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Manual de utilizare corpuls3

Acest manual de utilizare a fost alcatuit pentru a furniza utilizatorilor informatiile necesare
utilizarii in siguranta si fara probleme de operare, conectarea la pacient si intretinerea
monitorului-defibrilator corpuls3 si corpuls 3T. Toate persoanele care folosesc, intretin si
asigura service trebuie sa citeasca si sd invete acest manual de utilizare.

Atunci cand in acest manual este mentionat corpuls 3, informatia este corecta pentru
toate functiile si toate variantele produsului, daca nu este indicat altfel.

n plus fata de acest manual de utilizare, trebuie respectate legile in vigoare,
reglementarile legate de igiend, reguli de tehnologie, si de asemenea normele de protectie
a muncii si prevenire a accidentelor.

corpuls3 este conform cu cerintele de baza asa cum sunt specificate in Anexa | a
"Directivei 93/42/CE a Comisiei privind dispozitivele medicale". corpuls3 este un
disposzitiv medical clasa llb. corpuls3 are codul 17-882 din UMDNS (Universal Medical
Device Nomenclature System).

ud

59 GS Elektromedizinische Gerate
G. Stemple GmbH

Hauswiesenstrasse 26
86916 Kaufering

Germania

c €o123

n cazul in care, pentru un pacient/utilizator/tert din Uniunea Europeana si in cazul tarilor
cu sisteme legislative identice (Regulamentul 2017-745-EU pentru Dispozitive Medicale) in
timpul utilizari, sau ca rezultat al utilizarii acestui aparat s-a produs un incident
important,vd rugam sa il raportati producatorului si/sau reprezentantului autorizat al
acestuia si autoritatilor nationale.

Toate drepturile sunt rezervate, mai ales drepturile de reproducere si distributie precum si
de traducere.

Sub rezerva modificarilor tehnice, a erorilor si a greselilor de tipar.

Drepturile cu privire la marcile comerciale si la marcile inregistrate apartin initiatorilor si
detinatorilor drepturilor aferente marcilor comerciale respective.

Nici o parte din acest manual de utilizare nu poate fi reprodusa, salvata, procesata,
copiata sau transmisa prin mijloace electronice, in orice forma, fara acordul scris al
GS Elektromedizinische Gerdte G. Stemple GmbH.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de Utilizare corpuls3

Adresa service

Daca aveti intrebari, va rugam sa contactati:

Cuprins

deltamed F‘

ambulante si vahicule speciale
deltamed.ro L..

Deltamed SRL | Ferma 8, Hala 15, 407310 Gilau, Cluj, ROMANIA
Tel: +40264.371.568 | Fax: +40 264.371.569

Web: www.deltamed.ro | E-mail: office@deltamed.ro

Adresa partenerului de vanzari si service

Informatii despre partenerii autorizati de service si vanzari pot fi gasite si pe urmatorul

site:

corpuls.world
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Versiuni ale manualului de utilizare corpuls3

Editia Data Versiune Manual de Utilizare Versiune software
1 12/2007 RO V1.3 -04130.5 1.3.0
2 6/2008 RO V1.4 -04130.5 141
3 04/2011 RO V1.7 - 04130.5 1.7.0
4 10/2011 RO V1.8 -04130.5 1.8.0
5 05/2012 RO V1.9 -04130.5 1.9.0
6 08/2013 RO V2.1-04130.5 2.1.0
7 07/2014 RUM V2.2 - 04130.5 222
8 11/2015 RUM V2.3 -04130.5 233
9 09/2018 RUM V3.0 - 04130.5 3.04
10 2022-08-26 | RUM V4.2 - 04130.5 4.2.x
Tabelul 0-1 Versiuni ale Manualului de Utilizare

Suplimente la manualul de utilizare corpuls3

Versiu | Data Descriere Versiune Manual | Versiune
nea de Utilizare software
A 04/2011 Interval Masura TA ROV1.7-04130.5 | 1.7.2
Tabelul 0-2 Suplimente la manualul de utilizare

Compatibilitatea versiunilor software

versiune corpuls3 Versiunea corpuls cpr

Cadela4.0.0 Cadelal.2.0

Tabelul 0-3 Compatibilitate

Aplicare intarziata a terapiei datorita incompatibilitatilor!
Terapia cu compresiuni toracice sincronizate poate fi implementata doar in
combinatie cuun aparat corpuls cpr, deoarece nu este posibila conectarea altor

Avertizare . .
aparate de compresiuni toracice.
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1.3 Etichete de informare, Etichete de Avertizare si Simboluri
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3.2 Descrierea AParatUlUi.......ccccccccuieeeeciie e 10
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3.2.4 Defibrilator/stimulator ..........covcuvieiieeecceee e 19
3.2.5 Modulul defibrilator/stimulator SLIM .........coovviiiiiieeeiieeceeeee e, 20
3.2.6 Y 0] o Yo o { U1 PSPPI 21
33 Descrierea functiilor de monitorizare, diagnostic si terapie................... 22
33.1 Functii de monitorizare §i diagnostiC........cccceevuereeneeniiniienienicneene 22
3.3.2 Functiile terapeutiCe.......cccvvveriereenieeereeeeeeeee e 23
34 Gestionarea alarmMelor .....eeeee e
34.1 Semnalele de alarmad in modulul de afisaj
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4 Instructiuni generale de utilizare.......ccceuucceiiiiiirieeccciiinirrrrcccce e, 34
4.1 Elemente de afisare si de utilizare ......ccoceeveeenveeinienneneeeeeceeeen 34
411 Elemente de utilizare si LED-urile modulului de afisaj ...................... 34
4.1.2 Structura de baza a paginilor modulului de afisaj ......cccccceevveeennnnn. 37
4.1.3 Utilizare cu Ecran tactil (Touchscreen) (doar corpuls3 T).................. 41
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4.1.4 Ecran Modulul conexiuni pacient .........cocceeeveeereeniieeniieenieeneeeneeee 42
4.15 Taste de control si LED-uri ale modulului conexiuni pacient............. 43
4.1.6 Taste de control si LED-uri ale modulului

defibrilator/stimulator ........ooceeiiiciie e 44
4.1.7 Taste control si LED-uri ale modulului defibrilator/stimulator
SLIM ottt 45
4.2 Pornirea si oprirea
4.2.1 Pornirea
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4.3 ACCES MENIUI ettt ettt e e st e e s s re e s e nnr e e snree e snneeeeas 48
43.1 Meniu contextual tastelor programabila.............ccccceeeviieeeciineennen. 48
4.3.2 Meniu contextual parametri si curbe.......ccccoeeeviieiieeeicieeeee e, 50
433 MeENIU PriNCIPAl.....eeee e 52
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AFISAJ cevreeete e e e 55
443 Conectarea modulului conexiuni pacient la modulul de afisa;j.......... 56
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445 Separarea modulului conexiuni pacient de unitatea compacta........ 58
4.5 GEANTA U@ ACCESON I eeurierurieeieeriieeite ettt ettt sttt s 59
45.1 Fixarea - Geanta de aCCeSOrii.....c.cuereerienienienieenieeieeeesieeieee e 59
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5 0PErare — TEraPi...ccccieeiieuiiiieneiiiienniisiiesiesienssssissssssissssssssssssssssssssssannes 66
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5.1.1 Tipuri de Electrozi de Terapie.....ccccccveeeecieeecciee e eeciee e e 66
5.1.2 Conectarea Cablului de Electrozi........cc.cceveevievirceneenieieeeeeeneen, 68
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5.2 Pregatirea Pacientului pentru defibrilare, cardioversie si Terapie
e SHMUIAIE .ttt et 70
5.3 Defibrilarea Th Modul AED..........cceeiiiiireeneeiieienieeeete et 71
531 Informatii despre Modul AED.........cooceiiieeniieenieeniee e 71
5.3.2 Defibrilarea Manuala in modul AED cu Electrozi corPatch................ 75
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Conventii

Siguranta in exploatare

n acest manual de utilizare se aplici urméatoarele conventii:

Tasta

Tasta a modulului de afisaj, a modulului
conexiuni pacient si a modulului
defibrilare/stimulare

[Tasta programabila]

Tasta programabild a modulului de afisaj

"Element meniu" P "Element
submeniu"

Elemente din meniul principal si meniuri
contextuale pentru parametri si curbe

"Mesaj de alarma"

Mesaje pentru alarme fiziologice si tehnice
afisate de modulul de afisaj si de modulul
conexiuni pacient

MESAJ VOCAL

Instructiuni de utilizare vorbite si mesaje de
alarma pentru protocolul de defibrilarea
semiautomatad

Instructiuni de utilizare/
informatii

Instructiuni de utilizare si informatii afisate
n linia de mesaj in partea de jos a ecranului
modulului de afisaj
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corpuls3
HYPERBARIC (HBO)
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1 Siguranta

1.1 General
corpuls3 poate fi utilizat numai daca:

e este in stare tehnica de functionare perfecta;

e setine cont de destinatia aparatului (a se vedea capitolul 2 Mod de utilizare corecta,
pagina 5);

e sunt urmate instructiunile din acest manual.

Defectiunile trebuie eliminate imediat (a se vedea capitolul 11 Proceduri in caz de
defectiuni, pagina 251).

Atunci cand in acest manual este mentionat corpuls 3, informatia este corecta pentru
toate functiile si toate variantele produsului, daca nu este indicat altfel.

Pentru varianta produsului corpuls3 HYPERBARIC, va rugam studiati Anexa | corpuls3
HYPERBARIC (HBO), pagina 350.

1.2 Documente insotitoare

Pentru a garanta utilizarea sigura, fara probleme a accesoriilor, cititi documentatia
aferenta acestora.

1.3 Etichete de informare, Etichete de Avertizare si
Simboluri prezente pe aparat

Cititi cu atentie manualul de utilizare

Va rugam cititi instructiunile aditionale din manualul de utilizare

>

Port USB (aparate pana la 09/2010)

BF (body floating, protectie la defibrilarea):
-II- O componenta izolata de acest tip este aprobata pentru utilizarea
externa si interna pe pacient

Conexiune CF, (flotant cardiac, protejat la defibrilare)
-IlEI— O astfel de componenta izolata poate fi utilizata direct pe inima
pacientului

‘gg Conexiune pentru egalizarea potentialului

Clasa de protectie IP55
1P 55

((2)) Simbol pentru subansamble radio de generatia a 2-a (hardware)

((3)) Simbol pentru module de generatia a 3-a care sunt incompatibile cu
modulele de generatia 1 si 2 datorita modificarilor componentelor.
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Siguranta in exploatare

Aprobat pentru Utilizarea Tn camera hiperbarica multiloc pentru terapie
cu oxigen hiperbaric (HBO) (optiune). NU este aprobat pentru operatii
intr-o camera hiperbarica monobloc.

Conectorul MagCode NU este aprobat pentru operatii intr-o camera
hiperbarica pentru terapie cu oxigen hiperbaric (HBO).

Cititor de carduri de asigurare (optiune)

Simbolul antena; indica faptul ca aparatul emite radiatii neionizante.

Simbolul WEEE (Waste Electrical and Electronic Equipment) indica faptul
ca aparatul trebuie returnat la producator pentru dezafectare si
reciclare.

Simbol CE; numarul indica institutia acreditata competenta.

RCM (Regulatory Compliance Mark) indica conformitatea aparatului cu
normele ACMA aplicabile (Australian Communications and Media
Authority), standardele tehnice pentru telecomunicatii, radiocomunicatii
sau echipamente de emisie.

M-LNCS® necesita utilizarea unui cablu intermediar cu 15 poli. Asigurati-

B8\ (oSG AvE ca senzorul oximetrie sd fie compatibil cu cablul intermediar de

&

$7&

&

W

&

@@ >

Tabelul 1-1
aparat
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oximetrie.

Indica faptul ca acest echipament este un

Dispozitiv medical . . .
P dispozitiv medical.

Pentru a identifica faptul ca a survenit o
Refmpachetare modificare a configuratiei initiale a
dispozitivului medical.

Indica entitatea care importa dispozitivul

Importator .
P medical pe plan local.
o Indica entitatea caredistribuie dispozitivul
Distribuitor .
medical pe plan local.
Identificator unic al Indicad un suport care contine Identificator
dispozitivului (UDI) Unic al Dispozitivului (UDI).

Simbol mentionat pe eticheta de identificare
Atentie a bateriei. Manipularea bateriei implica
atentie sporita.

Simbol mentionat pe eticheta de identificare
Nu Tncalziti bateria a bateriei. Nu este permisa incalzirea
bateriei.

Simbol mentionat pe eticheta de identificare
a bateriei. Nu este permisa demontarea sau
deteriorarea bateriei.

Nu demontati si nu
deteriorati bateria

Simbol mentionat pe eticheta de identificare
a bateriei. Aparatul poate fi utilizat doar cu
baterii reincarcabile. Acumulatorul trebuie
conectat cu polaritatea corecta.

Reincarcabila

Etichete de informare, Etichete de Avertizare si Simboluri prezente pe



Destinatie

Avertizare

Atentie

Nota

Socuri electrice

Compatibilitatea
Electromagnetica
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corpuls3 embedded Software
GS Elektromedizinische Gerate [:Ii]

G. Stemple GmbH _
MD

Hauswiesenstr. 26
86916 Kaufering m
VER| 4.1

Germany

Tel : +49 8191 65722-0

Fax +49 8191 65722-22

e-mail: info@corpuls.com 0123
&I 2021-08
98014

(01)04064542003697(11)2108(B012)41

Fig. 1-1 Exemplu de Software-UDI corpuls3

1.4 Avertizari

n timpul utilizarii corpuls3 pot aparea situatii de risc pentru pacienti, utilizatori si
persoane terte.
Astfel de situatii sunt marcate in acest manual prin note de avertizare.

Sunt folosite urmatoarele simboluri:

"Avertizare" indica o situatie periculoasa.
Daca avertizdrile nu sunt luate in seama pot interveni raniri severe sau chiar fatale,
si/sau deteriorari majore ale echipamentelor.

"Atentie" indica o posibila situatie periculoasa.
Daca nu sunt luate Tn seama pot interveni rani minore sau deteriorari minore ale
echipamentelorl.

Aceste paragrafe contin indicatii care trebuie citite si intelese.

1.5

Defibrilatorul emite energie electrica de putere mare. Utilizarea defibrilatorului fara a
respecta prevederile acestui manual, poate produce ranirea grava sau chiar moartea.

Tipuri speciale de risc

e Familiarizati-va cu aparatul si cu acest manual de utilizare.

Defibrilatorul nu trebuie demontat. Componentele interne pot ramane incarcate la

tensiuni mari.

e Daca se suspecteaza existenta unei defectiuni, aparatul trebuie verificat si daca este
necesar reparat, de catre partenerii autorizati pentru vanzare si service.

Defibrilatorul poate produce interferente electromagnetice, mai ales in timpul incarcarii

sau a livrarii de socuri electrice. Pot apdrea interferente cu aparatele din vecinatate.

e Este de preferat sa se verifice efectele defibrilatorului asupra altor aparate inainte de
aparitia unei situatii de urgenta.

Campurile electromagnetice ale altor aparate pot influenta/denatura inregistrarea ECG.

Analiza ECG poate fi invalidata. Poate fi imposibila declansarea unui soc de defibrilare sau

a unui puls de stimulare cardiaca.

o 1n afard de avertizirile de siguranta din timpul utilizarii, este necesar s3 respectati si
instructiunile de utilizare a aparatului din capitolul 2 Mod de utilizare corecta pagina 5.

Este esentiala citirea si respectarea informatiilor legate de siguranta in anexa G (de la
pagina 297).
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2 Mod de utilizare corecta

2.1 Mod de utilizare corecta
corpuls3 este destinat

e pentru masurarea si monitorizarea functiilor vitale

e defibrilarea, cardioversia sau stimularea cardiaca a pacientilor

din sectoarele preclinic si clinic de catre personalul medical calificat pregatit pentru
utilizarea aparatului.

Sunt disponibile urmatoarele functii de monitorizare si diagnostic:

e ECG

e ECG de Diagnostic
e Reactie RCP
Optional:

e Oximetrie (SPO,)

e Oximetrie extinsd (SpCO°, SpHb, SpMet®)

e Capnometrie (CO,)

e Temperatura (Temp)

e Monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale (TA)

e Tensiune arteriald invaziva (TAI)

2.2  Indicatii si contraindicatii

corpuls3 poate fi utilizat numai de personal medical specializat din cadrul spitalelor,
cabinetelor medicale si a serviciilor medicale de urgenta sau din cadrul diferitor structuri
pentru situatii de urgenta. care sunt familiarizati cu bazele monitorizarii pacientilor,
evaluarea functiilor vitale, terapia intensiva cardiologica si utilizarea aparatului.

Folosirea functiilor terapeutice (defibrilarea, cardioversia si stimulare cardiaca) este
permisa numai personalului calificat si autorizat.

corpuls3 este utilizat in special pentru pacienti cu stop cardiorespirator sau pacienti
posttraumatici. Dispozitivul poate fi, de asemenea, utilizat pentru monitorizarea unuia sau
a mai multor parametri vitali daca acestia sunt (optional) disponibili in aparat.

corpuls3 poate fi utilizat pentru copii si adulti. Utilizarea defibrilatorului in modul AED nu
este recomandata pentru pacientii cu varsta mai mica de 12 luni.

Domeniu Recomandare Contraindicatii

medical

Defibrilare, Stop cardiac defibrilabil Ritm ECG normal

AED (resuscitare) Respiratie spontana
Fibrilatie ventriculara Puls palpabil sau alte indicatii de
Tahicardii prezenta a circulatiei

Activitate electrica fara puls (AEP)
Asistolie

Pacienti < varstal2 luni
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Domeniu Recomandare Contraindicatii
medical

Defibrilare, Stop cardiac defibrilabil Ritm ECG normal
manuala (resuscitare) Respiratie spontana

Fibrilatie ventriculara
Tahicardii

Puls palpabil sau alte indicatii de
prezenta a circulatiei

Activitate electrica fara puls (AEP)

Asistolie

Cardioversie

Anumite aritmii atriale si
ventriculare

Ritmuri cardiace si stari ne
cardioversabile

Stimulator Stimulare cardiaca Ritm ECG normal
transcutanata in aritmii de Asistolie
tip tahi/bradicardie I . .
P / Fibrilatie ventriculara
ECG de bazd | Monitorizareasi n/a
side inregistrarea ECG si a
Diagnostic ritmului cardiac a adultilor,
copiilor si nounascutilor cu
sau fara disfunctii.
Oximetrie Parametrii vitali care n/a
| trebuiei monitorizati,
Capnometrie e n/a
parametrii vitali
TA variabili/observabili/lipsesc | n/a
TAI n/a
Temperatura n/a
Reactie RCP | Stop cardiac (resuscitare) Varsta < 8 ani
Cu contraindicatie de compresii toracice
Tabelul 2-1 Indicatii si contraindicatii

Domeniu medical

Zona de aplicare pe corp

Defibrilare, AED Torace, inima3, piele

Defibrilare, manuala Torace, inim3, piele

Cardioversie Torace, inima, piele

Stimulator Torace, inima3, piele

ECG de baza si de Torace, extremitati, piele
Diagnostic

Oximetrie Extremitati

Capnometrie Cap (cai aeriene)

TA Extremitati

TAI intregul corp
Temperatura ntregul corp
Reactie RCP Torace, piele
Tabelul 2-2 Zone de aplicare pe corp
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2.3  Utilizarea corecta

corpuls3 este destinat utilizarii in situatiile de urgenta la fata locului, in ambulante, in
vehicole de salvare aeriana (aeronave cu aripi fixe sau rotative), in camere de garda sau
servicii similare ale spitalelor. Este de asemenea destinat utilizarii in timpul transportului
unui pacient.

n conformitate cu IEC 60601-1-2, corpuls3 este destinat utilizarii in mediile
electromagnetice "domenii de ingrijire medicala la domiciliu" si in "institutii medicale
profesionale". Acestea sunt, printre altele:

e Servicii de urgenta si vehicole de transport.

o inserviciile de urgentd prespitalicesti si intraspitalicesti (in si in afara camerelor
inchise).

corpuls3 este aprobat pentru monitorizare in medii de raze X (ex: computer tomograf).

Exceptie facand optiunea de oximetrie, deoarece valorile mdsurate pot fi afectate. Cand

este echipat cu optiunea HBO (terapie cu oxigen hiperbaric), corpuls3 este aprobat pentru

Utilizarea in camera hiperbarica multiloc cu presiunea pana la 3 bari si concentratia de

oxigen <23%.

Modul de utilizare corecta a corpuls3 include utilizarea acestuia doar cu accesoriile care
sunt

e autorizate de producator (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de
schimb si consumabile, pagina 250) si sunt

e potrivite pentru functia dorita si pentru pacient.

Protectia la defibrilarea pentru pacienti, utilizatori sau alte persoane, nu poate fi

3 garantata, daca sunt utilizate alte accesorii decat cele autorizate de producator.
Avertizare

Functiile terapeutice de defibrilare, cardioversie si stimulare cardiaca trebuie utilizate
numai impreuna cu monitorizarea constanta a pacientului.

La utilizarea functiilor de monitorizare, trebuie monitorizata regulat starea pacientului,
chiar si atunci cand este activata functia de alarma.

Nota corpuls3 si corpuls 3T sunt aparate diferite, ale caror module nu sunt interschimbabile.

Modulul Afisaj corpuls3 (cod 04100) poate fi utilizat doar impreuna cu Cutia Pacient (cod
04200) si Modulul de defibrilare (cod 04300) sau modulul de defibrilare SLIM (cod 04301).

Modulul Afisaj corpuls3T (cod 04101) poate fi utilizat doar impreuna cu Cutia Pacient (cod
04201) si Modulul de defibrilare SLIM (cod 04302).

2.4 Personalul utilizator

corpuls3 poate fi utilizat numai de personal medical specializat din cadrul spitalelor,
cabinetelor medicale si a serviciilor medicale de urgenta sau din cadrul diferitor structuri
pentru situatii de urgenta.

Personalul specializat trebuie sa fie

e instruit corespunzator in manevrarea, utilizarea si operarea aparatului si a accesoriilor
aprobate precum si

e in metodele de baza si avansate de resuscitare (BLS si ALS).
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Instructor

Cursuri de
reimprospatare a
cunostintelor de
terapie
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Pregatirea initiala pentru utilizarea aparatului trebuie facuta de catre producator sau de o
persoana autorizata de acesta.

