych jest zaktécone poprzez pochtanianie i
odbicie od konstrukciji, przedmiotow i ludzi.

Symbole
Ponizsze symbole moga pojawiac¢ sie na produkcie lub opakowaniu.
AWskazuje Ostrzezenie lub Przestroge Typ elementu urzadzenia majgcego bezposredni
@ o _ _ kontakt z ciatem pacjenta: BF
Postepowac zgodnie z instrukcja uzycia
Kod serii ’E Urzadzenia klasy |l
Numer katalogowy @ China RoHS (chinskie przepisy odpowiadajgce RoHS,
SN INumer seryjny dotyczace ograniczenia stosowania substancji
" niebezpiecznych w urzadzeniach elektrycznych i
, Ograniczenie wilgotnosci elektronicznych)
:av;cfi/ Ograniczenie temperatury RoHS Furopejska dyrektywa RoHS (w sprawie
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11 Utrzymywaé w pionie ograniczenia stosowania substancji niebezpiecznych w

urzadzeniach elektrycznych i elektronicznych)
“T" Unika¢ wilgoci I
O wiwyt,

-CE Wtyk zasilania

$p02 /facze oksymetru

! Przedmiot kruchy, zachowa¢ ostrozno$¢
A . .
£2.. Mozliwy recykling
& W razie uszkodzenia moze spowodowac pozar

d Producent

Autoryzowany przedstawiciel na Europe

® Wskaznik wentylacji
»= Prad zmienny

——— Prad staty

(01263 Oznakowanie CE zgodnie z dyrektywa WE 4 Bateria
93/42/EEC

ESWyciszanie alarmu Mute / Reset (Audio Pauza)

c@us Kanadyjskie Stowarzyszenie Normalizacyjne @_02 Prov lotowe doplywu
rzytacze wlotowe doptywu tlenu

B( Only Wyfgcznie z przepisu lekarza (prawo
federalne USA zezwala na sprzedaz tego urzadzenia
wytgcznie lekarzom lub na zlecenie lekarza).

Ztacze do przewodu kontrolnego zewnetrznego
zaworu wydechowego

Cies dzeni /tacze do linii pomiarowej cisnienia oddechowego
ipzar urzadzenia

IP22 0chrona przed przedmiotami o rozmiarach _ .
palca. Ochrona przed spadajacymi kroplami wody przy Ztacze wdechowe (do pacjenta)
nachyleniu do 15 stopni w stosunku do podanej > Ztacze USB

orientacji.

Ztacze wydechowe (od pacjenta)

Elglﬁ /tacze Ethernet

Li-lon Bateria litowo-jonowa
va\ /tacze Alarmu zdalnego

® Przycisk testowania Alarmu Zdalnego

== Informacje dotyczace Srodowiska

To urzadzenie nalezy usuwaé oddzielnie, nie razem z niesortowanymi odpadami komunalnymi. W celu usunigcia
urzadzenia nalezy skorzystac¢ z wtasciwych systemoéw zbidrki, ponownego uzycia i recyklingu dostepnych w
regionie. Uzywanie tych systeméw zbidrki, ponownego uzycia i recyklingu ma na celu zmniejszenie niekorzystnego
wptywu na zasoby naturalne oraz niedopuszczenie do tego, aby substancje niebezpieczne zaszkodzity Srodowisku.

W razie potrzeby uzyskania informacji na temat tych systeméw usuwania odpadéw, nalezy sig skontaktowa¢ z
lokalnymi wtadzami odpowiedzialnymi za gospodarowanie odpadami. Symbol przekre$lonego kosza stanowi
zachete do korzystania z tych systeméw usuwania odpadéw. Aby uzyskaé informacje dotyczace zbiérki i usuwania
urzadzen ResMed, nalezy sig skontaktowac z biurem ResMed, lokalnym dystrybutorem lub odwiedzi¢ strong
www.resmed.com/environment.

Zgodnos¢ z normami
Astral spetnia nastepujace normy:

e |EC 60601-1 Medyczne urzadzenia elektryczne - Wymagania ogdlne dotyczace
bezpieczenstwa podstawowego oraz funkcjonowania zasadniczego

e |EC 60601-1-2 Medyczne urzgdzenia elektryczne — Cze$¢ 1-2: Wymagania ogdélne
dotyczace bezpieczenstwa podstawowego oraz funkcjonowania zasadniczego — Norma
uzupetniajgca: Kompatybilnos¢ elektromagnetyczna -WWymagania i badania
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Ograniczona gwarancja

IEC 60601-1-8 Wymagania ogdélne, badania i wytyczne dotyczace systemdw alarmowych
w medycznych urzadzeniach elektrycznych i medycznych systemach elektrycznych

[EC 60601-1-11 Medyczne urzadzenia elektryczne - Czes¢ 1-11: Wymagania ogélne
dotyczace bezpieczenstwa podstawowego oraz funkcjonowania zasadniczego — Norma
uzupetniajgca: VWymagania dotyczace medycznych urzadzen elektrycznych i medycznych
systemow elektrycznych stosowanych w srodowisku domowej opieki medycznej

ISO 10651-2 Respiratory do medycznego stosowania - Szczegétowe wymagania
dotyczace podstawowego bezpieczenstwa i zasadniczego dziatania- Czes$é 2: Respiratory
przeznaczone do uzytku domowego przez pacjentdw wymagajacych statego
wspomagania oddychania

ISO 10651-6 Respiratory do medycznego stosowania - Szczegétowe wymagania

dotyczace podstawowego bezpieczenstwa i zasadniczego dziatania- Czes$¢ 6: Urzadzenia
do domowego wspomagania wentylacji.

Szkolenia i wsparcie

Materiaty dotyczace szkolen i wsparcia sg dostepne na stronie ResMed,
www.resmed/astral/support. W razie braku dostepu do Internetu nalezy skontaktowag sie z
lokalnym przedstawicielstwem firmy ResMed.

Ograniczona gwarancja

Firma ResMed Ltd (zwana dalej ,,ResMed"”) gwarantuje, ze produkt ResMed bedzie wolny
od wad materiatu | wykonania przez podany ponizej okres od daty zakupu.

Produkt Okres gwarancyjny

Systemy maski (w tym ramka maski, poduszeczka, czg$¢ nagfowna i rura 90 dni
przewodzaca powietrze) — z wyjatkiem urzadzen jednorazowego uzytku

Akcesoria — z wyjatkiem urzadzen jednorazowego uzytku

Palcowe pulsometry typu Flex

Zbiorniki na wode w nawilzaczach

Baterie do wewnetrznych i zewnetrznych pakietéw baterii ResMed 6 miesigcy

Palcowe pulsometry typu Clip 1 rok

Moduty danych dla urzadzenia CPAP i urzadzenia do leczenia
dwupoziomowego

Oksymetry i adaptery oksymetru dla urzadzenia CPAP i urzadzenia do
leczenia dwupoziomowego

Nawilzacze i nadajace sie do czyszczenia zbiorniki na wode
Urzadzenia do regulacji miareczkowania

CPAP, urzadzenia do leczenia dwupoziomowego i respiratory (witacznie z 2 |ata
zewnetrznymi zasilaczami pradu)

Akcesoria dla baterii
Przeno$ne urzadzenia diagnostyczne/do testdw przesiewowych
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Ograniczona gwarancja

Niniejsza gwarancja przystuguje jedynie pierwszemu nabywcy. Jest ona nieprzechodnia.
Jesli produkt ulegnie awarii podczas normalnego uzytkowania, firma ResMed naprawi lub
wymieni, wedtug wtasnego uznania, uszkodzony produkt lub jego czesci.

Niniejsza ograniczona gwarancja nie obejmuje: a) wszelkich uszkodzen spowodowanych
niewtasciwym uzytkowaniem, wprowadzaniem modyfikacji lub zmian; b) napraw
przeprowadzanych przez jakakolwiek organizacje serwisowag, ktéra nie zostata wyraznie
autoryzowana przez firme ResMed; c¢) wszelkich uszkodzen i zanieczyszczen
spowodowanych dymem z papierosoéw, fajek, cygar i innego pochodzenia; oraz d) wszelkich
uszkodzen spowodowanych rozlaniem wody na urzadzenie elektroniczne lub do jego
whnetrza.