2.4.1 Restrictii privind utiliyarea functiilor de terapie

Folosirea functiilor terapeutice (defibrilarea, cardioversia si stimulare cardiaca) este
permisa numai personalului calificat si autorizat.

Producatorul recomanda ca persoanele care utilizeaza aparatul sa ia parte in mod regulat
la cursuri de reimprospatare a cunostintelor. Responsabilitatea in a oferi cursuri de acest
tip revine utilizatorului/organizatiei care utilizeaza aparatul.

2.4.2 intretinere

intretinerea poate fi efectuatd numai de persoane calificate si autorizare de producitor.
Nerespectarea acestei dispozitii duce la pierderea garantiei produsului.
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Functii de
monitorizare,
diagnostic si terapie

Functie istoric

inclinarea (rotatie
fata spate) a
aparatului

3 Introducere

3.1 Componente
corpuls3 este un aparat portabil cu o structurd modulara si poate fi folosit

e ca un defibrilator / monitor
e ca un monitor de pacient complet.

corpuls3 ofera functii clare de monitorizare, diagnostic si terapie pentru tratarea
pacientilor in urgenta sau terapie intensiva. in afard de monitorizarea semnelor vitale, pot
fi efectuate si manevre de defibrilarea, cardioversia sau stimulare cardiaca, mai ales ca
parte a procedurilor de resuscitare in cazuri de urgenta.

Pot fi afisate pana la 6 canale simultan. Functia ECG cu 12 canale permite utilizatorului sa
efectueze un diagnostic complet, care poate fi suplimentat, optional, printr-un soft de
analiza ECG.

Alte functii de monitorizare includ masurarea saturatiei de oxigen (pulsoximetrie),
masurarea nivelului de dioxid de carbon din respiratie (capnometrie) si masurarea
temperaturii, impreund cu masurarea neinvaziva sau invaziva a tensiunii arteriale. Valorile
inregistrate pot fi afisate atat numeric cat si sub forma de curbe. Alarme configurabile,
atrag atentia utilizatorului asupra schimbarilor starii pacientului. Cu ajutorul imprimantei
pot fi tiparite atat valorile masuratorilor cat si jurnalele.

corpuls3 are functii de documentare extinse pentru memorarea interna a istoricului
evenimentelor, alarmelor si evolutiei pacientului. Acestea pot fi transferate in sisteme
externe pentru o procesare sau arhivare ulterioara.

Fig. 3-1 Aparat in mod compact

1 Geanta de accesorii

2 Imprimanta

Atunci cand este echipat cu modulul defibrilator clasic (P/N 04300), corpuls3 poate fi rotit
in plan vertical cu pana la 30°. Cu modulul defibrilator/stimulator SLIM (P/N 04301), acest
lucru nu este posibil.

Monitorul poate fi reglat, in functie de conditiile de lucru, pentru a obtine unghiul vizual
corespunzator.
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Sistemul poate fi impartit in urmatoarele trei module:

e Modulul de afisaj @
e Modulul conexiuni paciente
. Defibrilator/stimulator@

1 3

Fig. 3-2 Modulele individuale

1 Modulul de afisaj
2 Modulul conexiuni pacient

3 Defibrilator/stimulator

3.2 Descrierea Aparatului

Cele trei module, modul de afisaj, modul conexiuni pacient si defibrilator/stimulator
functioneaza cuplate unul cu celadlalt,cu ajutorul unei interfete prin infrarosu, sau separat
prin unde radio.

Starea conexiunii este afisata pe afisajul modulului de afisaj (a se vedea Tabelul 4-2,
pagina 38) si modulului conexiuni pacient (a se vedea Tabelul 4-3, pagina 42).

Comunicatia intre module, atunci cand aparatul este utilizat in modurile semi modular si
modular, este realizata prin unde radio, pana la o distanta de 10 m in spatiu deschis.

Atunci cand aparatul este utilizat in mod compact, modulele comunica printr-o conexiune
prin infrarosu.

Dac3 este intrerupts conexiunea radio, modulele trebuie conectate intre ele mecanic. in
acest caz corpuls3 comutd automat conexiunea radio pe conexiune prin infrarosu.

Antena unitati radio din modulul conexiuni pacient este localizata in partea superioara a
acestuia. in cazul in care antena este acoperitd de obiecte metalice sau metalizate,
distanta la care functioneaza conexiunea radio poate fi diminuata. Acest fenomen se
poate intampla, de exemplu, daca modulul conexiuni pacient este pozitionat intre
picioarele pacientului asezat pe targd. Daca este posibil, alegeti o pozitie pentru modulul
conexiuni pacient astfel Tncat sa nu fie obturata comunicarea cu celelalte module.

corpuls3 si corpuls 3T sunt aparate diferite, ale caror module nu sunt interschimbabile.

Modulul Afisaj corpuls3 (cod 04100) poate fi utilizat doar impreuna cu Cutia Pacient (cod
04200) si Modulul de defibrilare (cod 04300) sau modulul de defibrilare SLIM (cod 04301).

Modulul Afisaj corpuls3T (cod 04101) poate fi utilizat doar impreuna cu Cutia Pacient (cod
04201) si Modulul de defibrilare SLIM (cod 04302).
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Sunt posibile urmatoarele combinatii

Descrierea corpuls3 corpuls3T (Defibrilator-
Aparatului /stimulator SLIM)

1. Aparat compact:

Toate cele trei
module sunt
conectate mecanic.

2. Utilizare semi-
modulara:

Modulul de afisaj si
modulul conexiuni
pacient sunt
conectate, modulul
defibrilator/
stimulator este
separat.

3. Utilizare semi-
modulara:

Modulul de afisaj,
modulul
defibrilator/
stimulator sunt
conectate, modulul
conexiuni pacient
este separat.

4, Utilizarea
modulara

Modulul de afisaj,
modulul conexiuni
pacient si modulul
defibrilator/
stimulator sunt
separate unul de la
celdlalt.

Fig. 3-3 Optiuni de utilizare a sistemului modular corpuls3
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Cand aparatul este folosit ca o unitate completa de monitorizare, sunt posibile
urmatoarele combinatii:

1. Monitor compact:

Modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient sunt conectate mecanic.

2. Utilizarea modulara

Modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient sunt separate unul de la celalalt.

3. Modul conexiuni pacient:

Modulul conexiuni pacient este utilizat
independent pentru o monitorizare
primard, temporara.

Fig. 3-4 Optiuni de utilizare a sistemului modular corpuls3 ca un sistem de
monitorizare a pacientului

3.2.1 Timperecherea (Autorizarea conexiunii)

Modulele corpuls3 pot fi conectate pentru a forma o unitate functionala urmand doua
proceduri:

o Tmperechere si

e Conexiune Ad-hoc

corpuls3 permite optiunea de a substitui modulele individuale ale unui aparat compact cu

module de acelasi tip de la un alt corpuls3.

Nu este posibild conectarea unei unitati de monitorizare la mai mult de un Modul
conexiuni pacient sau un modul defibrilator/ stimulator in acelasi timp.

imperecherea este autorizarea conexiunii ce permite comunicarea intre modulele
conectate prin unde radio.

O conexiune ad-hoc permite utilizarea modulelor conectate mecanic fara a efectua o
imperechere inainte.
Pentru ambele proceduri se aplica urmatoarea conditie:

1. Pentruimperechere, modulul de afisaj, modulul conexiuni pacient si modulul
defibrilator/stimulator trebuie sa fie echipate cu subansamble radio de acelasi tip
(versiune hardware).
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Nota

Nota

Etichetarea
modulelor radio

(1))

Tnceperea
procedurii de
imperechere

Tnceperea unei
conexiuni Ad-hoc

Nota

Nota

Atentie

Introducere

2. Daca, versiunea hardware a subansamblelor radio este diferita (generatia 1 si 2)
aceste module pot forma doar o conexiune ad-hoc.

3. Pentru ambele tipuri de conexiune toate modulele trebuie sa fie echipate cu aceiasi
versiune de soft.

Tncepand cu luna lulie 2011 corpuls3 a fost echipat cu o a 2-a generatie de subansamble
radio. Aceste noi module radio nu sunt compatibile cu prima generatie de module radio.

Tncepand cu luna lulie 2017 corpuls3 a fost echipat cu o a 3-a generatie de subansamble
radio. Aceste noi module radio nu sunt compatibile cu generatiile 1 si 2 de module radio.

Aparatele corpuls3 cu module de generatia a 2-a si a 3-a, sunt etichetate cu un simbol cifra
corespunzator. Acest simbol se regaseste in urmatoarele locuri:
e Unitatea de monitorizare: in fata, stanga sus,

e Modulul conexiuni pacient: deasupra,

e Defibrilator/Stimulator: Pe partea din spate, deasupra,

e Defibrilator/Stimulator SLIM: in fata, stanga sus.

Cifra indica prezenta unui modul de generatia a 2-a respectiv a 3-a.

Pentru a incepe o procedura de imperechere, urmati pasii de mai jos:
1. Conectati mecanic modulul de afisaj, modulul conexiuni pacient si, daca este prezent,
modulul defibrilator/stimulator.

2. Sunt disponibile urmatoarele optiuni:

a) Apare mesajul Efectuati imperecherea?.
Confirmati mesajul prin tasta programabila [Start].

b) Mesajul Efectuati imperecherea? Nu apare:
n meniul principal, selectati "Sistem" » "Start Impereche".

3. Vaaparea mesajul Imperechere reusiti pe ecranul unitatii de monitorizare. Cele

trei module sunt imperecheate. corpuls3 este pregatit pentru a fi utilizat in mod radio.

Pentru a incepe o conexiune Ad-Hoc, urmati procedura de mai jos:

1. Conectati modulele mecanic.

2. NU confirmati mesajul Efectuati imperecherea?®.

Pe ecranul unitatii de monitorizare va aparea mesajul Conexiune Ad-hoc [MODUL], €X.
Conexiune Ad-hoc C-pacient sau Conexiune Ad-hoc Defib. corpuls3 este pregatit pentru
utilizare.

Starea conexiunii este afisatd de simbolurile din linia de stare/alarma din coltul dreapta
sus al unitatii de monitorizare (a se vedea Tabelul 4-2 Starea conexiunii modulelor,
pagina 38 si Anexa A Simboluri, pagina 297).

Daca este efectuata o noua imperechere intre modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient sau cu un alt aparat compact, autorizarea anterioara a conexiunii radio , cdtre
modulul conexiuni pacient sau modulul defibrilator/stimulator, este automat stearsa.

Cand sunt conectate diferite module pacient prin conexiuni ad-hoc, pot aparea
informatii neconcordante in sistemul de management de date.
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n timpul unei conexiuni ad-hoc, o conexiune radio cu alte module nu este posibil3.

Atentie
é Daca doua module conectate printr-o conexiune ad-hoc sunt separate, se vor
restabili automat conexiunile radio la modulul conexiuni pacient si-sau modulul
Avertizare defibrilator/stimulator original.

3.2.2 Modulul de afisaj

Fig. 3-5 Modulul afisaj

Ecran

Taste Functionale Alarme si Evenimente

LED alimentare/stare incarcare

Buton pornit/oprit cu LED indicator stare de operare
Taste functii mod defibrilarea

Cititor de carduri de asigurare

Buton rotativ si indicator luminos alarma

Taste functii navigare

O 00 N O U1 B W N P

Tasta Tiparire
10 Taste mod de utilizare
11 Imprimantd

12 Tastele programabile

Modulul de afisaj reprezinta interfata cu utilizatorul a corpuls3. Modulul de afisaj este
format din ecran (elementul 1), imprimanta (elementul 11) si cititor card de asigurat
(elementul 6, optiune), impreuna cu butonul rotativ (elementul 7), taste functii
(elementele 2, 5, 8 si 9), taste mod operare (elementul 10) si taste programabile
(elementul 12).

Butonul rotativ este folosit pentru a naviga in meniul principal, meniurile contextuale de
parametrii si curbe si in diferitele zone ale ecranului.

n butonul rotativ este incorporat un indicator luminos de alarma.
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Functiile de monitorizare-, stimulare cardiaca- si navigare n istoricul de misiuni pot fi
accesate direct, prin apdsarea tastelor dedicate.

Alocarea tastelor Alocarea tastelor programabile depinde de functia selectata. Alocarea tastelor
programabile programabile este descrisa in capitolele care trateaza functia respectiva.

Conexiuni  Fig. 3-6 prezinta conexiunile modulului de afisaj.

Fig. 3-6 Modulul de afisaj, vedere din spate

1
2
3
4
5
6
7

Capac pentru interfata LAN (optiune)

Fanta cartela SIM (fanta pentru suportul cartelei SIM)
Element de contact cu modulul conexiuni pacient
Interfata infrarosu cu modulul conexiuni pacient
Interfata infrarosu cu modulul defibrilator/stimulator
Conexiune priza magnetica pentru cablu incarcare

Element de contact cu modulul defibrilator/stimulator
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3.2.3 Modulul conexiuni pacient si geanta de accesorii

Fig. 3-7 Modulul conexiuni pacient (imaginea poate fi diferita)
1
2
3
4
5
6
7
8
9

10 Element de contact cu modulul de afisaj

Conexiuni senzori

Tasta multifunctionald

LED multifunctional stare operare/FC/alarma
Tasta Pornit/Oprit

LED alimentare/stare incarcare

Ecran

Microfon

Alarma acustica (Semnal indicator puls)

Interfata infrarosu cu modulul de afisaj

Modulul conexiuni pacient monitorizeaza si inregistreaza semnalele senzorilor de
monitorizare. Senzorii diferitelor functii monitorizate sunt conectati la acesta.

Modulul conexiuni pacient poate fi folosit pentru monitorizarea pacientului, chiar si fara a
fi conectat la modulul de afisaj. Ecranul (elementul 6) de pe modulul conexiuni pacient
indica urmatoarele:

e Valori parametrii de monitorizare,

e Alarme fiziologice si tehnice,

e Indicarea frecventei cardiace este redata vizual printr-un LED (elementul 3).
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Conexiunile modulului conexiuni pacient

Partea dreapta

1

\ ;
2 SinTech.

Temp-1 6
I |
Temp-2 P3 P4
—
Fig. 3-8 Conexiunile modulului, partea dreapta

CO,: senzor pentru capnometrie

TA: senzor pentru monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale

Temp-1: senzor de temperatura

Temp-2: senzor de temperatura

P3 P4: senzor pentru monitorizarea invaziva a tensiunii arteriale (canalele 3 si 4)
P1 P2: senzor pentru monitorizarea invaziva a tensiunii arteriale (canalele 1 si 2)
CPR: Senzor Reactie RCP

N O s W N R

Partea stanga — —

Fig. 3-9 Modulul conexiuni pacient, partea stanga

Port USB (aparate pand la 09/2010)
2 Oximetrie: interfata pentru senzorul oximetrie
3a CF: conector pentru card CompactFlash® pentru stocarea datelor
3b Capac care acopera cardul CF
ECG-D: Cablu complementar pentru ECG diagnostic, sase fire
ECG-M: Cablu ECG monitorizare, patru fire
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Pentru moment, conectarea dispozitivelor USB sau a cablurilor in portul USB nu este

. permisa.
Atentie

Geanta de accesorii

Este disponibild o geanta de accesorii pentru modulul conexiuni pacient (P/N 04221.1).

Geanta de accesorii este folosita pentru depozitarea cablurilor preconectate, a senzorilor
si electrozilor ECG, pentru ca acestea sa fie usor accesibile.

Fig. 3-10  Modul conexiuni pacient cu geanta de accesorii

1 Modulul conexiuni pacient

2 Geanta de accesorii

Capitolul 4.5 Geanta de accesorii, pagina 59 contine informatii despre instalarea si
impachetarea accesoriilor in geanta de accesorii.
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Nota

3.2.4 Defibrilator/stimulator

Fig. -3-11 Modulul defibrilator/stimulator

Conector egalizare potential cu capac izolant

Padele

Tasta Pornit/Oprit

Cablu principal de terapie cu conector pentru padele
Suport cablu cu priza de test

Suport si compartimente depozitare

Element de contact cu modulul de afisaj

Interfata infrarosu cu modulul de afisaj

O 00 N O U1 B W N -

Compartiment pentru electrozii corPatch

Electrozii de terapie pentru defibrilare/stimulare cardiaca, trebuie conectati la cablul
principal de terapie (Fig. -3-11, elementul 4). Cablul principal de terapie poate fi infasurat
n jurul suportului cu priza de test (Fig. -3-11, elementul 5). Conectorul poate fi fixat in
priza din suport.

n timpul utilizarii clinice, egalizarea de potential poate fi realizata cu ajutorul conectorului
de egalizare de potential (Fig. -3-11 , elementul 1). Pentru aceasta, capacul de protectie
trebuie indepartat si cablul pentru realizarea conexiunii de egalizare a potentialelor
trebuie conectat la pinul de egalizare.

Padela marcata cu eticheta verde APEX trebuie amplasata in suportul din partea dreapta
pentru a asigura pozitionarea corecta a cablului de terapie, astfel incat acesta sa nu se
torsioneze. Pentru ghidare sunt amplasate, pe partile laterale ale modulului
defibrilator/stimulator, etichete identice cu cele de pe padele, APEX si STERNUM.
Conectorul poate fi fixat in priza din suport.

Suportul (Fig. -3-11 , elementul 6) poate fi utilizat ca si compartiment pentru depozitarea
gelului de electrozi, a lamelor, etc.

Unghiul modulului defibrilator/stimulator (nu si pentru modulul SLIM) poate fi modificat
(30°) pentru a obtine un unghi de vizualizare optim a ecranului in timpul utilizarii.

Trebuie respectate cerintele IEC 60601-1 pentru echipamente medicale.
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3.2.5 Modulul defibrilator/stimulator SLIM

Defibrilatorul/stimulatorul SLIM difera de defibrilatorul/stimulatorul anterior numai ca
forma si greutate.
Functiile de baza sunt identice.

Fig. 3-12  Modulul defibrilator/stimulator SLIM

Maner de transport si blocare

Conectorul de terapie

Element de contact cu modulul de afisaj
Interfata infrarosu cu modulul de afisaj
Conector egalizare potential cu capac izolant
Tasta Pornit/Oprit

o U b W N P

Electrozii de terapie trebuie sa fie conectati la conectorul de terapie (Fig. 3-12, elementul
2). In timpul utilizarii clinice, egalizarea de potential poate fi realizata cu ajutorul
conectorului de egalizare de potential (Fig. 3-12, elementul 5). Pentru aceasta, capacul de
protectie trebuie indepartat si cablul pentru realizarea conexiunii de egalizare a
potentialelor trebuie conectat la pinul de egalizare.

Nota Trebuie respectate cerintele IEC 60601-1 pentru echipamente medicale.
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3.2.6 Suporturi

Sunt disponibile diferite suporturi pentru aparatul compact, modular sau semi modular, cu
sau fara alimentare.

Fig. 3-13  Suporturi

1 Suport defibrilator/unitate compacta
2 Suport modul de afisaj

3 Suport Modul conexiuni pacient

Montarea modulelor in suport este descrisa in 4.6 Introducerea aparatului in suporturile
de prindere, pagina 63.

Nots Dispozitivul de incarcare pentru defibrilator/aparat compact trebuie instalat vertical (nu
pe podea sau pe tavan) pentru a asigura gravitational, contactul cu conectorul magnetic.

Suport Utilizare Sursa de alimentare
Suport pentru Modulul defibrilator/stimulator si =12V CC
defibrilator/ toate modulele conectate mecanic la = F3r3 alimentare
unitate acesta
compacta
Suportul Modulul de afisaj si modulul conexiuni | = 12V CC
modulului de pacient conectat mecanic la acesta = F3r3 alimentare
afisaj
Suport pentru Modul conexiuni pacient = 12V CC
modulul = Fard alimentare
conexiuni
pacient

Tabelul 3-1 Suporturi si optiuni de alimentare

Aceste suporturi pot fi conectate si la tensiuni diferite de 12Vcc cu ajutorul unor
convertoare CC/CC sau CA/CC.
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3.3  Descrierea functiilor de monitorizare, diagnostic si
terapie

3.3.1 Functii de monitorizare si diagnostic

corpuls3 are urmatoarele functii de monitorizare si diagnostic:

e ECG
e ECG de Diagnostic
e Reactie RCP

Optional:

e Oximetrie (SPO,)

e Oximetrie extinsd (SpCO°, SpHb, SpMet®, RRp®)

e Capnometrie (CO,)

e Temperatura (Temp)

e Monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale (TA)

e Tensiune arteriald invaziva (TAI)

Cu ajutorul cablului de monitorizare ECG cu 4 fire, pot fi inregistrate si afisate pe ecran
derivatiile bipolare ale membrelor conform Einthoven (1, II, lll) si derivatiile unipolare ale
membrelor conform Goldberger (aVR, aVvL, aVF).

Combinand cablul ECG cu 4 fire si cablul, complementar, de diagnostic ECG cu 6 fire
(derivatiile pentru torace conform Wilson (V1-V6)), pot fi afisate 12 canale simultan.
Astfel, se obtine un diagnostic ECG cuprinzétor, care poate fi sustinut/analizat de softul de
masurd ECG Glasgow Basic, si de softul optional pentru analiza ECG (HES® Pro, Glasgow
Full Scale ).

CU optiunea "ECGmax" in aplicatia corpuls.mission LIVE nu obtineti doar cele 12, ci si 22
de derivatii ECG si, prin urmare, o imagine mult mai cuprinzatoare a muschiului inimii,
inclusiv peretele posterior si partea dreapta. In plus, ECGmax poate calcula Cardiac
Electrical Biomarker (CEB®) din aceleasi derivatii.

n timpul resuscitarii, optiunea de reactie RCP monitorizeaza frecventa de compresie
curenta si profunzimea comprimarilor toracice prin intermediul senzorului corPatch CPR.
Mesajele audio si text avertizeaza utilizatorul daca compresia este suficienta sau poate sa
fie optimizata.

n plus fata de fercventa pulsului periferic (PP), oximetria masoar3 indicele de perfuzie (Pi)
si saturatia de oxigen arterial (SPO2). Masuratorile extinse de oximetrie (disponibile doar
cu tehnologia Masimo rainbow SET®) includ masurarea nivelului methemoglobinei
(SpMet®) si, in functie de senzorul de oximetrie utilizat a nivelului carboxihemoglobinei
(SpCO®) sau a nivelului hemoglobinei totale (SpHb) din sange in g/dl sau mmol/I. Pot fi
configurate pana la 6 cAmpuri de parametri pentru afisarea valorilor numerice. intr-un
camp de curbe poate fi afisata pletismograma pentru oximetrie. Ca un parametru
aditional, frecventa respiratorie a pacientului poate fi determinata din pltismograma
(RRp®).