Gwarancja nie obejmuje produktu sprzedanego lub odsprzedanego poza regionem
pierwszego zakupu.

Roszczenia z tytutu wad produktu musza by¢ zgtaszane przez pierwszego nabywce w
miejscu zakupu produktu.

Niniejsza gwarancja zastepuje wszystkie inne gwarancje, wyrazone jawnie lub dorozumiane,
w tym wszelkie dorozumiane gwarancje wartosci handlowej lub przydatnosci do okreslonego
celu. Niektoére regiony i panstwa nie zezwalajg na ograniczenia dotyczace dfugosci trwania
gwarancji dorozumianych, a wiec powyzsze ograniczenia w pewnych przypadkach moga nie
mie¢ zastosowania.

Firma ResMed nie bierze odpowiedzialnosci za jakiekolwiek szkody uboczne lub wynikowe,
zgtaszane jako powstate wskutek sprzedazy, instalacji lub uzytkowania jakiegokolwiek
produktu firmy ResMed. Niektoére regiony i panstwa nie zezwalajg na wytaczenie badz
ograniczenie odpowiedzialnosci za szkody uboczne lub wynikowe, a wiec powyzsze
ograniczenia w pewnych przypadkach moga nie mie¢ zastosowania.

Niniejsza gwarancja przyznaje klientowi pewne prawa; klient moze mie¢ tez inne prawa, w
zaleznosci od regionu. W celu uzyskania dodatkowych informacji na temat gwarancji nalezy
skontaktowa¢ sie z lokalnym przedstawicielstwem firmy ResMed lub biurem ResMed.
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Zatacznik A: Definicje

Zatgcznik A: Definicje

Definicje ustawien wentylacji

Dostepne ustawienia beda sie zmieniaty zaleznie od wyboru trybu wentylacji. Kazdy tryb

podaje dostepne ustawienia.

Ustawienie

Definicja

Definicja Bezdechu
Przedziat Bezdechu
(T bezdech)

Reakcja na bezdech
Typ obwodu

CPAP

Cykl

Czuto$¢ cyklu

EPAP

EPAP Min

Maks. EPAP

Kszt. Krzywej Przeptywu

Opcja czasu trwania wdechu
(Opcja czasu trwania wdechu)

Typ interfejsu
Odstep
IPAP

Definicja Bezdechu ustawia typ oddechu, ktéry musi by¢ opdzniony aby magt
by¢ wykryty bezdech.

Przedziat Bezdechu (T bezdech) ustawia okres bez oddechu lub spontanicznego
oddechu wymagany dla wykrycia bezdechu.

Reakcja na Bezdech okre$la zachowanie respiratora w sytuacji wykrycia
bezdechu.

Typ obwodu ustawia to, czy uzywany jest obwad dwururowy, jednorurowy z
zaworem wydechowym czy jednorurowy przeciekowy.

Ciagte dodatnie cisnienie w drogach oddechowych (CPAP) ustala ci$nienie
utrzymywane w trakcie oddechu spontanicznego.

Cykl (réwniez znany jako Wyzwalacz Wydechu) ustala prég, w ktérym
nastepuje zakoAczenie fazy wdechu.

Czuto$¢ cyklu ustawia prog, przy ktérym w oddechu wykrywane jest
utryzmywane podczas wydechu.

Wydechowe dodatnie ci$nienie w drogach oddechowych (EPAP) ustala
cisnienie, ktdre rozpoczyna sie wydechu.

Minimalne dodatnie cisnienie wydechowe (EPAP Min) ustala dopuszczalne
minimalne ci$nienie, ktére moze by¢ dostarczane do pacjenta podczas
wydechu w celu utrzymania drozno$ci gérnych drég oddechowych.

EPAP Min nalezy ustawi¢ w celu leczenia choroby dolnych drdg oddechowych.

Maksymalne wydechowe dodatnie ci$nienie w drogach oddechowych (Maks.
EPAP) ustala cisnienie, ktére musi byé dostarczone pacjentowi podczas
wydechu, aby utrzymac¢ droznoé¢ goérnych drog oddechowych.