Capnometrul, care functioneaza dupa metoda citirii din fluxul principal, masoara in timp
real concentratia de CO; din aerul expirat de pacient. Concentratia de CO,, masurata in
mmHg sau kPa, poate fi afisata pe ecran sub forma de capnograma. corpuls3 permite
folosirea capnometriei atat la pacientii intubati cat si la cei neintubati. Ca un parametru
aditional este masurata si frecventa respiratorie a pacientului.
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Temperatura in afard de masuratorile de la nivelul pielii, pot fi m&surate in acelagi timp pan3 la dous
valori ale temperaturii corpului, rectal si/sau esofagian, cu ajutorul senzorilor de
temperatura si afisate ca valori numerice.

Masuratori  Functia (TA) permite monitorizarea tensiunii arteriale la o extremitate. Este posibil3

tensiune arteriald  selectarea modurilor de masur3 a TA pentru adulti, copii si nou-n3scuti.
neinvaziva (TA) ) ) o o . . ] L
Masuratori  Functia de tensiune arteriala invaziva (TAI) permite masurarea invaziva a diferitelor

tensiune arteriald  presiuni ca parte a terapiei intensive la care este supus pacientul. Acestea includ, printre
invaziva (TAI) altele, tensiunea arteriald, tensiunea venoasa centrald si tensiunea intracraniana, etc.

Sunt disponibile doua conexiuni, care pot fi folosite ca si canale de presiune simple sau
duble. Pot fi, deci, masurate pana la patru presiuni invazive diferite simultan. Valorile
inregistrate pot fi afisate ca parametrii digitali si/sau curbe.

3.3.2 Functiile terapeutice

corpuls3 ofera urmatoarele functii terapeutice:

e Defibrilare
e Cardioversie

e Terapia de stimulare cardiaca

Defibrilarea si cardioversia

Defibrilatorul, care genereaza o unda de defibrilare bifazica specifica corpuls3 are doua
moduri de operare:

o Defibrilare semiautomata externa (modul AED)

o Defibrilare manuala si cardioversia (modul manual)

Un/nv]
4000 |

3000

2000 A

1000 -

t[1/ms]
-1000 -

-2000 7

Fig. 3-14  Unda de defibrilare bifazica 6/4 (reprezentare calitativa)

Notd  |mplicit este selectat impulsul de defibrilare 6/4. La cerere impulsul de defibrilare 4/3
poate fi configurat de un tehnician.
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UVl A
4000

3000

2000

1000

-1000 A

-2000
Fig. 3-15  Unda de defibrilare bifazicd 4/3 (reprezentare calitativa)

Tn modul AED, utilizatorul este asistatat de o analizd ECG automats, de instructiuni verbale
(configurabile) si un metronom (configurabil). Comanda pentru defibrilare este data de
catre utilizator.

Algoritmul Modului de defibrilare AED este bazat pe recomandarile actuale.

Tn modul manual, utilizatorul are libertate de actiune si in luarea deciziilor. Metronomul
(configurabil) este disponibil si Tn acest mod.

Defibrilarea poate fi executata de corpuls3 cu ajutorul padelelor de soc si a electrozilor
adezivi de unica folosinta, asa numitii electrozi corPatch si linguri de soc interne.

Tn modul manual exist3 trei posibilititi pentru selectarea energiei

e Taste programabile
Tastele programabile permit alegerea intre mai multe trepte de energie predefinite
(depinzand de tipul electrozilor conectati, de ex. pentru adulti. 50 J, 100 J, 150 J, 200 J).

e Butonul rotativ
Butonul rotativ permite selectareaa 2 J,3J,4Jsi 5J si, mai apoi apoi, din 5 1n pasi de
5 J pana la limita maxima de 200 J.

e Padele de soc
Scurtcircuitand padelele, se poate selecta energia doritd apasand butoanele de
declansare. Aceasta functie permite acelasi tip de selectare ca in cazul butonului
rotativ.

Cardioversia poate duce la fibrilatie ventriculara sau asistolie. Atunci cand efectuati
cardioversia trebuie sa aveti in vedere urmatoarele:

e ECG -ul trebuie sa fie stabil cu un ritm cardiac de cel putin 60/min.
e  Starea de sinconizare trebuie sa fie setata pe SINC.

e Simbolurile de marcaj QRS (triunghiuri) trebuie sa apara in dreptul fiecarui
complex QRS. NU va bazati doar pe sunetul QRS/Puls emis de aparat.

e Eliberarea socului trebuie efectuata in concordanta cu recomandarile in
vigoare.

e  Pentru a aplica socul, trebuie mentinuta apasata tasta Soc de pe modulul de
afisaj sau butoanele padelelor de soc pana la eliberarea socului.
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FIX

DEMAND

Functia OVERDRIVE

Frecventa si
intensitate

Prioritati

Alarme fiziologice si
tehnice

Stimulare

Prin stimularea electrica a muschiului cardiac, stimulatorul extern al corpuls3 poate
suplimenta, influenta pozitiv sau prelua complet functia acestuia. Stimulatorul cardiac
emite impulsuri de stimulare catre muschiul cardiac al pacientului prin electrozii corPatch
atasati pe piept/spate.

Tn modul stimulator sunt disponibile modurile de lucru FIX si DEMAND si functia
OVERDRIVE.

in modul de operare FIX, muschiul cardiac este stimulat indiferent de frecventa cardiaci a
pacientului.

Stimulatorul cardiac intrd in modul DEMAND cand frecventa cardiaca a pacientului este
sub limita prestabilita a frecventei de stimulare. Recunoasterea automata a undei R
previne stimularea in timpul fazelor vulnerabile ale inimii.

Functia OVERDRIVE permite reducerea manuald a frecventei cardiace ridicatd a
pacientului. Frecventa maxima de stimulare este f < 300/min.

Minim Maxim Increment
Frecventa de stimulare in modul de operare 30 /min 150 /min | 5 /min
FIX
Frecventa de stimulare Tn modul de operare 30 /min 150 /min | 5/min
DEMAND

Frecventa de stimulare in modul de operare 30 /min 300 /min | 1 /min
OVERDRIVE

Intensitate 10 mA 150 mA 5mA

Tabelul 3-2 Frecventa si intensitate

3.4 Gestionarea alarmelor

Gestionarea alarmelor corpuls3, clasifica toate alarmele in trei categorii de prioritate
diferita, in alarme fiziologice si tehnice, precum si in active si inactive.

Alarmele cu prioritate ridicata avertizeaza utilizatorul despre prezenta unor afectiuni
acute letale sau ireversibile ale pacientului sau despre disfunctionalitati ale aparatului.
Alarmele cu prioritate ridicata nu pot fi intrerupte de alarmele cu prioritate medie sau cu
prioritate scazuta.

Alarme cu prioritate medie avertiza utilizatorul de leziuni imediate reversibile ale
pacientului sau de disfunctionalitati minore in aparat. Alarmele cu prioritate medie nu pot
fi intrerupte de alarmele cu prioritate scdzuta. Alarmele cu prioritate ridicata au
intodeauna prioritate fata de alarmele cu prioritate medie sau cu prioritate scazuta.

Alarmele cu prioritate scazuta avertizeaza utilizatorul despre posibilitatea aparitiei unor
leziuni minore ale pacientului care pot aparea mai tarziu sau de limitari minore de
functionare a aparatului. Alarmele cu prioritate ridicata si medie au intodeauna prioritate
fata de alarmele cu prioritate scazuta.

Alarmele fiziologice sunt afisate daca valorile masurate depasesc sau se situeaza sub
valorile limita, prestabilite ale alarmei. Alarmele tehnice sunt afisate, in cazul in care exista
o defectiune in aparat. Daca corpuls3 este in modul de defibrilare manual sau AED,
alarmele fiziologice nu sunt semnalate.
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Daca semnalul de alarma este dezactivat pentru o alarma individuala, alarmele active
legate de aceasta vor confirmate automat.

Alarmele fiziologice si tehnice precum si modul de rezolvare a problemelor sunt
prezentate in capitolul 11 Proceduri in caz de defectiuni, pagina 251.

Alarmele sunt active, in cazul in care conditiile care declanseaza alarma sunt prezente.
Daca alarmele sunt confirmate prin apasarea tastei Alarma, ele nu vor mai fi afisate in linia
de stare/alarma. Totusi, unele alarme vor fi afisate in continuare in lista de alarme, ca
alarme inactive, chiar si dupa disparitia conditiilor care au dus la aparitia acestora.

corpuls3 emite semnale vizuale de alarma atat pe modulul de afisaj cat si pe modulul
conexiuni pacient. Daca nu existd conexiune intre modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient, sunt emise semnale de alarma acustice la ambele module. Daca exista o
conexiune, semnalele de alarma sunt emise doar in modulul de afisaj.

Nu este emis nici un semnal de alarm3 in defibrilator/stimulator. Alarmele modulului
defibrilator/stimulator sunt semnalate de modulul de afisaj.

Daca functia camuflaj este activata, toate semnalizdrile aparatului prin difuzoare (tonul de
start, mesaje vorbite, semnale de pregatire, tonuri de taste, alarme etc.) precum si
iluminarea butonului rotativ sunt complet dezactivate. Se recomanda sa utilizati aceasta
functie numai pentru cazuri speciale si nu pentru misiuni de zi cu zi. Toate alarmele inca
pot fi vazute in istoric alarme in modulul de afisaj.

Utilizarea Modului Camuflat necesita o competente speciale si atentia utilizatorului,
n caz contrar aceasta poate duce la leziuni grave sau letale ale pacientului. in acest
mod de lucru, utilizatorul trebuie sa aiba contact vizual direct cu pacientul si cu
dispozitivul, in orice moment.

Modul clinic are ca scop utilizarea corpuls3 intr-un spital. Dupa activarea acestui mod de
catre utilizatorul OPERATOR, alarmele de prioritate joasa vor fi repetate la intervale de 30
secunde pana sunt confirmate de cdtre utilizator. Alarmele de prioritate medie si mare nu
vor fi afectate. Toate alarmele inca pot fi vazute in istoric alarme in modulul de afisa;.

Posibil pericol datorat presetarilor de alarma incorecte pentru zona de utilizare!

Daca aparatul e utilizat intr-o alta zona de utilizare decat cea uzuala exista pericolul
ca setarile alarmelor sa produca confuzie.

Configurare alarma.

3.4.1 Semnalele de alarma in modulul de afisaj

Alarmele fiziologice si tehnice sunt semnalate de modulul de afisaj prin linia de
stare/alarma, cdmpul de parametri vitali, butonul rotativ si semnale acustice. Pozitiile
elementelor de operare si afisare sunt descrise in capitolul 4.1 Elemente de afisare si de
utilizare, pagina 34.

Semnal alarma in linia de stare/alarma
M Posibil vTAvF

M1 <34,0°C

n Lipsa card memorie

Fig. 3-16 Mesaj de alarma in linia de stare/alarma

— Simbolul £% indics o alarm3.

— Numarul din paranteze indica numarul de alarme active

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de utilizare corpuls3 Introducere

— Numarul de semne de exclamare indica prioritatea alarmei
(" —ridicata; !! — medie; ! —scazuta)
— Culoarea liniei de stare/alarma indica prioritatea alarmei
(rosu —ridicata; galben — medie; albastru — scazuta)
— Alarma este afisata ca un mesaj text, impreuna cu valoarea limita prestabilita.
O singura apasare a tastei Alarma afisaza lista ultimelor 8 alarme. Alarmele individuale
pot fi confirmate prin reapésarea tastei Alarma. Tn acest caz, cel mai recent mesaj de

alarma este sters din linia de stare/alarma a unitatii de monitorizare si de pe afisajul
modului pacient.

.‘é Recunoastere tardiva a starii critice a a pacientului!
Functiile sintemului de alarma "Alarm oprita" si "Limite auto" pot fi activate la

Avertizare distanta cu ajutorul Aplicatiei corpuls.mobile REMOTE. Acest mod de lucru poate
duce la situatii de recunoastere tardiva a starii critice a a pacientului.

Pastrati intotdeauna contactul viyula cu pacientul.

Sortare istoric  n |ista istoric alarme, sunt afisate toate alarmele active si inactive care nu au fost incs
alarme  confirmate, cu sortarea alarmelor de sus in jos de la activa (sus) la inactiva (jos). In lista
alarmelor active si inactive, alarmele sunt sortate in functie de prioritate si apoi, in ordine
descrescatoare dupa momentul aparitiei lor.

Noti  Listaistoric alarme poate contine pana la 256 de alarme. De preferat, acestea trebuie
confirmate cat mai curand posibil. Daca s-au acumulat mai mult de 256 de alarme
neconfirmate, cea mai veche alarma este stearsa.

Noti  Anumite alarme tehnice sunt afisate in rosu. Aceste alarme nu pot fi sterse din linia de
stare/alarma si nici din lista istoric alarme.

Semnal de alarma in cdmpul de parametrii afisat cu culori inversate:

2 150

L/min

Fig. 3-17 Camp parametru inversat

— Acest mod de afisaj este utilizat doar pentru alarme fiziologice.

— Campul parametru poate fi afisat in culori inversate doar atunci cand este activata
afisarea acestui parametru.

— Campul parametru va fi afisat in culori inversate atat timp cat valoarea masurata
este sub sau depaseste valoarea limitd prestabilitd sau pana alarma pentru acest
parametru este dezactivata.

Aceasta situatie ramane valabila indiferent daca mesajul de alarma din linia de
stare/alarma a fost, sau nu, confirmat prin apasarea tastei Alarma.
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Semnal de alarma prin butonul rotativ:

-

1 2
Fig. 3-18  Buton rotativ

1 Neiluminatat

2 lluminatat pentru a indica o alarma

— Alarma activa cu cea mai mare prioritate este indicata prin culoarea albastra, galbena
sau rosie (in dispozitive mai vechi doar rosie), precum si prin viteza de clipire a
iluminarii butonului rotativ.

— Prioritatea alarmei determina viteza de clipire. Viteza de clipire creste cu prioritatea.

Alarma acustica:
— Alarma cu prioritatea cea mai ridicata este semnalizata acustic.

— Tipul sunetului ajuta utilizatorul sa diferentieze intre alarme scazute, medii si ridicate.

‘.ﬁ Nerecunoasterea existentei unor alarme active
Volumul semnalului de alarma trebuie selectat in asa fel incat sa fie auzit cu

Avertizare sigurantd chiar si Tn medii zgomotoase.

Volum sonor minim  Nivelul sonor minim poate fi configurat de citre utilizatorul OPERATOR astfel incat s3
previna posibilitatea ca alarmele sa nu fie auzite in conditii de zgomot accentuat.
Utilizatorul nu va putea alege un nivel sonor mai scazut decat valoarea minima definita de
catre utilizatorul OPERATOR.

Suspendare alarme Dacad butonul de Alarma este mentnut apdsat pentru mai mult de 3 s, alarmele
fiziologice pot fi suspendate pentru un timp scurt, sau, in functie de configurarea
n prestabilita de catre operator, permanent. Pentru aceasta este necesar ca, in prealabil,
sa fie efectuatd configurarea corespunzatoare (a se vedea capitolul 7.4.6 Configurare
Alarme (Persoane Responsabile de Aparat), pagina 184).
Daca a fost activata functia de suspendare a alarmelor, aceasta poate fi dezactivata
prin apasarea tastei Alarma timp de 3 s.

Notd  pacy pentru un parametru a fost dezactivata alarma prin selectarea functiei "Alarm

opritd" si parametrul nu mai este afisat, functia de alarma va fi automat reactivata.

Mod defibrilare  Tn modul de defibrilare sunt afisate doar alarmele tehnice. Limitele alarmelor fiziologice nu
sunt monitorizate.

Tn modul defibrilare nu este salvatd o alarm fiziologic3.

Pacientul nu trebuie Iasat nesupravegheat atunci cand este selectat modul de

defibrilare.
Avertizare
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Configurare alarme  Configurarea manuala si automata, precum si toate celelalte setdri (de salvare, volum, etc),
cu referire la functia de alarma a unitatii de monitorizare pot fi gasite in capitolul 7.3
Configurarea alarmelor, pagina 171.

Starea aparatului Dupa pornire, vor fi aplicate configurarile salvate de catre persoana responsabila de
dupi pornire  dispozitiv. Diferite setari ale alarmelor sunt salvate permanent numai in cazul in care
utilizatorul are autorizarea corespunzatoare.

Unitate de monitorizare compatibila cu vizualizarea pe timp de noapte (NVG/NVIS)
difera fata de descrierea de mai sus, dupa cum urmeaza:

e lluminarea butonului rotativ pentru semnalizarea unei alarme nu este rosie ci

cian (albastru deschis).
e Luminozitatea maxima a iluminarii butonului rotativ este de doar 5% din

. configuratia uzuala.
Avertlzare . ’ . . . .. v A . . . .
e Semnalizarea alarmei prin butonul rotativ nu este vizibila in timpul zilei si este
dificil de vazut in amurg.
e Reprezentarea culorilor pe ecran difera. Datorita acestui fapt, culorile de
semnalizare pot sa nu fie recunoscute ca atare.

3.4.2 Semnale de Alarma in modulul conexiuni pacient

Alarmele fiziologice si tehnice sunt semnalate pe modulul conexiuni pacient in diferite
moduri:

Mesaj alarma pe afisajul modulului conexiuni pacient:
®(3) 0§ 64min

11! Baterie desc.

11:26!

Fig. 3-19  Mesaj alarma pe afisajul modulului conexiuni pacient

e Simbolul % indic3 o alarma.
e Numarul din paranteze indica numarul de alarme active (aici 3 alarme)

e Numarul de semne de exclamare indica prioritatea alarmei
(" —ridicata; !! — medie; ! —scazuta)
e Alarma este afisatd ca un mesaj text, impreunad cu valoarea limita presetata si
momentul aparitiei.
<> Alarmele individuale pot fi confirmate prin apdsarea tastei Multifunctionale. Daca
exista o conexiune radio cu modulul de afisaj, cel mai recent mesaj de alarma este
sters din linia de stare/alarma si din istoricul alarmelor modulului de afisaj si de pe
afisajul modulului conexiuni pacient.

Alarma acustica:

Alarmele acustice sunt semnalate doar cand nu exista o legatura radio cu modulul de afisaj.
Daca exista o conexiune radio cu modulul de afisaj, alarma acustica suna numai din
modulul de afisaj, alarma din modulul conexiuni pacient este suspendata.

Configurare alarme Limitele alarmei pot fi modificate in modulul de afisaj. Configurarea manuala sau
automata, precum si alte setari legate de functionarea alarmelor pot fi gasite in capitolul
7.3 Configurarea alarmelor, pagina 171.
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Dupa pornire, se aplica configuratia salvata de catre persoana responsabila de dispozitiv.
Diferite setari ale alarmelor sunt salvate permanent numai in cazul in care utilizatorul are
autorizarea corespunzatoare.

3.5

Managementul energetic este de o importanta covarsitoare datorita structurii modulare a
corpuls3.

Gestionarea Energiei

corpuls3 si modulele individuale pot fi utilizate cu baterii, cu alimentare directa de la o
retea de 12 V CC sau cu un incarcator separat (doar 230 V AC).

Tntotdeauna este obligatoriu ca in fiecare modul s fie instalat3 o baterie.

3.5.1 Utilizarea pe baza de baterii

Fiecare din cele trei module ale corpuls3 are bateria litiu-ion proprie. Bateriile sunt
identice si au un microcip integrat, in care este memorat istoricul utilizarii bateriei.

Fiecare din aceste baterii poate fi inlocuita manual fara alte unelte aditionale. Este posibila,
de asemenea, schimbarea bateriilor intre modulele corpuls3. Mai multe informatii despre
inlocuirea bateriilor gasiti in capitolul 10.6 Inlocuiti bateria, pagina 243.

Atunci cand modulele corpuls3 sunt conectate (unitatea compacta sau utilizarea
semimodulara) energia este luata din bateria cu cel mai mare grad de incarcare. Daca
starea bateriilor este identica, corpuls3 apeleaza la toate bateriile in mod egal.

Daca bateria unuia dintre module este aproape descarcata, este posibil sa se apeleze la
rezervele de energie ale celorlalte baterii prin conectarea acestui modul la unul sau la
ambele modulele.

Dacd starea de Tncdrcare a unei baterii este mai putin de 20%, este declansat un mesaj de
alarma pentru respectivul modul.

Pentru a garanta o incarcare suficienta, corpuls3 trebuie introdus in suportul de incarcare
sau conectat la un incarcator extern.

O baterie incarcata adecvat este suficientd pentru operarea aparatului in mod compact.
Schimbul de energie sau incarcarea uneia dintre baterii cu energia alteia nu sunt posibile.

corpuls3 si modulele individuale pot fi utilizate cu baterii, cu alimentare directd de la o
retea de 12 V CC sau cu un incarcator separat (doar 230V AC).

Utilizarea corpuls3 conform specificatiilor presupune utilizarea acestuia cu toate cele trei
baterii introduse si incarcate suficient.

Pentru a oferi utilizatorului siguranta maxima, corpuls3 calculeaza timpul de functionare
ramas si il afiseaza in minute. Pentru a calcula timpul ramas, aparatul ia in considerare
consumul curent.

Timpul de functionare ramas este afisat in linia de stare/alarma modulului de afisaj (Fig.
3-20).
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1
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Fig. 3-20  Timpul de functionare a corpuls3, ramas in conditiile de functionare din acel
moment

1 Simbolul baterie si timpul de functionare ramas, in minute

n cazul utilizarii separate a modulului conexiuni pacient, timpul rémas de functionare,
pentru acest modul, este afisat pe ecranul acestuia (Fig. 3-21).
1

o <

o e \ 8300min
SPO2

« 94

|
|
d

Fig.3-21  Timpul de functionare ramas pentru modulul conexiuni pacient

1 Simbolul baterie si timpul de functionare ramas, in minute

Alternativ, starea de incarcare a bateriilor, in procente, poate fi vizualizata in meniul
informatii sistem. Tn meniul principal, selectati "Sistem" P "Info".

Incarcarea bateriei  peoarece fiecare modul are un sistem propriu de management al inc3rcrii, el poate fi
incdrcat individual si independent de celelalte module.