Ustala docelowy ksztatt krzywe] przeptywu dla dostarczania kontrolowanych
objeto$ciowo oddechéw wymuszonych.

Opcja czasu trwania wdechu (Opcja czasu wdechu) ustala to, czy do
skonfigurowania oddechéw kontrolowanych objetosciowo wykorzystywany
jest Czas Wdechu (Ti) czy Szczytowy Przeptyw Wdechowy (PIF).

Inwazyjny, maska lub ustnik
Odstep westchnigcia ustawia okres pomigdzy westchnigciami.

Wdechowe dodatnie ci$nienie w drogach oddechowych (IPAP) ustala
cisnienie, ktére musi by¢ dostarczone pacjentowi podczas wdechu.
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Ustawienie

Definicja

Wielko$¢

Oddech manualny

Typ maski

Typ pacjenta

Wazrost Pt

PEEP

PS

PS Min.

PS Maks.

Kontrola P

Kontrola P maks.

PIF

Czest. Oddechu

Czas narastania

Alarm westchniecia

Westchnigcie

Odstep
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Wielko$¢ ustala wielko$¢ dostarczanego oddechu manualnego lub
westchnigcia wzgledem wielko$ci zwyktego oddechu wentylacyjnego.
Dostepne sg odrebne ustawienia wielkosci dla konfiguracji oddechéw
manualnych lub westchniet.

Oddech manualny decydujie, czy jest on dostepny podczas wentylacji.

Typ maski ustawia stosowany typ maski lub otworu wentylacyjnego w
przewodzie, gdy typem obwodu jest obwéd jednorurowy przeciekowy.

Wybierz pomigdzy Dorosty a Dziecko. To ustawienie konfiguruje wartosci
domyslne oraz zakresy dostepne dla ustawien wentylacji oraz okre$la kryteria
dopuszczalno$ci opornodci obwodu stosowane w Rozpoznawaniu Obwodu.

Wzrost pacjenta (Wzrost Pt) jest uzywany do okre$lenia anatomicznej martwe;
przestrzeni pacjenta i idealnej masy ciafa (IBW).

Dodatnie ci$nienie koncowo-wydechowe (PEEP) ustala ci$nienie utrzymywane
w trakcie wydechu.

Ustala wsparcie cisnieniowe powyzej PEEP, ktére ma by¢ dostarczone podczas
wdechu dla oddechéw wspomaganych cisnieniowo (oddechy spontaniczne).

Minimalne wspomaganie ci$nieniem (PS Min) ustala minimalne wspomaganie
ci$nieniem ponad dopuszczalne EPAP dla osiggniecia wartosci Docelowej Va.

Maksymalne dopuszczalne wsparcie ci$nieniowe (PS Maks.) ustawia
maksymalne dopuszczalne wsparcie ci$nieniowe powyzej PEEP/EPAP dla
osiggniecia docelowej objetosci oddechowe] bezpiecznej (z zaworem) lub
docelowej Va (iVAPS).

Kontrola ci$nienia (Kontrola P) ustawia wspomaganie ci$nieniem powyzej
ci$nienia PEEP, jakie ma zosta¢ dostarczone podczas wdechow
wspomaganych cisnieniem.

Maksymalna dopuszczalna kontrola ci$nieniem (Kontrola P maks.) okre$la
maksymalng dopuszczalng kontrole cisnieniem powyzej PEEP dla osiggnigcia
docelowej objetosci bezpieczne;.

Szczytowy przeptyw wdechowy (PIF) nastawia maksymalny dostarczany
przeptyw dla oddechéw kontrolowanych objetoscia.

Czesto$¢ oddechu ustala liczbe oddechdw na minute (bpm), ktére musza byé
dostarczone przez respirator pacjentowi. Zmierzona czesto$¢ oddechu moze
by¢ wigksza z powodu oddechéw wyzwalanych przez pacjenta.

Czas narastania ustala czas potrzebny na osiggniecie przez respirator cisnienia
wdechu dla oddechéw kontrolowanych cisnieniowo.

Alarm westchnigcia ustawia to, czy respirator emituje dzwiek alarmu tuz przed
dostarczeniem westchnigcia.

Westchnigcie ustawia to czy w przedziale westchnigcia dostarczany bedzie
oddech zwigkszony (westchnigcie).

Odstep westchnigcia ustawia okres pomigdzy westchnigciami.
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Definicja

Docelowa czesto$é Pt

Docelowa Va

Ti
Ti Maks.

Ti Min.

Wyzwalacz

Typ wyzwalacza

Vit

Bezpieczna Vt

Docelowa czesto$¢ pacjenta (Docelowa czestosé Pt) ustala gérng granice dla
inteligentnego wspomagania oddechu (iBR) w trybie iVAPS.

Docelowa minutowa wentylacja pecherzykowa (Docelowa Va) ustala warto$é
docelowej wentylacji sterowanej serwomatorem dla iVAPS.

Czas wdechu (Ti) ustala czas trwania fazy wdechu danego oddechu.

Maksymalny czas wdechu (Ti Maks.) okre$la maksymalny czas trwania fazy
wdechowej oddechu.

Minimalny czas wdechu (Ti Min.) okre$la minimalny czas trwania fazy
wdechowe] oddechu.

Ustala prog wyzwalacza, powyzej ktérego respirator wyzwala nowy oddech.
Wyzwalacz jest zablokowany przez pierwsze 300 ms od rozpoczecia wydechu.

Typ Wyzwalacza ustawia to czy przy zastosowaniu obwodu dwururowego
wykorzystywany bedzie prog wyzwalacza oparty na ci$nieniu czy prdg
wyzwalacza oparty na przeptywie.

Objetosé oddechowa (Vt) okresla objeto$¢ gazu mierzong w ml, ktéra musi by¢
dostarczona pacjentowi w kontrolowanym objeto$ciowo oddechu
wymuszonym.

Bezpieczna objeto$¢ oddechowa (Vts) ustala docelowa minimalna objgto$¢
oddechowa (Vt) dla kazdego oddechu dostarczanego przez respirator.

Definicje parametru mierzonego i obliczanego

Nastepujgce mierzone i obliczane parametry sg wyswietlane podczas konfiguracji lub
podczas wentylacji. Kazdy tryb wentylacji podaje wyswietlane parametry.

Parametr Definicja

FiO, Srednia wartos¢ odsetka tlenu dostarczonego do obwodu.

l.E |:E stanowi stosunek okresu wdechu do okresu wydechu.
Zmierzony stosunek I:E jest wyswietlany jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.
Oczekiwany stosunek |:E jest obliczany i wy$wietlany na ekranie ustawien,
jezeli ustawienie Czest. Oddechu nie jest ustawione na Wyt.

Przeciek Przeciek to usredniona nieszczelno$¢. Jest on zgtaszany jako procentowa

warto$¢ dla obwod6w dwururowych oraz jako przeptyw dla cbwoddw
jednorurowych przeciekowych.

Zmierzony przeciek jest wySwietlany jako parametr monitorowany podczas
wentylacji
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Parametr Definicja

MV Wentylacja minutowa (MV) to iloczyn docelowej czestosci pacjenta (Czest.
docel.) oraz objetosci oddechowe] wydechowej, usrednionej w ramach o$miu
ostatnich oddechéw.

Wartosé MV jest wy$wietlana jako obliczony parametr podczas konfiguracji
IVAPS.

MVe Objetosé minutowa wydechowa (MVe) to iloczyn czestosci oddechu oraz
objetosci oddechowej wydechowej usredniona w ramach ostatnich o$miu
oddechow.

Zmierzona objetos¢ MVe jest wySwietlana jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

MVi Objetos¢é minutowa wdechowa (MVi) to iloczyn czestosci oddechu oraz
objetosci oddechowej wdechowe] usredniona w ramach ostatnich o$miu
oddechéw.

Zmierzona objetos¢ MVi jest wy$wietlana jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

Cisnienie Cisnienie to biezace cisnienie w drogach oddechowych pacjenta zmierzone w
porcie pacjenta.