Mai mult decat atat, in mod compact sau semimodular, sistemul poate fi incarcat utilizand
doar unul dintre contactele magnetice. in acest caz, timpul de incircare este independent
de numarul de module care sunt incarcate simultan de la o sursa exterioara.

n timpul incarcarii, sistemul corpuls3 poate fi utilizat.

Intretinerea  Nu este necesard o intretinere speciald a bateriilor. Totusi, trebuie evitate, pe cat posibil,
bateriei  utilizarea/incarcarea in conditii de temperatura extreme. Aceasta si variatiile mari de
temperatura limiteaza durata de functionare a bateriilor litiu-ion. Este recomandata
incarcarea bateriilor in intervalul de temperatura de la 12°C la 40°C. Este recomandata
inlocuirea periodica la 3 ani a bateriilor.

Timp de operare e Unitatea compacta: aprox. 7-10 ore

e Modulul conexiuni pacient:  aprox. 4-6 ore

e Modulul de afisaj: aprox. 4 ore (la 70%
iluminare)
e Modulul defibrilator/stimulator: pana la 200 socuri la 200 J
Timpul deincarcare e Dela0la 80%: aprox. 1 ord
e Dela0la90%: aprox. 1,5 ore
e Dela0la100%: aprox. 2 ore

Not3 Bateriile au o protectie internd care poate ntarzia sau intrerupe incdrcarea la temperaturi
mai mari de 50°C.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5 31



Introducere

Alimentare directa

lal12Vv CC
Utilizarea unui

incarcator

Nota

Afisarea nivelului
deincarcare a
bateriilor

Suporturi de
incarcare

Incdrcarea in timpul
utilizarii

Contactul magnetic

32

Manual de utilizare corpuls3
3.5.2 Utilizarea cu alimentare de la sursa de alimentare externa

Dispozitivul compact si fiecare modul individual poate fi folosit direct la 12 V CC.

Unitatea compacta si modulele individuale, in combinatie cu un incarcator, pot fi
conectate si la retele de curent alternativ cu o tensiune cuprinsa intre 100 V si 250 V ca.
Aparatul alimentat de la o retea de curent alternativ functioneaza indiferent daca are sau
nu baterii, daca acestea sunt descdrcate sau au defectiuni.

corpuls3 si convertorul AC formeaza un sistem electric medical.

Gradul de incarcare a bateriilor este afisat in linia de stare/alarma modulului de afisaj (Fig.
3-22).

1

) 3 ¥ T00% ==

TA 123183 & coz ]
(96) *hk 35

mmHg
Fig. 3-22  Afisarea gradului de incarcare a bateriilor cand aparatul este conectat la o
sursa externa
1 Simbolul conexiune la o sursa de alimentare externa si gradul de incdrcare a
bateriilor, in procente

Aparatul poate fi alimentat si prin cele trei suporturi de prindere:

e Suport unitate compacta 12 V CC (cod 04400)
e Suport de perete modul de afisaj 12 V CC (cod 04401)
e Suport modulul conexiuni pacient12 V CC (cod 04402)

Aceste suporturi pot fi conectate si la tensiuni diferite de 12Vcc cu ajutorul unor
convertoare CC/CC sau CA/CC.

Daca bateriile sunt introduse n aparat, ele vor fi incarcate in timpul utilizarii.

Fiecare modul are un contact magnetic pentru alimentarea cu curent electric. Alimentarea
nu fncepe decat atunci cand celdlalt contact (conectorul magnetic sau contactul
suportului) este Tn pozitia corecta (a se vedea contactul). Contactul magnetic se desprinde
automat daca forta de tragere este destul de mare.

Contactul (elementul 1, Fig. 3-23) modulului defibrilator/stimulator este utilizat pentru
alimentarea
e Intregii unitati compacte,

e a modulului defibrilator/stimulator si a modulului de afisaj in cazul utilizarii semi
modulare

e a modulului defibrilator/stimulator in cazul utilizarii modulare.
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Fig. 3-23  Aparat in mod compact, alimentare (ilustratia poate fi diferita)

1 Contact alimentare

2 Mufa magnetica

Fig. 3-24  Modulul de afisaj, Sursa de alimentare

1 Contact alimentare

2 Mufa magnetica

Fig. 3-25  Modulul conexiuni pacient, Sursa de alimentare (ilustratia poate fi diferita)

1 Contact alimentare

2 Mufa magnetica
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4 Instructiuni generale de utilizare

4.1 Elemente de afisare si de utilizare

corpuls 3T, disponibil incepand cu versiunea 4.0, permite, in plus fata de utilizarea
butonului rotativ, accesarea functiilor cu ajutorul ecranului sensibil la atingere
(touchscreen) (vezi capitolul 4.1.3 Utilizare cu Ecran tactil (Touchscreen), pagina 41).

4.1.1 Elemente de utilizare si LED-urile modulului de afisaj

12 1"

Fig. 4-1 Modulul de afisaj, elemente de utilizare si LED-uri

Tasta Alarma

Tasta eveniment

Tasta Pornit/Oprit

LED alimentare/stare incarcare

LED stare operare

Taste functii mod defibrilarea

Cititor de carduri de asigurare (optiune)

Buton rotativ si indicator luminos alarma

O© 00 N O U B W N R

Taste functii navigare
10 Tasta Tiparire
11 Taste mod de utilizare

12 Tastele programabile
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Tasta Pornit/Oprit

LED-uri de stare

Taste functii, Mod
defibrilare

Prin apasarea butonului Pornit/oprit, de pe modulul de afisaj, sunt pornite sau oprite
urmatoarele module:
e toate modulele in cazul utilizarii ca unitate compacta;
e modulul de afisaj si toate modulele conectate mecanic la acesta in cazul
utilizarii semi modulare;

n timpul utilizarii modulare doar modulul de afisaj este pornit de la butonul Pornit/oprit,
dar toate modulele sunt oprite prin apdsarea acestuia. Capitolul 4.2 Pornirea si oprirea,
pagina 46 contine informatii detaliate despre pornirea si oprirea aparatului.

LED-urile de stare de pe modulul de afisaj indica alimentarea cu curent electric sau starea
de Tncarcare a bateriilor impreuna cu starea de utilizare a dispozitivului:

LED - alimentare/ verde - Bateria este pe deplin Tncdrcatd
stare Tncarcare - Aparatul este conectat la Sursa de
(elementul 4) alimentare externa

portocaliu - Bateria se incarca

LED stare operare (elementul 5) verde - Aparatul este pornit

Functiile de defibrilare si cardioversie sunt apelate prin apasarea tastelor functionale in
modul de defibrilare (elementul 6) (a se vedea deasemenea capitolul 5 Operare — Terapie,
pagina 66).

IN=D) Tasta rosie AED selecteaza modul "defibrilarea automata externa".

corpuls3 poate fi pornit prin apdsarea tastei AED. Tn acest caz, modul
de operare este disponibil imediat.

: T rosie Analiza sel zdm | "defibrilar mat3 externs"
Analiza asta rosie Analiza selecteaza modul "defibrilare automata externa

sau porneste analiza ECG.

Tasta gri Manual sau tasta gri Energie selecteaza modul de operare
"defibrilare manuala". corpuls3 poate fi pornit prin apasarea tastei
Manual. in acest caz, modul de operare este disponibil imediat.

Energie

Incarcare

Tasta incércare selecteazd modul de operare "defibrilare manuald" sau

Incarcare .
porneste procesul de incarcare.

sau

Tasta rosie Soc declanseaza un soc de defibrilarea in modul AED sau
manual. Este pozitionata central, si este activa pentru ambele moduri.

Soc

Tabelul 4-1

Buton rotativ

Taste mod de
utilizare

Tastele pentru defibrilare (pot exista modificari)

Prin utilizarea butonului rotativ, este posibila:

e navigarea pe ecran;

e deschiderea unui meniu contextual de parametri sau a unui meniu contextual de curbe,
care corespunde unui parametru sau unei curbe si schimbarea optiunilor acestora (a se
vedea capitolul 4.3.2 Meniu contextual parametri si curbe, pagina 50);

e deschiderea meniului principal si schimbarea optiunilor (a se vedea capitolul 4.3.3
Meniu principal, pagina 52);

e schimbarea valorilor numerice in modul defibrilarea si modul stimulare cardiaca;

e schimbarea optiunilor in fereastra de configurare (a se vedea capitolul 4.3.4 Fereastra
configurare, pagina 53).

Diferitele moduri de operare sunt selectate prin adsarea urmatoarelor taste (Fig. 4-1,
elementul 11):
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Stim.

Date

Tastele Tnapoi si
Acasa
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Blocarea si
deblocarea
tastelor sia
ecranului
tactil

Nota

Nota

Tasta Tiparire

Tastele
programabile

Tasta Alarma

36

utilizare Manual de utilizare corpuls3

Tasta Monitor selecteaza functiile de monitorizare (modul de
monitorizare)

Tasta Stimulator trece aparatul in modul stimulare cardiaca

Tasta Date incepe tipdrirea jurnalului. Daca tasta Date este apasata mai
mult de 3 s, se va deschide meniul de navigare operatiuni.

Tastele Tnapoi si Acasi (Fig. 4-1, elementul 9) sunt utilizate pentru controlul aparatului:

Tasta Inapoi permite revenirea la meniul anterior sau anuleaz3 ultima selectie.

=

Tasta Acasa permite revenirea la meniul de baza al modului respectiv si pardseste
meniul complet sadrind peste cateva niveluri.

2. Tasta Acasa permite de asemenea blocarea tastaturii si a ecranului tactil:

a) Tineti apasata tasta Acasa si confirmati mesajul de confirmare "Blocare
dispozitive de introducere a datelor?" apasand scurt tasta programabila
[Toate] sau [Ecran tactil]. Apare mesajul "Ecran tactil blocat' sau "Toate

dispozitivele de introducere date blocate".

b) Pentru deblocare apdsati tasta programabild [Unlock].

Tasta programabila [Ecran tactil] blocheaza doar ecranul tactil, tasta programabila [Toate]
blocheaza toate tastele, tastele programabile si ecranul tactil. Totusi, prin apasarea tastei

programabile [unlock], toate functiile sunt deblocate, chiar daca doar ecranul tactil a fost
blocat anterior.

Daca se apasa o tasta in timp ce functiile de introducere sunt blocate, va fi afisat mesajul
"Dispozitivele de introducere a datelor blocate - pentru deblocare apisati lung tasta
sn

acasi". Dezactivati blocarea tastelor imediat pentru a evita intarzierea operatiunilor
aparatului.

Blocarea functiilor de introducere nu se aplica si pentru butonul verde sau cel rosu de pe
padele de soc. Descarcarea energiei poate fi facuta cu padelele de soc, chiar daca functiile
de introducere sunt blocate.

Prin apasarea tastei Tiparire (Fig. 4-1, elementul 10), se porneste tiparirea in timp real
a curbelor. Apasarea inca o datd a tastei Tiparire intrerupe toate comenzile de tiparire
active (jurnal, D-ECG, tiparire in timp real).

Tn meniul de configurare a imprimantei poate fi setat un interval de timp dupé care
imprimanta se opreste automat. Pentru mai multe informatii despre configurarea tiparirii
vezi capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Tastele programabile (Fig. 4-1, elementul 12) au diferite functii depinzand de modul de
operare curent sau de meniul selectat. Functia curenta este afisata pe randul de deasupra
tastelor.

Prin apdsarea tastei Alarma (Fig. 4-1, elementul 1), este afisata lista tuturor alarmelor
fiziologice si tehnice. Toate alarmele aparute sunt afisate in lista, impreuna cu momentul
declansarii.

1. Apasati tasta Alarma pentru a afisa lista istoric alarme.

2. Apasati tasta Alarma pentru a confirma si sterge fiecare alarma afisata.

3. Repetati pasul 2 pana cand toate alarmele au fost sterse/confimate.
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Nota Defectiunile grave raportate de sistemul de alarma nu pot fi sterse din lista. Sunt scrise cu
culoare rosie.

Alarmele fiziologice pot fi suspendate pentru o perioada selectata de timp (panala 120 s
sau permanent) (a se vedea capitolul 7.4.6 Configurare Alarme (Persoane Responsabile de

D Aparat), pagina 184) prin apasarea tastei Alarma pentru aprox. 3 s. Alarmele tehnice nu
pot fi suspendate.

Notd  pentru suspendarea alarmelor, este recomandata o perioada maxima de 60 de secunde (a
se vedea capitolul 7.4.6 Configurare Alarme (Persoane Responsabile de Aparat), pagina
184).

Tastd Eveniment  Cand este apasata tasta Eveniment (Fig. 4-1, elementul 2), este genarat un marker pe
inregistrarea ECG si pe valorile parametrilor. Aceste date sunt stocate in memoria
aparatului si pot fi accesate ulterior. in linia de mesaje va fi afisat "Eveniment

inregistrat".

Apdsarea pentru mai mult de 3 secunde a tastei Eveniment, va duce la afisarea listei de
evenimente preconfigurate (a se vedea capitolul 8.2 Tasta Eveniment, pagina 199).

4.1.2 Structura de baza a paginilor
modulului de afisaj

Ecranul are urmatoarea structura:

1 _|: MNesconoscut @ 16:31:50 & 9P = % E 475 min 6-0-@
_FC £ Sp02 .@ PP S TA 123183 M C0o2 i)
2 l,f’mln 60 1:3 % 0 99 a0 1/min 60 1:3 mmHg (96) LA mmHg 39 50

lm\.l'

I N Y YUY U Y U

S RS Y SRR PRSI PN R S

Pleth
CO2
rmrmHg
| amem— P m—
4 - Introduceti codul: _
5 —E 0 1 p 3 4 +» Anulare

Fig. 4-2 Modulul de afisaj, structura de baza a paginilor

Linie de stare/alarma
Zona parametrii
Zona curbe si afisaj

Linia de mesaje

u b W N R

Linia tastelor programabile
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Nota

Linie de
stare/alarma

Manual de utilizare corpuls3

Culorile parametrilor si curbelor ilustrate in acest manual pot fi diferite fata de cele de pe
afisaj.

Pe linia de stare/alarma sunt afisate urmatoarele date (Fig. 4-2, 1):

Alarme fiziologice si tehnice

Numele pacientului (editabil)

Ora curenta si durata misiunii alterneaza la fiecare 5 secunde

Simbolurile functiei de telemetrie

Starea de incdrcare a bateriilor in cazul utilizarii pe baza de alimentare de la o sursa

externa

Timpul ramas de functionare in cazul utilizarii pe baza de baterii

Starea conexiunii modulelor

Starea conexiunii

Descriere

O==¥

Toate modulele sunt conectate mecanic si comunica
prin interfata infrarosu.

OO=D

Modulul de afisare si modulul defibrilator/stimulator
sunt conectate mecanic si comunica prin interfata
infrarosu.

Modulul conexiuni pacient nu este conectat mecanic;
dar exista o conexiune radio cu modulul conexiuni
pacient.

OO

Modulul de afisaj si modulul conexiuni pacient sunt
conectate mecanic si comunica prin interfata infrarosu.
Modulul defibrilator/stimulator nu este conectat
mecanic; dar exista o conexiune radio cu modulul
defibrilator/stimulator.

(O N

Toate componentele sunt conectate prin unde radio.

)

Modulul defibrilator/stimulator nu a fost pornit odata
cu corpuls3 si deci nu este disponibil.

O-0=%

Toate modulele sunt conectate mecanic si comunica
prin interfata infrarosu.

Conexiunea radio nu este posibila deoarece modulele
sunt conectate printr-o conexiune ad-hoc.

O=0x&

Modulul de afisaj si modulul conexiuni pacient sunt
conectate mecanic si comunica prin interfata infrarosu.
Conexiunea radio nu este posibila deoarece modulele
sunt conectate printr-o conexiune ad-hoc.

Modulul defibrilator/stimulator este deconectat; nu
exista conexiune radio la defibrilator/stimulator.

(020

Modulul de afisare si modulul defibrilator/stimulator
sunt conectate mecanic si comunica prin interfata
infrarosu.

Conexiunea radio nu este posibila deoarece modulele
sunt conectate printr-o conexiune ad-hoc.

Modulul conexiuni pacient este deconectat; nu exista
conexiune radio la modulul conexiuni pacient.

Tabelul 4-2

Starea conexiunii modulelor
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Nota
Zona parametrii

Zona curbe si afisaj

Linia de mesaje

Linia tastelor
programabile

Configurarea
afisajului

Inversarea culorilor
ecranului

Simbolul unda radio sau bara clipeste atat timp cat aparatul incearca sa se conecteze, dar
nu a reusit inca.

Dac3 este intrerupts conexiunea radio, modulele trebuie conectate intre ele mecanic. in
acest caz corpuls3 comuta automat conexiunea radio pe conexiune prin infrarosu.

Parametrii masurati si limitele configurate ale alarmelor sunt afisate in zona de parametrii
(Fig. 4-2, elementul 2).

n zona de curbe si afisaj (Fig. 4-2, elementul 3) pot fi afisate pana la 6 curbe ale valorilor
masurate de functiile de monitorizare.

Daca aparatul este in modul de defibrilare sau cel de stimulare, parametrii respectivului
mod de operare sunt afisati in jumatatea de jos a ecranului.

n cazul ECG-ului de diagnostic, sunt afisate in mod simultan toate cele 12 derivatii, sub
forma de curbe.

n linia de mesaje (Fig. 4-2, elementul 4) de pe ecran, sunt afisate informatii suplimentare
pentru utilizator, de ex. solicitarea pentru introducerea codului PIN pentru nivelul de
autentificare OPERATOR sau pentru a introduce datele pacientului).

Pe aceasta linie sunt afisate functiile curente ale tastelor probramabile (a se vedea Fig. 4-2,
elementul 5).

Pot fi configurate si alte structuri ale paginii (a se vedea capitolul 7.1.2 Configurarea,
pagina 155).

1 —|_ Nesconoscut @ 16:31:50 R P 2 % § 475 min O3
[ FC /3 Sp02 /5 pp & TA {23/183 & co2 2

2 e 00 2.0 99 L, 60 L 66 ke 39 :
I £y

HJL\_ J\»Jf\fdjl,_,hkfm :
1mi . Tl i}
m 39,0

N (i . I . Ao 37 5 =

3 - 23155

Pleth 34,0

mmHg

coz £

“““%39 v
Fic]
11(3%9

rmmHg
pa 12110 &

(PIC) (1 1)

rnmHg

Anulare

Fig. 4-3 Exemplu de ecran cu zone de parametri orizontalad si verticala

Linie de stare/alarma
Zona parametrii
Zona curbe si afisaj

Linia de mesaje

u b W N R

Linia tastelor programabile

Daca este necesar, in conditii speciale de iluminare, ecranul poate afisa imaginea in
mod inversat. Dacd tasta Monitor este apasata pentru mai mult de 3 s, imaginea va fi
afisata in mod video invers (a se vedea capitolul 7.1.1 Configurari generale (Utilizatorul
IMPLICIT), pagina 153).
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Mai mult decat atét, este posibila afisarea in mod video invers si din configurarea
sistemului:
1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Config.".
Se va deschide fereastra de configurare.
2. Tn grupul de configurare "Afisaj" selectati cimpul de configurare "Culori" »
"inversat".

3. Apasati tasta programabila [OK].

TA 123183 &[c02
(96) *x 35

E0|rmmHg mrmHg

QRS/TP ¥ Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG TA

Fig. 4-4 Afisarea in mod inversat (Culorile pot fi diferite)

Ecran  corpuls3 este disponibil optional si intr-o versiune compatibila cu sistemele de vizualizare
Compatibilitate cu  pe timp de noapte (NVG/NVIS) (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de
ochelarili de vedere  schimb si consumabile, pagina 250). Aceasta varianta emite mai putina lumina decéat
pe timp de noapte  normal, astfel incat utilizarea n zbor sau in operatiile cu scop militar a corpuls3 este
(NVG/NVIS)  posibild si in timpul utilizarii ochelarilor de vedere pe timp de noapte.

Pentru aceasta, afisajul poate fi inversat in mod special pentru folosirea ochelarilor pe
timp de noapte (NVGS/NVIS) prin setdrile de sistem (a se vedea capitolul 7.1.1 Configurari
generale (Utilizatorul IMPLICIT), pagina 153):

1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Config.".
Se va deschide fereastra de configurare.

n grupul de configurare "Afisaj" selectati cdmpul de configurare "Culori" » "noapte".
Apasati tasta programabila [OK].
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Istoric alarme

Nota

Meniuri
contextuale

Meniu principal

Fereastra
configurare

Tastele
programabile

4.1.3 Utilizare cu Ecran tactil (Touchscreen) (doar corpuls3 T)

corpuls3T, disponibil incepand cu versiunea 4.0, permite, in plus fatd de utilizarea
butonului rotativ, accesarea functiilor cu ajutorul ecranului tactil (touchscreen).

Ecranul tactil este divizat in zone active. Atingand o zona activa se deschide meniul aferent,
apasand pe o zona neutra meniul se inchide:

> § -

-

< — > 4
“ A/O

-

Temp
T1 [T} = 5
T2 [} -

CO2 mmHg 6

(CRCRER )

Fig. 4-5 Ecran tactil, zonele active sunt colorate

Zona activa Istoricul alarmelor, galben

Zona activa Meniu contextual Parametri, albastru

Zona activa Meniu contextual Curbe, verde

Meniul principal, rosu, poate fi deschis doar cu butonul rotativ
Caseta de selectare din dialogul de configurare

Optiuni multiple in dialogul de configurare, activate

N o bW N R

Zona activa Meniul contextual Taste programabile, roz

Istoricul alarmelor poate fi deschis prin atingere daca exista o alarma, (corespunde cu
prima apasare a tastei Alarma). Cu toate acestea, alarmele pot fi confirmate doar cu
butonul rotativ sau prin apdsarea tastei Alarma.

Pentru tasta Eveniment nu exista o zona activa, dar dupa ce tineti apasata tasta
Eveniment, va putea fi selectat prin atingere unul din evenimentele preconfigurate (a se
vedea capitolul 8.2 Tasta Eveniment, pagina 199).

Optiunile din meniurile contextuale ale curbelor, parametrilor si tastelor programabile pot
fi selectate prin atingere. Optiuni binare (de ex. Alarma pornita/Alarm opritd) sunt

confirmate direct prin atingere. Simbolul pentru butonul rotativ Oindicé faptul ca exista
mai multe valori care pot fi derulate cu butonul rotativ si confirmate prin apasarea
acestuia (a se vedea si capitolul 4.3.2 Meniu contextual parametri si curbe, pagina 50).