Zmierzone Ci$nienie jest wySwietlane jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.

PEEP Cisnienie koncowowydechowe (PEEP) to cisnienie w drogach oddechowych
zmierzone 50 ms przed kohcem ostatniego wydechu.

Zmierzone ci$nienie PEEP jest wySwietlane jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

Pmean Srednie cisnienie w drogach oddechowych pacjenta podczas ostatniego
oddechu.

% Spont cyk. % Spont. cyk. to procent oddechdw o cyklu spontanicznym w ramach ostatnich

% Spont. Wyzw.

PIF
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20 oddechéw.

% Spont. Wyzw. to procent oddechdw, ktére sg wyzwalane spontanicznie w
ramach ostatnich 20 oddechdw.

Zmierzony % Spont. Wyzw. jest wySwietlany jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

Szczytowy Przeptyw Wdechowy (PIF) to maksymalny przeptyw osiagany
podczas ostatniego wdechu.

Zmierzony przeptyw PIF jest wySwietlany jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

Oczekiwany PIF jest obliczany i wy$wietlany dla oddechéw kontrolowanych
objeto$ciowo na ekranach ustawien, gdy Opcja czasu trwania fazy wdechu
jest ustawiona na Ti.
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Parametr Definicja

PIP Szczytowe Cisnienie Wdechowe (PIP) to maksymalne cisnienie w drogach
oddechowych osiggniete podczas ostatniego wdechu.
Zmierzone PIP jest wySwietlane jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.

Tetno Zmierzone Tetno (tetno) jest wySwietlane jako parametr monitorowany gdy

Czest. Oddechu

RSB

Sp0,

Te

Ti

Va

Vte

Vi

uzywany jest pulsoksymetr.

Czestosc oddechu (Czest. Oddechu) to liczba oddechdw na minute usredniona
dla ostatnich o$miu oddechdw.

Zmierzona Czest. Oddechu jest wy$wietlana jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

(RSBI) Indeks gwattownego ptytkiego oddychania jest obliczany poprzez
podzielenie czestosci oddechu przez Objetos¢ Oddechowa

Zmierzony RSBI jest wy$wietlany jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.

Zmierzone nasycenie krwi tetniczej tlenem (SpQ,) jest wySwietlane jako
parametr monitorowany gdy uzywany jest pulsoksymetr.

Czas wydechu Te to okres w sekundach ostatniej fazy wydechu.

Zmierzony czas Te jest wySwietlany jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.

Czas wdechu Ti to okres w sekundach ostatniej fazy wdechu.

Zmierzony czas Ti jest wySwietlany jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.

Spodziewane Ti jest obliczane i wy$Swietlane dla oddechéw kontrolowanych
objetosciowo na ekranach ustawien, jezeli Opcja czasu trwania fazy wdechu
Jest ustawiona na PIF.

Minutowa wentylacja pecherzykowa (Va) jest obliczana jako (Objetos$c
oddechowa - przestrzef martwa) x Czest. oddechow

Zmierzona objetosc Va jest wySwietlana jako parametr monitorowany podczas
wentylacji.

Objetos¢ oddechowa wydechowa (Vte) to objeto$é wydychana podczas
ostatniego oddechu.

Zmierzona objeto$c Vte jest wySwietlana jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.

Objetosé Oddechowa Wdechowa (Vti) to objeto$¢ wdychana podczas
ostatniego oddechu.

Zmierzona objetos¢ VTi jest wySwietlana jako parametr monitorowany
podczas wentylacji.
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Zatgcznik A: Definicje

Parametr Definicja

Srednia Vit Srednia objetos¢ oddechowa (Srednia Vit) jest rednig objetoscia wydychang
podczas ostatnich pigciu minut wentylacji.

Srednia Vt jest wyswietlana jako obliczony parametr podczas konfiguracji
IVAPS.

Srednia Vt/kg Srednia objeto$¢ oddechowa na kg (Srednia Vt/kg) jest $rednig Vt podzielong
przez idealng mase ciata (IBW).

Srednia Vt jest wyswietlana jako obliczony parametr podczas konfiguracji
iVAPS.
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