Meniul principal poate fi deschis doar cu butonul rotativ, atat in corpuls3T, cat si in
modelele anterioare. Totusi, submeniurile corespunzatoare pot fi deschise prin atingere.

Optiunile din dialogurile de configurare pot fi selectate prin atingere. Casetele de selectare
sunt selectate sau deselectate direct prin atingere. Pentru situatia optiunilor multiple (de
exemplu, valori numerice), caracterele ingrosate indica faptul ca exista mai multe valori
care pot fi derulate cu butonul rotativ si confirmate prin apdsarea acestuia.

Tastele programabile pot fi selectate prin atingere, dar pentru introducerea
caracterelor/cifrelor este necesara derularea si selectarea cu ajutorul butonului rotativ.
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Pentru informatii cu privire la meniurile contextuale ale tastelor programabile a se vedea
si capitolul 4.3.1 Meniu contextual tastelor programabild, pagina 48.

‘.ﬁ Deteriorari sau defectiuni din cauza umezelii/contaminarii!
Cand utilizati ecranul tactil cu mainile ude sau in prezenta apei (sarate), sange sau a
Atentie altorcontaminanti, este posibil ca ecranul tactil sa functioneze defectuos sau sa nu
functioneze deloc (atingeri fantoma).

Activati ecranul tactil cu mainile uscate. Daca este necesar, blocati si stergeti ecranul
tactil.

Tastatura pe ecran  pentru a facilita introducerea textului, corpuls3/corpuls3T afiseaza incepand cu
versiunea 4.1 o tastaturd pe ecran care poate fi operata prin atingerea ecranului sau
cu ajutorul butonului rotativ. Textul introdus apare pe o linie deasupra tastaturii.
Butonul rotativ nu mai parcurge literele in ordine alfabetica, ci linie cu linie, asa cum
sunt asezate pe tastatura. Tasta programabila [#®] permite comutarea intre litere mici
si majuscule.

Nota  pentru a bloca ecranul tactil, tineti ap3sat3 tasta Acasa si confirmati solicitarea de
confirmare "Blocare dispozitive de introducere a datelor?" prin apasarea tastei
[Toate] sau [Ecran tactil].

Nota  Daca functia ecran tactil nu este disponibila, utilizatorul poate utiliza dispozitivul oricand,
cu ajutorul butonului rotativ si a tastelor programabile.

4.1.4 Ecran Modulul conexiuni pacient

Datele pacientului sunt afisate pe un ecran separat in cazul utilizarii modulare. Ecranul are
urmatoarea structura:

1 2
(N E 2]
.1
| - oOno 2300min_
O SPO2 —m 53— 3
« 94

Fig. 4-6 Modulul conexiuni pacient, elemente afisaj (ilustratia poate fi diferita)

1 Starea conexiunii cu modulul de afisaj
2 Timp de functionare ramas atunci cand functioneaza alimentat de la baterie
3 Afisarea unui parametru vital selectat
Exista urmatoarele variante pentru starea conexiunii modulului conexiuni pacient
(elementul 1):

Starea conexiunii Descriere
6)) @ Modulul conexiuni pacient este conectat la modulul de
afisaj
exa Modulul Pacient nu este conectat la modulul de afisaj
Tabelul 4-3 Starea conexiunii modulelor
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Timpul ramas de functionare nu este afisat dacd modulul conexiuni pacient functioneaza
alimentat de la un incarcator extern.

Nota  Afisajul modulului conexiuni pacient poate fi mai intunecat la dispozitivele compatibilie cu
sistemul de vizualizare pe timp de noapte (NVG/NVIS).

4.1.5 Taste de control si LED-uri ale modulului conexiuni pacient

1 2\ 3
o 5
| ono A300min |
O SPo2

94

\

4

Fig. 4-7 Modul conexiuni pacient, taste control si LED-uri
(ilustratia poate fi diferita)

1 Tasta Pornit/Oprit
2 LED alimentare/stare incarcare
3 LED multifunctional stare operare/FC/alarma

4 Tasta multifunctionald

Tasta Pornit/Oprit  \odulul conexiuni pacient poate fi pornit sau oprit, in timpul utilizarii modulare, prin
apasarea butonului Pornit/Oprit (elementul 1).

LED  LED-ul stare incarcare (elementul 2) indica alimentarea de la o sursa externa sau starea
Alimentare/stare  incarcarii bateriei:

incarcare . . . .
LED » Alimentare/ verde - Bateria este pe deplin incdrcata

stare Tncarcare - Aparatul este conectat la Sursa de
alimentare externa

portocaliu - Bateria se incarca

LED multifunctional | gp.y) multifunctional (elementul 3) clipeste in pas cu frecventa cardiaca cand electrozii
ECG sau senzorul SpO, sunt conectati. Daca nu sunt conectati electrozi sau senzorul SpO,,
indica starea de operare a modulului conexiuni pacient. in plus, alarmele fiziologice si
tehnice sunt indicate prin aprinderea intermitenta a acestui LED.

Tastd  Prin apdsarea tastei multifunctionale (elementul 4), este afisat urmatorul parametru
multifunctionald  masurat.

Daca alarmele sunt afisate pe ecranul modulului conexiuni pacient, acestea pot fi
confirmate prin apasarea tastei multifunctionale.
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Tasta Pornit/Oprit

44

LED-uri stare

4.1.6 Taste de control si LED-uri ale modulului
defibrilator/stimulator

Fig. 4-8 Modul defibrilator/stimulator, taste de
control si LED-uri stare

1 Tasta Pornit/Oprit
2 LED stare operare

3 LED alimentare/stare incarcare

Prin apasarea butonului Pornit/oprit (elementul 1), modulul este pornit sau oprit in cazul
utilizarii modulare.

LED-urile stare al modulului defibrilator/stimulator indica alimentarea de la o surs3
externa sau starea de incarcare a bateriei, impreuna cu starea de operare a aparatului:

LED » alimentare/ verde - Bateria este pe deplin incarcata
stare incarcare - Aparatul este conectat la Sursa de
(elementul 3) alimentare externa
portocaliu - Bateria se incarca
LED stare operare (elementul 2) verde - Aparatul este pornit
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Tasta Pornit/Oprit

LED-uri stare

4.1.7 Taste control si LED-uri ale modulului defibrilator/stimulator
SLIM

Fig. 4-9 Modul defibrilator/stimulator SLIM, taste control si LED-uri stare

1 Tasta Pornit/Oprit
2 LED alimentare/stare incédrcare

3 LED stare operare

Prin apasarea butonului Pornit/oprit (elementul 1), modulul este pornit sau oprit in cazul
utilizarii modulare.

LED-urile stare al modulului defibrilator/stimulator indica alimentarea de la o sursa
externa sau starea de incarcare a bateriei, impreuna cu starea de operare a aparatului:

LED @~ alimentare/ verde - Bateria este pe deplin incdrcatd
stare Tncarcare - Aparatul este conectat la Sursa de
(elementul 3) alimentare externa

portocaliu - Bateria se incarca

LED stare operare (elementul 2) verde - Aparatul este pornit
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4.2 Pornirea si oprirea

4.2.1 Pornirea

Aparat compact  Ap3sati butonul Pornit/oprit al modulului de afisaj.

Toate modulele sunt pornite.

- o W s
Pornirea in modul Apasati tastele sau de pe modulul de afisaj.

de defibrilare N . A N
corpuls3 porneste Tn modul corespunzator, respectiv in modul AED sau in modul manual.

=

Utilizare semi Apasati butonul Pornit/oprit al modulului de afisaj.
modulara Modulul de afisaj si modulul conectat mecanic cu acesta sunt pornite.
| . Apaésati butonul Pornit/oprit al modulului care nu este conectat mecanic.
O Acest modul este pornit.

Utilizarea modulard  Apasati butonul Pornit/oprit al tuturor modulelor.
Modulele sunt pornite independent unul fata de celalalt.

Conectarea  C3nd un modul oprit este conectat la un modul pornit, se porneste automat.

modulelor . . . .
Notd Cand este introdusa o (noud) baterie intr-un modul, acesta porneste automat.

N

Notd Pentru a fi complet functional corpuls3 are nevoie de o durata de timp imediat dupa
pornire. De aceea se recomanda ca corpuls3 sa fie pornit cat mai devreme cu putinta.

Dacad apare mesajul de alarma "R-SW-NU PT PAT." imediat dupa ce aparatul a fost
pornit, software-ul din unul din module, este varianta beta.

Avertizare Utilizarea acestui soft pe pacient este interzisa. Contactati reprezentantul autorizat
de service sau agentul de vanzari.

Dacad apare mesajul de alarma "ONLY FOR TEST" dupa ce aparatul a fost pornit,
software-ul unuia sau tuturor modulelor este in versiune de test.

Avertizare Utilizarea acestui soft pe pacient este interzisa. Contactati reprezentantul autorizat
de service sau agentul de vanzari.

4.2.2 Oprirea

Aparat compact 1. Apdsati butonul Pornit/oprit al modulului de afisaj.

Toate modulele sunt oprite dupa confirmarea cu tasta programabila [OK].

Acum OK Anulare

Fig. 4-10  Confirmarea opririi

Utilizare (semi) modulara  Ap3sati butonul Pornit/oprit al modulului de afisaj. Toate modulele conectate mecanic
sau radio la modulul de afisaj sunt oprite daca tasta programabild [OK] este apasata.
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Defibrilator/Modulul conexiuni
pacient

Anularea opririi

Mod transfer

Oprirea in modul de
stimulare cardiaca

Oprire
in caz de
blocare

Modulul defibrilator/stimulator si modulul conexiuni pacient pot fi oprite independent,
fara a influenta celelalte module, prin ap&sarea butonului Pornit/oprit. in acest scop,
apasati butonul Pornit/oprit al modulului defibrilator/stimulator sau al modulului
conexiuni pacient pentru 3 secunde.

Oprirea modulului de afisaj si a modulelor conectate poate fi anulata dupa apasarea tastei
programabile [Anulare]. Acest mesaj dispare daca nu este executata nici o actiune n aprox.
10 secunde. Modulul de afisaj si modulele conectate raman pornite. Pentru a confirma
procesul de oprire, apasati tasta programabila [OK].

Daca este validata si activata optiunea "Transmitere misiune", apasarea tastei
programabile [OK] initiaza transferul misiunilor salvate pe cardul CF catre serverul
configurat, inainte de oprirea aparatului.

& )

Transmitere misiune & din 26
20141214092345: 987 KB din 17687 KB

Pentru a opri aparatul apasati tasta Pornit’Oprit

G
Uploading to server... © S Elektromedizinische Cerite GmbH

Fig. 4-11  Meniu transfer

Daca doriti ca aparatul corpuls3 sa se opreasca imediat fara ca transferul datelor sa aiba
lloc, apasati tasta programabila [Acum].

1. Apasati butonul Pornit/oprit asa cum este descris mai sus.
Este afisat un mesaj de confirmare."opriti stimularea? - Oprire?".

Opriti stimularea? - Oprire?

Acum QK Anulare

Fig. 4-12  Oprirea in timpul functionarii stimulatorului cardiac

2. Dacd modulul trebuie oprit chiar daca stimulatorul cardiac este inca activ, apasati
tasta programabild [OK].
Dacd nu se doreste oprirea, apasati tasta programabild [Anulare].

in situatia unei blocdri a unui modul sau, a intregului aparat in mod compact, modulele vor
putea fi oprite in mod independent cu ajutorul tastei Pornit/oprit. Pentru aceasta, tasta
Pornit/oprit a unitatii de monitorizare (sau a celorlalte module) trebuie tinuta apasata (cel
putin 8 secunde) pana la oprirea modulului. Ulterior modulul poate fi repornit cu ajutorul
tastei Pornit/oprit. Nu este necesara scoaterea bateriei.
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Atentionare la oprire

48

Daca in momentul opririi nu exista conexiune cu modulul conexiuni pacient sau cu
modulul defibrilator/stimulator, sau daca exista o problema de temporizare intre module,
apare urmatorul mesaj de alarma "Verificati modulele":

Verificati modulele

Gl
Shutdown. .. & G5 Elektromedizinische Cerdte GrabH

Fig. 4-13  Atentionare la oprire

n acest caz, separati modulele si verificati daca au fost oprite. Daca nu, opriti modulele
care nu au fost oprite prin apasarea butonului Pornit/oprit al fiecirui modul.

4.3 Acces meniuri

Meniurile sunt activate cu ajutorul butonului rotativ, a tastelor programabile si a
butoanelor de functii inapoi si Acasa.

Exista patru tipuri de meniuri:

e Meniu contextual tastelor programabila
e Meniu contextual de parametri sau curbe
e Meniu principal aparat

e Fereastrd configurare
4.3.1 Meniu contextual tastelor programabila

Meniul contextual al tastelor programabile permite accesul rapid la elementele din meniu
care sunt relevante pentru tasta utilizata. Sunt disponibile patru meniuri pentru taste
programabile:

e QRS (mod monitorizare): activarea tonului QRS/puls si acces rapid la controlul
volumului. Controlul volumului sonor incepe intotdeauna cu pozitia "Oprit" si poate fi
modificat pozitie cu pozitie, prin apasarea repetata a tastei.

e Vizualizari (in modul de monitorizare): acces rapid la variante preconfigurate de
parametrii si curbe.
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e Evolu'ii (mod monitorizare): Curbe de evolutie ale valorilor parametrilor vitali.

e Metronom (numai in modul de defibrilarea): acces rapid la selectarea variantelor de
metronom

Tastele pentru a deschide meniul, ap3sati tasta programabild [QRS] sau [Vizualizari].
programabile [QRS]

L .- Pentru meniul contextual al tastei [QRS], controlul volumului sonor incepe intotdeauna
si [Vizualizari]

cu pozitia "Oprit" si poate fi modificat pozitie cu pozitie, prin apasarea repetata a
tastei. in meniul contextual al tastei programabile [Vizualizéri] poate fi selectatd o
varianta preconfigurata de parametrii si curbe

Ecran 6

10 Ecran 5
8 coz Ecran 4
6 Ecran 3
4 Ecran 2
a - Exemplu

QRS/TP ¥ Vizualizari

Fig. 4-14  Exemplu pentru meniul contextual al tastelor programabile

QRS/TP ¥ Vizualizari

Tasta programabild  Tasta programabil3 [Evolutie] deschide un meniu contextual tastelor programabils.
[Evolutie]  utilizatorul poate alege intre modul de vizualizare care care afiseazi curbele de
evolutie a parametrilor vitali din momentul pornirii aparatului ("Grafic") sau evolutia
valorilor sub forma de tabel ("Tabel").

n modul de vizualizare a evolutiei pot fi afisate pana la 6 curbe (in mod implicit sunt afisati
parametrii HR, SpO2, PR si NIBP). Parametri afisati, sau intervalul de timp (Auto, 30 - 480
min.) Tn care sunt afisate evolutiile, pot fi modificate prin meniul contextual al curbei.

Pentru a reveni la afisarea curbelor in timp real apasati tasta programabila [Curbe], sau
unul din butoanele Monitor, Thapoi sau Acasa.

Afisarea evolutiei sub forma de tabel poate fi activata si din browserul misiunii (a se vedea
capitolul 8.5.2 Lista misiuni, pagina 203).
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4.3.2 Meniu contextual parametri si curbe

Meniurile contextuale de parametri si meniurile contextuale de curbe contin numai
articole care sunt relevante pentru cdmpul marcat. Meniurile pot fi activate pentru
campurile de parametri si cele de curbe si apar direct in cdmpul marcat. Pentru a activa un
meniu contextual de parametri sau de curbe si pentru a modifica optiunile procedati in
felul urmator:

1. Rotiti butonul rotativ pentru a marca campul de parametri sau curbe dorit.

2. Apasati butonul rotativ pentru a deschide meniul contextual pentru parametri sau
curbe al cdmpului selectat. Prima linie din meniul contextual de parametri sau curbe
este marcata.

Nesconoscut 0 16:31:50 B @ = %475 min i)

FC £ Sp02 5 PP . ron M C02 fa)
60 =~ 99 PP O™ 39 -

Limin co % [0 a0 1/min * %k rrmHg 20

Alarma oprita
EDauto g

L PN PR Py st i PO

1
m

Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 4-15 Meniu contextual de parametri (ilustratia poate fi diferita)

50 RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de utilizare corpuls3 Instructiuni generale de utilizareR

Nesconoscut @ 16:31:50 Q= %475 min Ol
FC 2 Spo2 /4 PP M TA 423183 & co2 £
120 - 120 g
Lmin 60 o % 0 99 90 Limin 60 B0 mrmHg (96) % % ¥ mmHg 39 an
EDaut> ==
ECG &
7 25 mmfs &
Imi %1 @

]}
Filtru 20 Hz activat

Pleth

QRS/TP ¥, Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 4-16  Meniu contextual de curbe

3. Daca se doreste alocarea unei alte valori pentru campul de parametri sau curba

selectat, apasati butonul rotativ si selectati parametrul dorit prin rotirea aceluiasi
buton.

4. Apasatiinca o data butonul rotativ pentru a confirma selectarea parametrului dorit.

Selectati alti parametri ai meniului contextual de parametri sau curbe rotind butonul
rotativ si confirmati prin apasarea acestuia.

Apadsati butonul Acasa pentru a iesi din meniul contextual de parametri sau curbe.
O

Notd  Dacj este selectatd o noud curbd intr-un cimp, curbele vor fi sortate automat in ordine
ascendenta.
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4.3.3 Meniu principal

Pentru a activa meniul principal al aparatului si pentru a modifica optiunile acestuia,
procedati in felul urmator:

1. Apasati butonul rotativ pentru a deschide meniul principal.

Nesconoscut 0 16:31:50 P = $ 475 min O (D)
FC 60 /3 SpO2 99 £ PP 60 5 TA 423183 /5 CO2  mp O
120 -- 120
Limin s % 0 30 Umin 50 mmHyg (96) - Alarme
EDaut
B 4 <« Semnale

ﬂ ” ” / 4 |mprimanta

J L 4 Telemetrie
m 4 Bluetooth

4 Oximetrie

Pleth « cO2
. TA
- TAl
— <« Defib
rmmHg

4 Pacient

« Sistem

QRS{TP ¥, Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 4-17  Meniu principal

2. Selectati articolul dorit din meniul principal prin rotirea butonului si confirmati prin
apdsarea acestuia.

3. Selectati articolul dorit din submeniu prin rotirea butonului si confirmati prin
apasarea acestuia.

4. Seva deschide fereastra de configurare.
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4.3.4 Fereastra configurare

Pentru a modifica optiunile din fereastra de configurare procedati in felul urmator:

Nesconoscut @ 16:31:50 Q2 R 475 min Ol )
FC /3 $pO2 25 PP 23 TA {23183 £ €02 2
Limin 60 1:3 % 0 99 S-E-I Lmin 60 1:3 mriHg (96) LA A mrmHg 39 gg
EDauto .

Alarme - Limite

1y P1 mmHg
m O 120 sis 4%80 3200 || sis &¥s0 € 1lE0

AA'J dia %40 €100 dia %50 {p1o0
&dan P2 mmHg
sis 4da0 {180
Pleth

dia 450 {100
sic €%80 gy 120
_ di SO 100
¢h340 €390 2 O AL
_ YT
S5
24.0 29.0
o L. dia d%s0 ¢y 100
$an

Limite / Anulare QK

Flg. 4-18 Fereastra de configurare

ST

1. Deschideti fereastra de configurare (a se vedea capitolul 4.3.3 Meniu principal,
pagina 52).

Rotiti butonul rotativ pentru a selecta campul dorit.
Apasati butonul rotativ pentru a confirma selectarea campului dorit.
4. Modificati optiunile dorite prin rotirea repetata si apasarea butonului rotativ.

Notdi o optiune (valoarea numerica, text sau simbol) poate fi modificata daca

e linia respectiva este marcata;
e optiunea apare cu caractere ingrosate.

A se vedea capitolul 7 Configuratie, pagina 153 pentru informatii despre optiunile posibile.

Schimbati pagina de configurare doritd apasand tasta programabila potrivita.

6. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK].
Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [Anulare].
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4.4 Deconectarea si conectarea modulelor

Risc de aplicare a terapiei cu intarziere
n general este bine s3 evitati separarea modulelor
.‘ﬁ e in timpul defibrilarii sau a stimularii,
e in timpul incarcarii misiunilor sau
Atentie e intimpul redarii mesajelor vocale (AAM),

deoarece scurta intrerupere a comunicarii la separarea acestora poate duce la
intarzierea aplicarii terapiei.

4.4.1 Deconectarea modului de afisaj de la modulul
defibrilator/stimulator

Nota Procedura se aplicd indiferent daca modulul conexiuni pacient este conectat sau nu la
modulul de afisaj.

1. Prindeti modulul de afisaj de maner si trageti simultan de ambele cleme ale
sistemului de blocare in fata si in sus (A) sau in spate si in jos (B).

2. Inclinati in fatd modulul de afisaj (C) si extrageti-I in sus (D).

Fig. 4-19 Deconectarea modulului de afisaj de la modulul defibrilator (ilustratia poate fi
diferita)
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Fig. 4-20 Deconectarea modulului de afisaj de la modulul defibrilator SLIM (ilustratia
poate fi diferitd)

4.4.2 Deconectarea modulului conexiuni pacient de la modulul de
afisaj

1. Prindeti modulul de afisaj de maner si apdsati in jos sistemul de blocare al modulului
conexiuni pacient (elementul A).

2. Aplecati in spate modulul conexiuni pacient (elementul B) si desprindeti-l de modulul
de afisaj (elementul C).

Fig. 4-21  Deconectarea modulului conexiuni pacient de la modulul de afisaj (imaginea
poate fi diferita)
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4.4.3 Conectarea modulului conexiuni pacient la modulul de afisaj

Pozitionati modulul conexiuni pacient cu ecranul spre modulul de afisaj.

Fixati modulul conexiuni pacient in partea de jos a modulului de afisaj (elementul A):
Cele doua locase (elementul 3) ale modulului conexiuni pacient se cupleaza cu cele
doua elemente de ghidare (elementul 5).

Ghidajul de conectare (elementul 6) de pe modulul de afisaj intra in locasul
(elementul 4) modulului conexiuni pacient.

Apropiati modulul conexiuni pacient de modulul de afisaj pana cand sistemul de
blocare (elementul 2) al modulului conexiuni pacient intra in contact cu modulul de
afisaj (elementul 1) scotand un sunet specific (clic).

Verificati daca modulul conexiuni pacient a intrat in ghidajele din partea de jos si daca
sistemul de inchidere din partea de sus este fixat.

Fig. 4-22  Conectarea modulului conexiuni pacient la modulul de afisaj (ilustratia poate fi

diferitd)

Locas de prindere
Sistem de inchidere
Locas

Fanta ghidaj conectare

elemente de ghidare

a U B~ W N

Ghidaj conectare

Inainte de-a conecta modulele, asigurati-va ca nu exista obiecte metalice intre
modulele individuale, de ex. folii conductoare.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de utilizare corpuls3 Instructiuni generale de utilizareR

4.4.4 Conectarea modulului de afisaj la modulul
Defibrilator/Stimulator

Notd  procedura se aplica indiferent daca modulul conexiuni pacient este conectat sau nu la
modulul de afisaj.

1. Ridicati si inclinati modulul de afisa;.

2. Fixati modulul de afisaj pe partea de jos a modulului defibrilator/stimulator
(elementul A):
Amandoua elementele de ghidare (elementele 4) ale modulului de afisaj intra in cele
doua locase (elementele 3) ale modulului defibrilator/stimulator.

3. Rotiti modulul de afisaj inspre modulul defibrilator/stimulator (elementul B) pana

cand sistemul de inchidere (elementele 1) al modulului de afisaj intra in locasurile
(elementele 2) ale modulului defibrilator/stimulator scotand un sunet specific.

Fig. 4-23  Conectarea modulului de afisaj la modulul defibrilator (ilustratia poate fi
diferita)
Sistem de inchidere

Locas sistem de inchidere

Suport cu locasuri

A W N P

elemente de ghidare

Fig. 4-24  Conectarea modulului de afisaj la modulul defibrilator/stimulator SLIM
(ilustratia poate fi diferita)

1 Sistem de inchidere

2 Locas sistem de inchidere
3 Suport cu locasuri

4 elemente de ghidare
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Inainte de-a conecta modulele, asigurati-va ca nu exista obiecte metalice intre

modulele individuale, de ex. folii conductoare.
Atentie

4.4.5 Separarea modulului conexiuni pacient de unitatea
compacta

1. Prindeti modulul de afisaj de maner si trageti de ambele cleme ale sistemului de
inchidere Tn fatd si Tn sus sau apdsati in spate si in jos.

2. Inclinati modulul de afisaj si modulul conexiuni pacient in fata (elementul A) (a se
vedea capitolul 4.4.1 Deconectarea modului de afisaj de la modulul
defibrilator/stimulator, pagina 54).

3. Apasatiin jos sistemul de inchidere al modulului conexiuni.

4. inclinati modulul conexiuni pacient fnapoi si extrageti-l in sus (elementul B) (a se
vedea capitolul 4.4.2 Deconectarea modulului conexiuni pacient de la modulul de
afisaj, pagina 55).

5. Rotiti modulul de afisaj catre modulul defibrilator/stimulator pana cand clemele
sistemului de inchidere al modulului de afisaj intra in locasurile modulului
defibrilator/stimulator si se aude un sunet specific (a se vedea capitolul 4.4.4
Conectarea modulului de afisaj la modulul Defibrilator/Stimulator, pagina 57).

Fig. 4-25  Separarea modulului conexiuni pacient de unitatea compacta (ilustratia poate
fi diferita)

Fig. 4-26  Separarea modulului conexiuni pacient de unitatea compacta cu defibrilator
SLIM
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4.5 Geanta de accesorii

4.5.1 Fixarea - Geanta de accesorii

1. Introduceti modulul conexiuni pacient (elementul 1) in husa protectiva (elementul 6).

/1

mo
o
\

/ ° /
/ yamll
7 5

Fig. 4-27  Geanta de accesorii si modulul conexiuni pacient, vedere frontala (ilustratia
poate diferi)

Modulul conexiuni pacient
Geanta de accesorii

Capsa laterala

Capsa spate

Geanta din partea dreapta

Husa protectiva

N o oA WN

Geanta din partea stanga

2. Introduceti cele doud aripioare cu capse (elementul 3) din partea laterala, prin
fantele gentilor din partea stanga, respectiv dreapta.

3. Deschideti fermoarele gentilor din partea stanga, respectiv dreapta (elementul 5 si 7)
si apasati puternic capsele in partea de sus a gentilor.

4. Inchideti capsele din partea din spate (elementul 4) a husei protectoare.
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A O 4
[ ]

Fig. 4-28  Geanta de accesorii si modulul conexiuni pacient, vedere din spate (ilustratia
poate diferi)

Geantile de accesorii mai noi nu mai sunt dotate cu capse de inchidere ci cu benzi de scai.

Notd  Geantile de accesorii mai vechi nu pot fi utilizate cu modulul defibrilator SLIM.

4.5.2 Tmpachetarea accesoriilor in geanta

La introducerea cablurilor senzorilor si a cablurilor ECG, conectorii trebuie sa intre in
locasurile lor, pana la sesizarea blocarii lor.

Strangeti (in bucle), dar nu rulati cablul pentru a evita defectarea acestuia si pentru

Atentie a permite scoaterea rapida, fara a se forma noduri.
Introducerea
cablurilor in partea
din dreapta
Fig. 4-29  Introducerea cablurilor in partea din dreapta a modulului conexiuni pacient
Geanta din partea Accesorii Articol
dreapta Senzor temperatura (elementul 1) Buzunar exterior
Mansetd TA (elementul 2) Banda lata de cauciuc in fata buzunarului
exterior
Senzor CO, (elementul 4) Buzunar stanga, in partea centrala
Cablu intermediar CO, (elementul 3) | Buzunar dreapta, in partea centrala
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Geanta din partea
dreapta

Nota

Introducerea
cablurilor in partea
din stanga

Fig. 4-31

Instructiuni generale de utilizareR

Accesorii

Articol

Adaptor CO,, (elementul 5)

Banda de cauciuc sub partea laterala a
modulului conexiuni pacient

Senzor corPatch CPR

Buzunar interior

Cablul intermediar corPatch CPR

Buzunar interior

Tabelul 4-4 Continutul gentii din partea dreapta

Fig. 4-30  Continutul gentii din partea dreapta (ilustratia poate diferi)

Conectati senzorul de temperatura la modulul conexiuni pacient dupa ce I-ati aplicat pe
pacient, pentru a evita mesaje de alarma eronate datorita temperaturii extrem de joase.
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Geanta din partea
stanga

Manual de utilizare corpuls3

Accesorii

Articol

Cablu monitorizare ECG cu 4 fire (elementul
1)

Buzunar exterior

Pachet de electrozi ECG (elementul 2)

Buzunar stanga, in partea centrala

Cablu intermediar Oximetrie (elementul 3)

Buzunar dreapta, in partea centrala

Senzor de deget Oximetrie (elementul 4)

Curea elastica in partea centrala

Cablu completar cu 6 fire pentru ECG
diagnostic (elementul 5)

n partea stanga, langé conexiunile
modulului

Panglica de fixare pentru eliberarea tensiunii
n cablul cu conector in unghi drept
(elementul 6)

Tabelul 4-5 Continutul gentii din partea stanga

Fig. 4-32  Continutul gentii din partea stanga (ilustratia poate diferi)
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Introducerea

Extragerea

Nota

Nota
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4.6 Introducerea aparatului in suporturile de prindere

4.6.1 Suportul de fixare al modulului defibrilator/stimulator si a
unitatii compacte

Introduceti modulul defibrilator pozitionand locasurile din partea de jos pe elementele de
ghidare ale suportului (elementul A). Aparatul este blocat automat in suport.

Daca suportul este echipat cu o sursa de alimentare, modulul defibrilator/stimulator si
celelalte module conectate la acesta se vor incarca.

Fig. 4-33  Introducerea unitatii compacte in suport (ilustratia poate fi diferita)

1 Conexiune alimentare modul defibrilator/stimulator

2 Clema magnetica integrata

Trageti in sus manerul (elementul B) si extrageti modulul defibrilator/stimulator din suport.

Verificati in mod regulat zonele de contact intre modulul defibrilator/stimulator
(elementul 1) si suport (elementul 2) pentru a nu exista materiale straine.

Extrageti aparatul din suport intr-un interval de 10 s, pentru ca, dupa acest timp, suportul
se inchide din nou automat.

Dispozitivul de incarcare pentru defibrilator/aparat compact trebuie instalat vertical (nu
pe podea sau pe tavan) pentru a asigura gravitational, contactul cu conectorul magnetic.
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4.6.2 Suportul modulului de afisaj

Modulul de afisaj se introduce in suport in acelasi mod in care se conecteaza la modulul
defibrilator/stimulator (a se vedea capitolul 4.4.4 Conectarea modulului de afisaj la
modulul Defibrilator/Stimulator, pagina 57.):

Procedura se aplica indiferent daca modulul conexiuni pacient este conectat sau nu la
modulul de afisaj.

Ridicati si inclinati modulul de afisaj.

2. Fixati modulul de afisaj in partea inferioara a suportului:
Ambele elemente de ghidare ale modulului de afisaj intra in cele doua locasuri ale
suportului (elementul A).

3. Rotiti modulul de afisaj inspre partea de sus a suportului pana cand sistemul de
inchidere al modulului intra in locasul suportului si scoate un sunet specific
(elementul B).

Fig. 4-34  Introducerea modulul de afisaj in suport (ilustratia poate fi diferita)

Modulul de afisaj este scos din suport in acelasi mod in care se separa de modulul
defibrilator/stimulator (a se vedea si capitolul 4.4.1 Deconectarea modului de afisaj de la
modulul defibrilator/stimulator, pagina 54):

1. Prindeti modulul de afisaj de maner si trageti de ambele cleme ale sistemului de

inchidere in fata si in sus sau apasati in spate si in jos.

2. inclinati in fatd modulul de afisaj citre fata si extrageti-l in sus.
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4.6.3 Suport de incarcare, modul conexiuni pacient

Introducerea 1.

Pozitionati modulul conexiuni pacient ca in Fig. 4-35.

Fixati modulul conexiuni pacient cu partea de jos, in suportul de incarcare (elementul
A):

Fantele din partea inferioara a modulului conexiuni pacient intra in cele doua
elemente de ghidare (elementul 4) ale suportului de incarcare.

Ghidajul de conectare (elementul 5) intra in fantele (elementul 3) modulului
conexiuni pacient.

nclinati modulul conexiuni pacient citre suportul de incércare (elementul B) pan3
cand sistemul de inchidere intra in contact cu modulul si apasati pana auziti un sunet
specific (clic).

Verificati daca modulul conexiuni pacient a intrat corespunzator in ghidaje si in
sistemul de inchidere.

Cuplati centura de siguranta de sub modulul conexiuni pacient si fixati-o strans (nu
este ilustrat).

Fig. 4-35 Introducerea modulului conexiuni pacient in suportul de incarcare (in acest caz,

Extragerea 1.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5

instalatia de fixare pe tavan)

Sistem de blocare
Sistem de inchidere
Fanta ghidaj conectare
elemente de ghidare

Ghidaj conectare

o b~ W N

Curea

Desfaceti centura de siguranta (nu este ilustrat in Fig. 4-35).

Tineti bine modulul conexiuni pacient si trageti de curea (elementul 6) in lateral
(elementul C).

Extrageti modulul conexiuni pacient din suport.
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5 Operare — Terapie

5.1 Electrozi de Terapie pentru Defibrilare si Stimulare

5.1.1 Tipuri de Electrozi de Terapie

Odata cu introducerea electrozilor de terapie corPatch easy pre-connected (P/N 05120.1),
pentru adulti (P/N 04324.3) Pediatric (P/N 05120.2) si Pediatric Extended (P/N 05120.3) au
fost stabilite limite mai mari pentru greutatea corporald a pacientilor. Este garantata
siguranta in exploatare precum si eficienta medicala a electrozilor de terapie.

Sunt disponibili diversi electrozi de terapie pentru defibrilare si stimulare:

Electrozi de terapie Scopul aplicatiei Grup pacienti

Defibrilarea, Adulti/copii
Cardioversia,

Monitorizare ECG

Padele de soc

Electrozi nou-nascuti si sugari Defibrilarea, Nou-nascuti/sugari pana

(adaptoare pentru padele de Cardioversia, la5kg
soc) Monitorizare ECG
electrozi corPatch easy Defibrilarea, Adulti/copii

Cardioversia,
Monitorizare ECG,
Stimulare

(electrozi de unica folosinta) Nou-nascuti/sugari

Defibrilarea, Adulti/copii
Cardioversia,

Monitorizare ECG

Linguri de soc interne
(sterilizabile)

Nou-nascuti/sugari

Tabelul 5-1 Electrozi de terapie pentru defibrilare si stimulare

Padelele de soc pot fi folosite pentru defibrilarea, cardioversia sincrona si pentru
monitorizare ECG (inregistrare DE). Pentru a utiliza padelele de soc cu
defibrilatorul/stimulatorul SLIM, este necesar un cablu adaptor intermediar.

Defibrilarea, cardioversia sincrona si monitorizarea ECG pentru nou nascuti si sugari se
efectueaza cu ajutorul padelelor de soc pentru copii (adaptoare) care sunt montate pe
padelele de soc. Energia este redusa in mod automat cu un raport 10:1 Tn cazul in care
sunt montate adaptoarele (a se vedea capitolul 5.4.5 Defibrilarea Manuala si Cardioversia
Nou-Nascuti si Copii, pagina 85).

Electrozii corPatch easy sunt deja conectati la un cablu de electrozi si trebuie doar
conectati la cablu de terapie principal al modulului defibrilator/stimulator. Electrozii
corPatch easy pre-connected pentru defibrilatorul/stimulatorul SLIM pot fi conectati la
aparat chiar Tnainte de-a deschide ambalajul.

Lingurile de soc interne sunt formate din linguri de soc - electrozi, si manere. inainte de-
utilizare, lingurile de soc trebuie insurubte in manere. Manerele sunt deja conectate la un
cablu de electrozi si trebuie doar conectate la cablu adaptor Y al modulului
defibrilator/stimulator.

corpuls3 detecteaza automat electrozii de terapie conectati la nevoie si limiteaza energia
maxima livrabild (de ex. pentru corpatch easy Pediatric, linguri de soc, etc.). in cazul in
care detectia automata nu functioneaza, va fi afisat un mesaj de avertizare prin care
utilizatorul va putea selecta manual tipul de electrozi instalat. Aceasta functie va asigura
astfel, in permanenta, protectia optima a pacientului.
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Pentru a garanta protectia la defibrilare pentru pacienti, utilizatorii trebuie sa
foloseasca exclusiv accesorii indicate in lista cu "Accesorii Autorizate" (a se vedea
capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).

Tnainte de eliberarea socului asigurati-va ca nu exista riscuri pentru utilizatori sau
alte persoane. Socul eliberat de defibrilator poate duce la aritmii, fibrilatie
ventriculara sau asistolie.

La utilizarea electrozilor corPatch trebuie respectate urmatoarele instructiuni de
siguranta, care pot fi gasite de asemenea si pe fiecare pachet de electrozi corPatch:

e Nu striviti, indoiti, pliati sau depozitati electrozii corpatch sub obiecte grele.
e Nu deschideti ambalajul pana cand nu sunteti gata sa- utilizati.

e  Nu utilizati electrozii corPatch daca gelul este uscat.

e Nu utilizati gel aditional pe electrozii corPatch.

e Nu suprapuneti electrozii corPatch.

e Folositi electrozi ECG separati cand efectuati stimulare non invaziva.

e Nu atingeti pacientul in timpul defibrilarii.

e Nu descarcati padelele de soc prin electrozii corPatch.

e Nu este permis contactul electrozilor corPatch cu alti electrozi sau parti
metalice care vin in contact cu pacientul.

Daca nu urmati instructiunile de utilizare pentru electrozii corPatch sau daca aplicati
gresit ori utilizati gresit Tn alte moduri electrozii corPatch, acestea pot provoca arsuri
severe pentru pacient sau o terapie ineficienta.

Nu utilizati electrozii corPatch daca
e ambalajul este deteriorat sau deschis;
e data de expirare indicata pe ambalaj este depasita;

e electrodul este deteriorat sau conectoruleste indoit.

Arsuri sau terapie ineficienta pentru pacient!

Evitati contactul dintre partile corpului pacientului, cum ar fi pielea expusa a capului
sau a membrelor, cu fluide conductoare precum gel, sdnge, solutie salina si obiecte
metalice, cum ar fi rama metalica a patului sau a targii.

Tnlocuiti electrozii corPatch cel tarziu dupé:
e 24 de ore sau 50 de socuri;

e 8 ore de stimulare cardiaca continua.

La amplasarea electrozilor corPatch pe pielea pacientului, aveti grija sa nu apara
incluziuni de aer in zona de contact a suprafetei adezive. indepartati pirul daca acest
lucru este necesar. Aplicati electrozii corPatch dinspre centru in afara.

Tnainte de-a utiliza lingurile de soc, v rugdm studiati manualul de utilizare
suplimentar (P/N 04137.02).
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5.1.2 Conectarea Cablului de Electrozi

Pentru a conecta electrozii de terapie, conectati conectorul corespunzator (elementul 2
sau 3 n Fig. 5-1) la cablul de terapie principal (elementul 1). Pentru a deconecta, trageti
clema rosie de deblocare a cablului de terapie si deconectati conectorii. Conectorii sunt
protejati impotriva conectarii gresite.

Cand utilizati defibrilatorul/stimulatorul SLIM, cablul intermediar (elementul 5) trebuie
conectat la conectorul de terapie (elementul 4) in partea din spate a
defibrilatorului/stimulatorului SLIM.

Tip electrod Defibrilator/stimulator
Padele de soc si linguri de soc 2

Conectati conectorul padelelor de soc sau a \

lingurilor de soc (elementul 2) la conectorul

cablului principal de terapie (elementul 1) a

defibrilatorului/stimulatorului. V\\
La conectarea celor doi conectori trebuie sa se 1
auda un sunet specific.

Electrozi corPatch easy 3

(numai P/N 04324.1 si 04324.2)

Conectati conectorul (elementul 3) al electrozilor e

corPatch easy la conectorul cablului principal de

terapie (elementul 1) a

defibrilatorului/stimulatorului. V\\

La conectarea celor doi conectori trebuie sa se

auda un sunet specific.

Cablu intermediar si electrozii corPatch easy
(doar P/N 05120.1, 05120.2 si 04324.3)

Conectati conectorul (elementul 5) orientat
corect (elementul 1) la conectorul de terapie
(elementul 4) a defibrilatorului/stimulatorului
SLIM sau la conectorul cablului principal de
terapie. 5

Fig. 5-1 Conectarea cablului electrozilor de terapie (imaginea poate diferi)
Cablu de terapie principal cu conector si clema rosie de deblocare
Conectorul pentru padele de soc si linguri de soc

Conectorul pentru electrozii corPatch easy

Conectorul de terapie

Conector cablu intermediar corPatch

u b WN -

Pentru orientarea si conectarea corecta a conectorilor, este vizibil un punct in relief pe
ambii conectori, atat pe clema rosie a cablului de terapie cat si pe conectorul electrozilor
de terapie (numai P/N 04324.1 si 04324.2). Cand conectorii sunt orientati corect, electrozii
sunt usor de conectat.

Pentru a utiliza padelele de soc cu defibrilatorul/stimulatorul SLIM, este necesar un cablu
adaptor intermediar (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si
consumabile, pagina 250).

Nu utilizati cablul principal de terapie corpuls3 SLIM/corpuls1 (cod 04326.0BA) ca si
extensie a cablului principal de terapie al modulului de defibrilare/stimulare (cod
04300). De asemenea, cablul principal de terapie corpuls3 SLIM/corpulsl nu trebuie
combinat cu un al doilea cablul principal de terapie corpuls3 SLIM/corpuls1.
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Daca conectorul electrozilor este rasucit si conectat gersit, prin fortare, la cablu de
terapie, eroarea va fi detectata si va fi emis un mesaj de alarma.

Conectorul trebuie deconectat si verificat sa nu fie deteriorat. Daca nu sunt daune
vizibile, reconectati conectorul orientat corect.

5.1.3 Extragerea Padelor de Soc din Suport si Re-introducerea lor

Pentru a extrage padelele de soc din suportul de pe modulul defibrilator/stimulator,
procedati dupa cum urmeaza:

Conditie: Defibrilatorul/stimulatorul este echipat cu suporturi de padele de soc.

1. Rotiti padelele de soc aprox. 20°, catre fata (elementul A) sau catre spate (elementul
B).
2. Tnaceasta pozitie, extrageti padelele de soc din aparat (elementul C).

Fig. 5-2 Extragerea padelelor de soc din suport

Pentru a introduce padele de soc, fixati-le in suport si apasati pana cand simtiti ca s-au
blocat.

Padela cu butonul verde (APEX) trebuie plasata in suportul din partea dreapta, iar padela
cu butonul rosu (STERNUM) in partea stanga. Etichete de orientare sunt plasate deasupra
suporturilor.
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5.2  Pregatirea Pacientului pentru defibrilare, cardioversie si
Terapie de Stimulare

Ca si efect secundar al defibrilarii, Tn cazul pilozitatii abundente, exista riscul inrosirii
si arderii pielii.

Tnregistrarea ECG cu electrozii de terapie sau prin cablu de monitorizare ECG cu 4
poli este afectatd daca pielea este contaminata sau exista par excesiv.

Tnainte de a face masurarile terapeutice, pacientul trebuie s3 fie pregtit:

=

Tndepértati hainele de pe partea superioard a corpului pacientului.

2. Indepértati orice tip de bijuterii care sunt situate aproape sau intre cei doi electrozi
de terapie.

3. Tndepértati parul in exces pentru ca suprafata conductiva a electrozilor de terapie s
fie in contact deplin cu pielea.

4. Curatati si uscati pielea Tnainte de-a folosi electrozii de terapie.

Cu electrozii de terapie atasati, impedanta pacientului este masurata de aparat si afisstd in
culori inversate precum "OK", "MICA" sau "MARE" in modul de defibrilare.

Cand impedanta este prea mica sau prea mare, eliberarea socului este blocata. in cazul
utilizarii lingurilor de soc, este posibila eliberarea docului chpiar si in cayul unei impedante
mici.

Impedanta mare este afisata in caz de:

e par excesiv,

e piele contaminata,

e padelele de soc nu sunt complet acoperite cu gel,

e presiunea de contact a padelelor de soc este prea mica,

e pozitie incorecta a electrozilor corPatch,

e Incluziuni de aer la atasarea electrozilor corPatch.

Impedanta mica este afisatd in caz de:

o utilizare exagerata de gel pe padelele de soc,
e distanta prea mica intre electrozii de terapie,
e piele pacient uda,

e probleme tehnice cu cablul electrozilor.

Pe suprafetele metalice si/sau umede, trebuie luate urmatoarele masuri de
protectie, in timpul defibrilarii:

e Eliberati socul in modul de lucru semi-modular (numai cand se utilizeaza
electrozi corPatch) pastrand o distanta de siguranta suficientd pana la pacient;

e Asezarea pacientului pe o targa uscatp sau pe o suprafata care nu conduce
curentul electric Thainte de defibrilare.
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Defibrilarea in Modul AED
Informatii despre Modul AED

A‘é Defibrilarea si cardioversia nu trebuie efectuate fara masuri prealabile de protectie.
e pe o suprafata metalica;

Avertizare « “
e pe o suprafata umeda
AED Dupa apdsarea tastei AED apare urmatoarea structura a ecranului:
1 -: Nesconoscut @ 10:07:22 Q% F 475 min Ol
[ FC # Sp02 1 PP ¥ TA 1. [ co2 iy
2 ) 241 120 f— - - 120 f - i
L— 1/min 0% 1 a0 Limin 50 mmHg (") Yedrdr mrmHg 30

Fig. 5-3

DEauto

Defibrilator
AED

Metronom: oprit

Anasati Analiza
200

Metronom Energie 100 Conectare Anulare

7 8 9 10 11 12

Mod AED, pagina initiala (ilustratia poate fi diferita)

Linie de stare/alarma

Zona parametrii

ECG curent (derivatie II/DEauto)

Zona curbe configurabile

Energie presetatd automat

Metronom

Tasta programabila [Energie] pentru modificarea valorilor energiei

Impedanta pacient

O 00 N O U1 A W N -

Instructiuni de utilizare

10 Afisarea nivelului de incarcare pentru soc

11 Tasta programabild [Conectare] pentru ini'ierea unei conexiuni Bluetooth
12 Tasta programabila pentru oprirea incarcarii

13 Timpul scurs de la ultimul soc afisat numeric si sub forma grafica

14 Numarul de socuri de la pornirea aparatului

15 Intervalul de timp de la initierea modului defibrilare

Cand corpuls3 este in modul AED, utilizatorul trebuie sa urmeze un protocol de defibrilare
standard. Algoritmul este bazat pe recomandarile actuale.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5

71



Utilizare — Terapie

72

Nota

Nota

Mod AED
pentru copii

Ton de incarcare

Tnregistrare voce

Manual de utilizare corpuls3

Implicit este selectat impulsul de defibrilare 6/4. La cerere impulsul de defibrilare 4/3
poate fi configurat de un tehnician.

Utilizarea defibrilatorului Tn modul AED nu este recomandata pentru pacientii cu varsta
mai micd de 12 luni.

Daca nu este disponibil nici un aparat special AED pediatric pentru pacientii intre 1 si 8 ani,
se recomanda sa utilizati defibrilatorul ih modul AED cu electrozi corPatch (Pediatric sau
Pediatric Extended).

Timpul de pornire al corpuls3 este redus daca corpuls3 este pornit direct in modul AED
prin apasarea tastei AED.

Curba afisata pe prima linie a ecranului este presetata si nu poate fi configurata. Astfel,
ECG-ul inregistrat de respectivii electrozi de terapie este afisat, comutand automat intre
llauto si DEauto. Comutarea intre curbele Ilauto si DEauto are loc doar atunci cand este
disponibil un semnal ECG valid si nu atunci cand se realizeaza conexiunea cablului. Curba
DE este afisata prioritar.

electrozi corPatch Derivatia DEauto Tnregistrata prin electrozii corpatch

Padele de soc Derivatie Einthoven llauto, inregistrat prin electrozii
ECG si cablu cu 4 poli ECG cablu de monitorizare
sau

Derivatia DEauto inregistrata prin padele de soc, daca
nu este conectat cablul de monitorizare ECG cu 4 poli

Amplitudinea curbelor ECG este de 10 mm/mV. Controlul automat al amplitudinii ECG este
dezactivat.

Pentru operarea in modul AED sunt disponibile urmatoarele taste:

1. AED
2. Analiza
3. Soc

Fig. 5-4 Taste programabile mod AED

Cand utilizati electrozii corPatch, socul este livrat prin apasarea tastei Soc de pe modulul
de afisaj. Cand folositi padelele de soc, socul este eliberat prin apasarea simultana a
butoanelor de pe padelele de soc.

n timpul procesului de incércare pentru soc, starea de incircare poate fi evidentiata
acustic printr-un sunet cu tonalitate crescatoare (configurabil de catre OPERATOR), acesta
avand si rolul de avertizare a persoanelor prezente in apropiere.

Defibrilatorul incarcat pentru soc poate fi descarcat intern prin apasarea tastei
programabile [Anulare].

n modul AED este valabild o optiune configurabild de inregistrare voce care este implicit

dezactivata. Daca optiunea de inregistrare voce este activata de utilizator, toate sunetele
din mediul inconjurator vor fi inregistrate (a se vedea capitolul 7.4.4 Configurarea functiei
de defibrilarea (persoane raspunzatoare de aparat), pagina 180).
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Tasta programabila
[Energie]

Auto Analyse

Nota

Cronometru RCP

Tasta programabila
[Conectare]

Avertizare

Tn modul AED este disponibild optiunea de modificare a energiei, care, in mod implicit
este dezactivata. Daca optiunea este activata de catre persoana responsabila cu
aparatura, tasta programabila [Energie] este disponibila si va permite selectarea
energiei cu ajutorul butonului rotativ.

Tn modul AED este valabila o optiune "Pornire automat3" care este implicit dezactivats.
Daca optiunea este activata de catre persoana responsabild cu aparatura, analiza ECG
incepe automat dupa intervalul de avertizare de 3 secunde si emiterea mesajelor vocale si
text mesajul vocal si text "Nu atingeti pacientul - Se analizeazi ritmul cardiac'.
Simbolul "Auto Analyse" langa modul de defibrilare indica faptul ca optiunea este activata.
Tnceperea manuala a analizei prin apdsarea tastei Analiza este incd posibila.

Defibrilator

ALto An

Metronom: oprit

Fig. 5-5 Simbolul Auto Analyse activat

Cand padele de soc, linguri de soc sau echipamente de testare (Testbox, corpuls simulator,
Testload) sunt conectate, functia ,Autostart Analyse” (pornire automata analizd) este
dezactivata.

Tncepand cu versiunea software 3.2, functia ,, Timp de la ultimul soc (ultimul)" a fost extins:
cronometrul RCP este pornit prin apdsarea tastei Analiza sau a tastei incarcare si ruleaz3
in fundal, chiar daca utilizatorul trece la alt mod.

Pentru a reseta cronometrul RCP (incepand din nou ciclul RCP), apasati tasta programabila
[Anulare] sau [Cont.RCP]. Dupa analiza ECG (rezultat negativ) si dupa ce socul este
administrat sau abandonat (perioada de pregatire pentru soc de 30 s a trecut sau anulat
de catre utilizator sau din cauza unor probleme tehnice), cronometrul RCP este resetat
automat. Daca optiunea este activata de persoana responsabilda pentru dispozitiv, timpul
ramas din ciclul CPR (2 sau 3 minute) poate fi afisat sub forma grafica de diagrama
circulara.

Tncepand cu versiunea software 3.2 este posibila stabilirea unei conexiuni Bluetooth cu
un corpuls cpr.

Fig. 5-6 Simbol pentru corpuls cpr conectat, in reprezentarea grafica

Utilizatorul instruit va determina procedura de tratament in functie de cerintele
medicale ale fiecararui caz in parte. Procedurile prezentate reflecta posibilitatile de
operare a dispozitivului.
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Manual de utilizare corpuls3

Leziuni interne sau defibrilarecu sanse reduse de succes!

Pentru a efectua defibrilarea, este necesaré intreruperea terapiei cu corpuls cpr. n
cazul terapiei cu compresie sincronizata, aceasta va fi asigurata de sistemul de
control al celor doua dispozitive. Daca defibrilatorul este utilizat fara optiunea de
sincronizare, utilizatorul este responsabil pentru coordonare.

Intrerupeti activitatea corpuls cpr pentru a efectua defibrilarea.

Stimulator cardiac implantat!

Exista riscul afectarii ireversibile a miocardului datorita amplasarii electrozilor de
terapie deasupra unitatii de stimulare.

Verificati daca exista un stimulator cardiac implantat.
Nu amplasati electrozii de terapie direct deasupra unitatii de stimulare.

Dupa o defibrilare externa observati stimulatorul pacientului si asigurati-va ca acesta
va fi verificat.

Stimulator cardiac implantat!

La pacientii cu un stimulator cardiac implantat, este posibil ca ritmul cardiac care
poate fi defibrilat sau aritmiile sa fie detectate numai in anumite limite.
Supravegheati permanent, cu atentie, pacientii cu stimulator implantat (Pacer).
Verificati pulsul paciectului pentru a va asigura ca aparatul nu masoara doar
frecventa stimulatorului implantat.

Daca starea conexiunii corpuls3 este modificata in timpul analizei ECG in modul AED
(schimbata de la modul de conectare radio la cel mecanic sau invers), analiza ECG va
fi intrerupta. Tn acest caz analiza ECG trebuie repornit3.

Aparatele care nu sunt protejate impotriva defibrilarii trebuie deconectate de la
pacienti in timpul defibrilarii.

Daca, pentru o defibrilare, electrozii cablului de monitorizare ECG cu 4 poli sunt
conectati la pacient, cablul complementar de diagnostic ECG cu 6 poli trebuie sa fie
conectat complet la pacient, sau depozitat in siguranta in punga pentru accesorii,
sau deconectat de la cutia pacient.

Tn modul de defibrilare, nu sunt afisate sau salvate alarmele fiziologice. Alarmele
tehnice sunt indicate vizual si acustic.

A nu se utiliza la pacienti constienti!

Socul electric aplicat cu ajutorul defibrilatorului poate cauza urmatoarele reactii
adverse la pacienti, la utilizatori si la alte persoane: aritmii, fibrilatie ventriculara sau
asistolie.

Nu utilizati corpuls3 daca pacientul este constient.

Fibrilatia ventriculara (FV) sau tahicardia ventriculara (TV) pot fi detectate chiar si la
pacientii care sunt constienti.
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5.3.2 Defibrilarea Manuala in modul AED cu Electrozi corPatch

Cand se folosesc electrozii corPatch, ECG-ul este obtinut si analiza este efectuata prin
electrozii corPatch atasati de pacient (indicat ca DE). in acest caz nu este necesara
conectarea unui cablu suplimentar de monitorizare ECG cu 4 poli.

1. Pentru a porni modul AED, apasati tasta AED.

2. Pregatiti pacientul (a se vedea capitolul 5.2 Pregatirea Pacientului pentru
defibrilare, cardioversie si Terapie de Stimulare, pagina 70).

3. Verificati aspectul ambalajul electrozilor corPatch si verificati data expirarii.

4. Aplicati electrozii corPatch pe pacient, dupa cum este prezentat pe ambalaj
electrozilor.

5. Daca este configurat, selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin
tastele programabile si confirmati prin apasarea butonului rotativ (a se vedea
capitolul 7.4.4 Configurarea functiei de defibrilarea (persoane raspunzatoare de
aparat), pagina 180).

Pentru a porni analiza ECG, apasati tasta Analiza. Daca optiunea "Pornire
automata" este activata, analiza ECG incepe automat dupa intervalul de
avertizare de 3 secunde si emiterea mesajelor vocale si text mesajul vocal si text

"Nu atingeti pacientul - Se analizeazi ritmul cardiac".

7. intimpul procesului de incrcare pentru soc, starea de incircare poate fi
evidentiata acustic printr-un sunet cu tonalitate crescatoare (configurabil de catre
OPERATOR), acesta avand si rolul de avertizare a persoanelor prezente in
apropiere. Cu mesajul "apasati butonul pentru soc" si semnalul sonor,
aparatul indica faptul ca defibrilarea poate fi efectuata.

8. Pentru a defibrila, tinesi apasata tasta Soc pana cand socul este livrat.

9. Dacad socul a fost livrat cu succes, apare mesajul "soc 1livrat". Dupd eliberarea
unui soc, va fi tiparit automat un raport de soc.

10. Mesajul "Nu se recomanda soc" indica faptul ca defibrilarea nu este posibila si ca
tasta Soc este blocata.

11. Continuati cu protocolul aprobat, standard sau local de resuscitare. Pentru a
reseta cronometrul RCP (incepand din nou ciclul RCP), apasati tasta programabila
[Anulare].

12. Mesajul "apasati Analiza" indica faptul ca tasta Analiza trebuie apasata din nou
pentru a efectua o analiza ECG.

n timpul analizei ECG, este esential s3 evitati miscarea si vibratiile. Mentineti
pacientul calm in pozitie orizontala.
Nu atingeti pacientul.

Este esential sa intrerupeti respiratia artificiala in timpul analizei ECG. Aceasta poate
duce la rezultate false ale analizei din moment ce expansiunea periodica a pieptului
poate simula un ritm ECG.

Odata cu introducerea electrozilor de terapie corPatch easy pre-connected (P/N 05120.1),
pentru adulti (P/N 04324.3) Pediatric (P/N 05120.2) si Pediatric Extended (P/N 05120.3) au
fost stabilite limite mai mari pentru greutatea corporala a pacientilor. Este garantata
siguranta in exploatare precum si eficienta medicala a electrozilor de terapie.

Ritmul RCP poate fi sustinut acustic prin activarea metronomului de la tasta programabila
[Metronom].
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Nota Daca corpuls3 detecteaza un ritm anormal, defibrilatorul incepe incarcarea. Daca corpuls3
detecteaza un ritm normal pe durata analizei, defibrilatorul opreste incarcarea si se
descarca intern. Utilizatorul trebuie sa reporneasca analiza.

Nota Nivelul energiei selectate este disponibil pentru un interval de 30 de secunde dupa
incarcare. Daca nu este declansat nici un soc in acest interval de timp, aparatul se descarca
intern.

5.3.3 Defibrilarea in Mod AED cu Padele de Soc

Pentru a efectua o defibrilare in mod AED cu padelele de soc, este necesara obtinerea
unui ECG pentru analiza prin electrozii ECG si cablul de monitorizare ECG cu 4-poli.

AED 1. Pentrua porni modul AED, apasati tasta AED.
2. Pregatiti pacientul (a se vedea capitolul 5.2 Pregatirea Pacientului pentru
defibrilare, cardioversie si Terapie de Stimulare, pagina 70).
3. Conectati cei patru electrozi ECG ai cablului ECG cu 4 fire la pacient (a se vedea
capitolul 6.3 Monitorizare ECG, pagina 105).

4. Acoperiti complet suprafata electrozilor padelelor de soc cu gel pentru defibrilare.

Daca este configurat, selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin
tastele programabile si confirmati prin apdsarea butonului rotativ (a se vedea
capitolul 7.4.4 Configurarea functiei de defibrilarea (persoane raspunzatoare de
aparat), pagina 180).

6. Pentru a porni analiza ECG, apdsati tasta Analiza sau apdsati pe unul din
butoanele de pe padelele de soc. Dacd optiunea "Pornire automata" este
activata, analiza ECG incepe automat dupa intervalul de avertizare de 3 secunde si
emiterea mesajelor vocale si text mesajul vocal si text "Nu atingeti pacientul -
Se analizeazi ritmul cardiac".

7. Tntimpul procesului de incircare pentru soc, starea de incircare poate fi
evidentiata acustic printr-un sunet cu tonalitate crescatoare (configurabil de catre
OPERATOR), acesta avand si rolul de avertizare a persoanelor prezente in
apropiere. Cu mesajul "apasati butonul pentru soc" si semnalul sonor,
aparatul indica faptul ca defibrilarea poate fi efectuata.

8. Aplicati padela de soc APEX (Fig. 5-7, elementul 1) in zona inferioara stanga a
toracelui in dreptul varfului inimii (al 5-lea spatiu intercostal).

9. Aplicati padela de soc STERNUM (Fig. 5-7, elementul 2) in partea dreapta a sternului.

Fig. 5-7 Aplicarea padelelor de soc

1 Pozitia padelei de soc APEX
2 Pozitia padelei de soc STERNUM
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Efectuarea unei 10. Tineti apdsat pe ambele butoane pana cand socul a fost livrat. Prin apasarea
defibrilari butoanelor se aude un sunet de confirmare. Daca socul a fost livrat cu succes,
apare mesajul "soc 1livrat". Dupa eliberarea unui soc, va fi tiparit automat un
raport de soc.

11. Mesajul "Nu se recomanda soc" indica faptul ca defibrilarea nu este posibila si ca
butoanele de pe padele de soc sunt blocate.

12. Continuati cu protocolul aprobat, standard sau local de resuscitare. Pentru a
reseta cronometrul RCP (incepand din nou ciclul RCP), apasati tasta programabila
[Anulare].

Al 13. Pentru a porni analiza ECG, apasati tasta Analiza sau apasati pe unul din
butoanele de pe padelele de soc.

n timpul analizei ECG, este esential s evitati miscarea si vibratiile. Mentineti

‘.ﬁ pacientul calm in pozitie orizontald. Nu atingeti pacientul.
Este esential sa intrerupeti respiratia artificiala in timpul analizei ECG. Aceasta poate

Avertizare duce la rezultate false ale analizei din moment ce expansiunea periodica a pieptului
poate simula un ritm ECG.
‘é Aveti grija ca gelul pentru defibrilarea sa nu ajunga pe portiunea izolata dintre
suprafata de contact si manerul padelei de soc. Folositi numai gel pentru
Avertizare defibrilarea.

Notda pacy padelele nu au fost utilizate pentru o perioada mai indelungata , va trebui sa apasati
butonul in mod repetat.

Nota Nivelul energiei selectate este disponibil pentru un interval de 30 de secunde dupa
incarcare. Daca nu este declansat nici un soc in acest interval de timp, aparatul se descarca
intern.

Noti Din motive de sigurant3, cand se folosesc padelele de soc, tastele incarcare si Soc de pe
monitor sunt blocate. Incircarea si eliberarea socului de defibrilarea pot fi activate doar
de la butoanele de pe padele.

Noti Selectarea energiei poate fi realizata prin conectarea suprafetelor conductive ale
padelelor de soc (scurt circuit). Pentru a reduce energia, apasati scurt butonul de pe
padela de soc APEX. Pentru a creste energia, apasati scurt butonul de pe padela de soc
STERNUM.

Nota Ritmul RCP poate fi sustinut acustic prin activarea metronomului de la tasta programabila
[Metronom].
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5.4 Defibrilarea Manuala si Cardioversia

5.4.1 Informatii despre Defibrilarea Manuala si cardioversie

A‘é Defibrilarea si cardioversia nu trebuie efectuate fara masuri prealabile de protectie.
e pe o suprafata metalica;

Avertizare

e pe o suprafata umeda

Tn modul de defibrilare manuald al corpuls3, utilizatorii au libertatea deplind de actiune si
in luarea deciziilor in ceea ce priveste utilizarea defibrilatorului. Utilizatorul trebuie sa
evalueze ECG-ul si poate, in functie de pacient, sa selecteze energia necesara si sa
declanseze socul de defibrilarea sau cardioversia.

Notd |mplicit este selectat impulsul de defibrilare 6/4. La cerere impulsul de defibrilare 4/3
poate fi configurat de un tehnician.

m Dupa apasarea tastei Manual este afisata urmatoarea structura a ecranului:

1 { Nesconoscut 0 10:07:22 B9 = %k f 475 min 6—@-@
[ FC ¥ sp02 # PP o TA L. /s co2 e
2 T 241 120 - - - 120 f - i
L 1imin coow% [ a0 Lmin 50 mmHg (") T mrmHg 20

[ DEauto

Defibrilator
Manual

Metronom: oprit

Selectati encrgia / Modificati anergia

Metronom Sinc 100 200 Conectare ContRCP
|

7 8 9 10 11 12

Fig. 5-8 Defibrilarea manual3, pagina initiala (ilustratia poate fi diferita)

1 Linie de stare/alarma

2 Zona parametrii

3 ECG curent (derivatie Il/DEauto)

4 Zona curbe configurabile

5 Energie presetata

6 Metronom

7 Tasta programabila [Sinc] pentru configurarea sincronizarii

8 Impedanta pacient

9 Instructiuni de utilizare

10 Afisarea nivelului de incarcare pentru soc

11 Tasta programabild [Conectare] pentru ini'ierea unei conexiuni Bluetooth
12 Tasta programabild [Cont.RCP] pentru continuarea activitatii RCP
13 Timpul scurs de la ultimul soc afisat numeric si sub forma grafica
14 Numarul de socuri de la pornirea aparatului

15 Intervalul de timp de la initierea modului defibrilare
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Curba afisata pe prima linie a ecranului este presetata si nu poate fi configurata. Astfel,
ECG-ul inregistrat de respectivii electrozi de terapie este afisat, comutand automat intre
llauto si DEauto. Comutarea intre curbele llauto si DEauto are loc doar atunci cand este
disponibil un semnal ECG valid si nu atunci cand se realizeaza conexiunea cablului. Curba
DE este afisata prioritar.

Electrozi corPatch easy Derivatia DEauto Tnregistrata prin electrozii corpatch
& linguri de soc
Padele de soc Derivatie Einthoven llauto, inregistrat prin electrozii
ECG si cablu cu 4 poli ECG cablu de monitorizare
sau

Derivatia DEauto inregistratd prin padele de soc, daca
nu este conectat cablul de monitorizare ECG cu 4 poli

Amplitudinea curbelor ECG este de 10 mm/mV. Controlul automat al amplitudinii ECG este
dezactivat.

Timpul de pornire a corpuls3 este redus daca corpuls3 este pornit direct in modul manual
de defibrilarea prin apasarea tastei Manual.

Persoanele responsabile de aparat pot preconfigura nivelul de energie cu functia Energie
Auto. Acest nivel de energie este automat selectat cand aparatul este pornit pentru prima
data in modul manual de defibrilarea (a se vedea capitolul 7.2 Configurarea functiei de
defibrilare, pagina 164).

Sunt disponibile urmatoarele taste pentru a opera dispozitivul in modul manual:

1. Manual
2. Incarca
3. Soc

Fig. 5-9 Taste control pentru defibrilarea manuala si cardioversie

Cand utilizati electrozii corPatch sau linguri de soc interne, socul este livrat prin apdsarea
tastei Soc de pe modulul de afisaj. Cand folositi padelele de soc, socul este eliberat prin
apasarea simultana a butoanelor de pe padelele de soc.

Defibrilatorul incarcat pentru soc poate fi descarcat intern prin apasarea tastei
programabile [Anulare].

Configurarile pentru cardioversia sunt ajustate prin tasta programabila [Sinc].
Sunt disponibile urmatoarele setari:

e AutoSync: Dacad este detectat complexul QRS, corpuls3 sincronizeaza automat
eliberarea socului pentru cardioversia. Daca corpuls3 nu detecteaza
complexe QRS in decurs de o secundd, socul este eliberat fara
sincronizare.

e Sync: Daca este detectat complexul QRS, dispozitivul sincronizeza eliberarea
socului pentru cardioversia.
Daca nu este detectat nici un complex QRS, cardioversia sau
defibrilarea nu este posibila.

e Asinc: defibrilarea se efectueaza numai asincron.
n acest mod, cardioversia nu este posibil3.
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Sincronizare afectata din cauza artefactelor!

‘é in defibrilarea sincrona cu padele de soc fira cablul de monitorizare ECG cu 4 poli,
pozitionarea padelelor poate provoca artefacte ECG care pot afecta sincronizarea.
Avertizare Acordati o atentie deosebita contactului bun si detectarii corecte a complexelor QRS
obisnuite.
‘é Cardioversia poate duce la fibrilatie ventriculara sau asistolie. Atunci cand efectuati
cardioversia trebuie sa aveti in vedere urmatoarele:
Avertizare e ECG -ul trebuie sa fie stabil cu un ritm cardiac de cel putin 60/min.

e Starea de sinconizare trebuie sa fie setata pe SINC.

e Simbolurile de marcaj QRS (triunghiuri) trebuie sa apara in dreptul fiecarui
complex QRS. NU va bazati doar pe sunetul QRS/Puls emis de aparat.

e Eliberarea socului trebuie efectuata in concordanta cu recomandarile in
vigoare.

e Pentru a aplica socul, trebuie mentinuta apasata tasta Soc de pe modulul de
afisaj sau butoanele padelelor de soc pana la eliberarea socului.

Aparatele care nu sunt protejate impotriva defibrilarii trebuie deconectate de la

pacient in timpul defibrildrii sau cardioversiei.

Avertizare
Daca, pentru o defibrilare, electrozii cablului de monitorizare ECG cu 4 poli sunt
conectati la pacient, cablul complementar de diagnostic ECG cu 6 poli trebuie sa fie
- conectat complet la pacient, sau depozitat in siguranta in punga pentru accesorii,
Avertizare

sau deconectat de la cutia pacient.

Tn modul defibrilare, nu este salvata nici afisatd o alarm3 fiziologica. Alarmele

] tehnice sunt indicate vizual si acustic.
Avertizare

inregistrare voce  fn modul manual, este valabila o optiune configurabild de inregistrare voce care este
implicit dezactivatd. Dacd optiunea de inregistrare voce este activata de utilizator, toate
sunetele din mediul inconjurator vor fi inregistrate (a se vedea capitolul 7.4.4 Configurarea
functiei de defibrilarea (persoane raspunzatoare de aparat) , pagina 180).

Cronometru RCP  Incepand cu versiunea software 3.2, functia ,, Timp de la ultimul soc (ultimul)" a fost extins:
cronometrul RCP este pornit prin apdsarea tastei Analiza sau a tastei incdrcare si ruleazd
Tn fundal, chiar daca utilizatorul trece la alt mod. Pentru a reseta cronometrul RCP
(Tncepand din nou ciclul RCP), apasati tasta programabila [Anulare] sau [Cont.RCP]. Dupa
analiza ECG (rezultat negativ) si dupa ce socul este administrat sau abandonat (perioada
de pregatire pentru soc de 30 s a trecut sau anulat de catre utilizator sau din cauza unor
probleme tehnice), cronometrul RCP este resetat automat. Daca optiunea este activata de
persoana responsabila pentru dispozitiv, timpul ramas din ciclul CPR (2 sau 3 minute)
poate fi afisat sub forma grafica de diagrama circulara.
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Incarcare

Nota

Nota

Nota

Nota

5.4.2 Defibrilarea Manuala cu Electrozi corPatch

Cand se folosesc electrozi corPatch, ECG-ul este obtinut prin electrozii corPatch atasati de
pacient (indicat ca DE). Prin intermediul electrozilor ECG atasati si a cablului de
monitorizare ECG cu 4 fire, pot fi afisate derivatii suplimentare in a doua zona a curbelor
configurabile (a se vedea capitolul 6.3 Monitorizare ECG, pagina 105).

1. Pentru a porni modul de defibrilarea manual, apasati tasta Manual.

2. Pregatiti pacientul (a se vedea capitolul 5.2 Pregatirea Pacientului pentru
defibrilare, cardioversie si Terapie de Stimulare, pagina 70).

Verificati aspectul ambalajul electrozilor corPatch si verificati data expirarii.

4. Aplicati electrozii corPatch pe pacient, dupa cum este prezentat pe ambalaj
electrozilor. Selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin tastele
programabile si confirmati prin apasarea butonului rotativ.

Pentru a incepe procesul de incircare, apdsati tasta de incircare.
Procesul de incarcare dureaza aproximativ 5 secunde, depinzand de energia
selectatd. in timpul procesului de incdrcare pentru soc, starea de incircare poate
fi evidentiata acustic printr-un sunet cu tonalitate crescdtoare (configurabil de
catre OPERATOR), acesta avand si rolul de avertizare a persoanelor prezente in
apropiere.

6. Asteptati pana cand mesajul Pregatit pentru soc este afisat pe ecran si
semnalul sonor, pregatit pentru defibrilare este activ. Aparatul este pregatit
pentru livrarea unui soc de defibrilare.

7. Tineti apasata tasta $oc pana cand socul este livrat pentru a efectua defibrilarea
sau cardioversia.

8. Daca socul a fost livrat cu succes, apare mesajul "soc livrat". Dupa aplicarea
unui soc, va fi tiparit automat un raport de soc.

9. Continuati cu protocolul aprobat, standard sau local de resuscitare. Daca optiunea
"Atentionare Man." este activata de operator, mesajul "Evaluati ritmul
cardiac" apare la 2 sau 3 minute dupa terminarea starii de pregatit pentru soc.

10. Pentru a reseta cronometrul RCP (incepand din nou ciclul RCP), apasati tasta
programabild [Cont.RCP].

Odat3 cu introducerea electrozilor de terapie corPatch easy pre-connected (P/N 05120.1),
pentru adulti (P/N 04324.3) Pediatric (P/N 05120.2) si Pediatric Extended (P/N 05120.3) au
fost stabilite limite mai mari pentru greutatea corporala a pacientilor. Este garantata
siguranta in exploatare precum si eficienta medicala a electrozilor de terapie.

Ritmul RCP poate fi sustinut acustic prin activarea metronomului de la tasta programabilad
[Metronom].

Daca butonul rotativ este apasat in modul manual de defibrilarea, selectarea energiei de
pe monitor este posibila doar cu ajutorul tastelor programabile. Apasati din nou tasta
Manual, pentru a putea selecta nivelul de energie cu butonul rotativ.

Nivelul energiei selectate este disponibil pentru un interval de 30 de secunde dupa
incarcare. Daca nu este declansat nici un soc in acest interval de timp, aparatul se descarca
intern.

5.4.3 Defibrilarea Manuala si Cardioversia cu Padele de Soc

Cand se folosesc padele de soc, ECG-ul este obtinut prin padelele de soc apasate pe
toracele pacientului (indicat ca DE). Prin intermediul electrozilor ECG atasati si a cablului
de monitorizare ECG cu 4 fire, pot fi afisate derivatii suplimentare in a doua zona a
curbelor configurabile (a se vedea capitolul 6.3 Monitorizare ECG, pagina 105).
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Obtinerea ECG-ului prin electrozii ECG si prin cablu de monitorizare ECG cu 4 fire
(explicata mai jos) asigura o calitate mai bund a semnalului decat cea prin padelele de soc.

1.
2.

Pentru a porni modul de defibrilarea manual, apdsati tasta Manual.

Pregatiti pacientul (a se vedea capitolul 5.2 Pregatirea Pacientului pentru
defibrilare, cardioversie si Terapie de Stimulare, pagina 70).

Conectati cei patru electrozi ECG ai cablului ECG cu 4 fire la pacient (a se vedea
capitolul 6.3 Monitorizare ECG, pagina 105).

Acoperiti complet suprafata electrozilor padelelor de soc cu gel pentru defibrilare.

Selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin tastele programabile
si confirmati prin apasarea butonului rotativ.

Pentru a initia procesul de incarcare, apasati scurt unul din butoanele de pe
padelele de defibrilarea.

Procesul de incarcare dureaza aproximativ 5 secunde, depinzand de energia
selectata. Prin activarea optiunii respective, se poate activa emiterea unui ton
ascendent in timpul procesului de incarcare, cere avertizeaza persoanele din
vecindtate.

Asteptati pana cand mesajul pregatit pentru soc este afisat pe ecran si
semnalul sonor, pregatit pentru defibrilare este activ. Aparatul este pregatit
pentru livrarea unui soc de defibrilare.

Aplicati padela de soc APEX (Fig. 5-10, elementul 1) in zona inferioara stanga a
toracelui in dreptul varfului inimii (al 5-lea spatiu intercostal).

Aplicati padela de soc STERNUM (Fig. 5-10, elementul 2) in partea dreapta a sternului.

Fig. 5-10  Aplicarea padelelor de soc

1 Pozitia padelei de soc APEX
2 Pozitia padelei de soc STERNUM
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Efectuarea 10. Tineti apasat pe ambele butoane pana cand socul a fost livrat. Prin apdsarea
defibrilarii/cardioversiei butoanelor se aude un sunet de confirmare.

Selectia de energie
prin butoanele
padelelor de soc

Avertizare
Avertizare

Nota

Nota

Nota

Nota

Nota

Nota

11. Daca socul a fost livrat cu succes, apare mesajul "soc livrat". Dupa aplicarea
unui soc, va fi tiparit automat un raport de soc.

12. Mesajul "Nu se recomanda soc" indica faptul ca defibrilarea nu este posibila si
ca butoanele de pe padele de soc sunt blocate.

13. Continuati cu protocolul aprobat, standard sau local de resuscitare. Daca
optiunea "Atentionare Man." este activata de operator, mesajul "Evaluati
ritmul cardiac" apare la 2 sau 3 minute dupa terminarea starii de pregatit
pentru soc.

14. Pentru a reseta cronometrul RCP (incepand din nou ciclul RCP), apasati tasta
programabila [Cont.RCP].

Scurtcircuitand padelele, este activata selectia energiei prin butoanele padelelor. Aceasta
functie permite selectarea energiei cu ajutorul butonului rotativ in pasi de 5 J. Aceasta
selectie a energiei nu este posibila cu adaptoarele de soc pediatrice fixate pe padele de
soc.

Socuri electrice

Aveti grija ca gelul pentru defibrilarea sa nu ajunga pe portiunea izolata dintre
suprafata de contact si manerul padelei de soc.

Folositi numai gel pentru defibrilarea.

Terapie de soc (defibrilare) ineficienta

Pentru a aplica socul de defibrilare eficient, este necesara aplicarea unei presiuni de
aprox. 8kg pentru pacientii adulti. in timpul declansarii socului, apasati cu putere
padelele de soc pe toracele pacientului.

Tineti apasate ambele padele cand socul este livrat.

Daca padelele nu au fost utilizate pentru o perioada mai indelungata , va trebui sa apasati
butonul in mod repetat.

Ritmul RCP poate fi sustinut acustic prin activarea metronomului de la tasta programabila
[Metronom].

Daca butonul rotativ este apasat in modul manual de defibrilare, butonul rotativ este
blocat si selectarea energiei de pe modulul de afisaj este posibila doar cu ajutorul tastelor
programabile. Apasati din nou tasta Manual, pentru a putea selecta nivelul de energie cu
butonul rotativ.

Nivelul energiei selectate este disponibil pentru un interval de 30 de secunde dupa
incdrcare. Daca nu este declansat nici un soc in acest interval de timp, aparatul se descarca
intern.

Din motive de sigurantd, cand se folosesc padelele de soc, tastele incircare si Soc de pe
monitor sunt blocate. Incircarea si eliberarea socului de defibrilarea pot fi activate doar
de la butoanele de pe padele.

Selectarea energiei poate fi realizata prin conectarea suprafetelor conductive ale
padelelor de soc (scurt circuit). Pentru a reduce energia, apdsati scurt butonul de pe
padela de soc APEX. Pentru a creste energia, apasati scurt butonul de pe padela de soc
STERNUM.
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5.4.4 Defibrilarea Manuala si Cardioversia cu Linguri de Soc

Tnainte de-a utiliza lingurile de soc interne, v& rugdm studiati notificdrile de sigurant3
si pregatire din manual (P/N 04137.02).

Cand se folosesc lingurile de soc, ECG-ul este obtinut prin lingurile de soc apdsate pe inima
pacientului. Totusi, este recomandata obtinerea ECG-ului prin cablu de monitorizare ECG
cu 4 fire (a se vedea capitolul 6.3 Monitorizare ECG, pagina 105).

Obtinerea ECG-ului prin electrozii ECG si prin cablu de monitorizare ECG cu 4 fire
(explicata mai jos) asigura o calitate mai buna a semnalului decat cea prin padelele de soc.

La utilizarea lingurilor de soc, energia disponibila este limitata de aparat la maxim 50J.

Pentru a porni modul de defibrilarea manual, apdsati tasta Manual.

2. Conectati cei patru electrozi ECG ai cablului ECG cu 4 fire la pacient (a se vedea
capitolul 6.3 Monitorizare ECG, pagina 105).

3. Tnsurubati lingurile de soc sterile cu dimensiunea corectd in suportul pentru
lingurile soc.

4. Selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin tastele programabile
si confirmati prin apasarea butonului rotativ.

Pentru a incepe procesul de incircare, ap3sati tasta de Tncircare.

Procesul de incarcare dureaza aproximativ 5 secunde, depinzand de energia
selectata. Prin activarea optiunii respective, se poate activa emiterea unui ton
ascendent in timpul procesului de incadrcare, cere avertizeaza persoanele din
vecinatate.

6. Asteptati pana cand mesajul Pregatit pentru soc este afisat pe ecran si
semnalul sonor, pregatit pentru defibrilare este activ. Aparatul este pregatit
pentru livrarea unui soc de defibrilare.

7. Tineti apasata tasta Soc pana cand socul este livrat pentru a efectua defibrilarea
sau cardioversia.

8. Dacd socul a fost livrat cu succes, apare mesajul "soc livrat". Dupa aplicarea
unui soc, va fi tiparit automat un raport de soc.

9. Continuati cu protocolul aprobat, standard sau local de resuscitare. Daca optiunea
"Atentionare Man." este activatd de operator, mesajul "Evaluati ritmul
cardiac" apare la 2 sau 3 minute dupa terminarea starii de pregatit pentru soc.

10. Pentru a reseta cronometrul RCP (incepand din nou ciclul RCP), apasati tasta
programabild [Cont.RCP].

Daca butonul rotativ este apasat in modul manual de defibrilarea, selectarea energiei de
pe monitor este posibila doar cu ajutorul tastelor programabile. Apasati din nou tasta
Manual, pentru a putea selecta nivelul de energie cu butonul rotativ.

Nivelul energiei selectate este disponibil pentru un interval de 30 de secunde dupa
incarcare. Daca nu este declansat nici un soc in acest interval de timp, aparatul se descarca
intern.
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5.4.5 Defibrilarea Manuala si Cardioversia Nou-Nascuti si Copii

Cu adaptoarele de terapie pentru nou-nascuti, energia este automat redusa.

Reducerea energiei se face la un raport de 1:10, adica o zecime din valoarea de
energie selectata in modul de defibrilare.

Avertizare Daca, de exemplu, este selectat un nivel de energie de 200 J, socul aplicat va avea o
energie de doar 20 J.

Electrozide  pentru defibrilarea si cardioversia nou-n3scutilor si copiilor, sunt disponibile diverse tipuri
defibrilare  de electrozi:

e Padele de soc pediatrice (ca adaptoare pentru padelele de soc, pana la greutatea
maxima de 5 kg)

e electrozi corPatch easy Pediatric si Pediatric Extended panad de la greutatea maxima de
25 kg

e electrozi corPatch easy pentru adulti de la greutatea de 10 kg sau 20 kg
e electrozi corPatch easy pre-connected de la greutatea de 20 kg

electrozi corPatch  Cand se utilizeaza electrozi corPatch easy pentru Pediatric si Pediatric Extended,
easy Pediatric energia disponibila este limitata de dispozitiv la un maxim de 100 J.

Conectarea 1. Apasati padelele (adaptoarele) de soc pediatrice (elementul 2) pe padelele de soc
electrozilor de soc (elementul 1) pana cand simtiti ca marginea a intrat corespunzator.

pediatrici 1 2 2 1

/ \

3

// \\
- =

Fig. 5-11  Conectarea electrozilor de soc pediatrici

1 Padele de soc pentru adulti
2 Electrozi de soc pediatrici
3 LED-uri pentru test functional

2. Executati un test functional: Declansati un soc de 10 J cu electrozii de soc pediatrici in
scurtcircuit. Cele doua LED-uri (elementul 3) se lumineaza. Daca LED-urile nu
luminineaza, verificati conexiunile si reluati testul functional.

3. Continuati procedura, asa cum a fost descrisa in capitolul 5.4.3 Defibrilarea Manuala
si Cardioversia cu Padele de Soc, pagina 81.

Notd Daca ;ocul a fost anulat in timp ce utilizati electrozi de defibrilare pe copii, s-ar putea sa fie
afisat mesajul "soc livrat".

Tn timpul testului functional scurtcircuitati electrozii de soc pediatrici la distantd de

corpul dvs.
Atentie
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5.5 Stimulator Extern

5.5.1 Informatii despre Stimulatorul Extern

Stimulatorul cardiac nu trebuie utilizat intracardiac.

Prin stimularea electrica a muschiului cardiac, stimulatorul extern al corpuls3 poate
suplimenta, influenta pozitiv sau prelua complet functia acestuia.

Stimulatorul emite impulsuri de stimulare catre muschiul cardiac al pacientului prin
electrozii corPatch atasati pa torace. In acest caz, electrozii corPatch sunt amplasati in
pozitia anterioara si posterioara.

Modurile diferite de operare permit utilizatorului sa adapteze tratamentul individual
pentru fiecare pacient.

Utilizatorul OPERATOR poate bloca accesul la modul de stimulare cu ajutorul unui cod PIN.
Este necesar sa va asigurati ca persoanele autorizate cunosc codul, altfel nu vor putea
aplica terapia de stimulare necesara.

Prin apdsarea tastei Stim. aparatul activeaza modul de stimulare:

[I_'u'lonitor_]

" stim_ |

Fig. 5-12  Functia de stimulare

1 Tasta de stimulare
Impulsurile stimulatoarelor interne sunt rejectate de dispozitiv conform informatiilor din
Tabelul A-17, pagina 321. in cazul formelor de unda care variazs, pot aparea artefacte in
semnalul ECG.

Daca stimulatorul extern al corpulului3 este activ, functia de rejectie a impulsurilor de
stimulare este modificata si recunoasterea impulsurilor stimulatoare interne este limitata.

Pentru o suprimare fiabila a impulsurilor de stimulare, trebuie utilizat cablul de
monitorizare ECG cu 4 fire.

n derivatia DE nu poate fi efectuatd recunoasterea stimulatorului intern, deoarece curba
ECG DE nu poate afisa impulsurile stimulatorului.

Simulatorul corpuls poate fi utilizat pentru verificarile zilnice si lunare ale functionarii
aparatului. Din motive de siguranta, simulatorul corpuls arata derivatia DE in modul
stimulator si, prin urmare, este potrivit doar partial pentru simularea terapiei stimulatoare.
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Stimulator cardiac implantat!

La pacientii cu un stimulator cardiac implantat, este posibil ca ritmul cardiac care
poate fi defibrilat sau aritmiile sa fie detectate numai in anumite limite.
Supravegheati permanent, cu atentie, pacientii cu stimulator implantat (Pacer).

Verificati pulsul paciectului pentru a va asigura ca aparatul nu masoara doar
frecventa stimulatorului implantat.

.‘ﬁ Eroare functionala datorata interferentelor
Acest lucru poate duce la interferente de semnal cu stimulatorul cardiac.

Atentie Functia de stimulare cardiaca nu trebuie utilizata in apropierea dispozitivelor
chirurgicale cu inalta frecventa sau a dispozitivelor de terapie cu microunde.

Pacientul nu trebuie Idsat nesupravegheat atunci cand este utilizat stimulatorul

extern.
Atentie

Avertizare

Configurarile de baza la prima utilizare a dispozitivului Tn modul stimulator sunt:

e Intensitate: 0 mA
e Frecventd: 70/min
e Mod de operare: DEMAND

Identificare puls Momentul de stimulare este marcat printr-o linie verticald verde (varf) in curbele ECG. Sub
stimulator  fiecare varf se afl un mic simbol romb. Tn plus, un simbol de romb mare se aprinde
intermitent in coltul din stanga-sus al campului curbei.

Simbolul romb afisat n coltul din stdnga sus indica impulsul de stimulare al unui stimulator
cardiac implantat.

Mesconoscut @ 10:07:22 Q= % E 475 min Ol m)
FC 60 1?; Sp02 94 &% PP 60 1%; TA 123,‘83 S COo2 39 ,?\u
Lirnin s % ] 30 1/min 50 mmHyg (96) LA A mmHg 30

llauto .’S-HM

1 e /e i

1 i i i i i b +

co2

rmmHg

SlJI LLL-
1}

Stimulator Intensitate Frecventa
DEMAND

Selectati intensitatea

Intens Mod Frecwv

Fig. 5-13  Identificare puls stimulator

Nota Conectarea si deconectarea electrozilor ECG poate simula impulsuri de stimulare fals-
pozitive. Daca se intampla acest lucru, aparatul detecteaza impulsuri de stimulare scurte,
chiar daca pacientul nu are un stimulator (intern) implantat.
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Modul de lucru de stimulare este indicat de mesajul sT1y, in coltul din stanga sus al
campului curbei.

Atunci cand se efectueaza stimularea, mesajul "sTIM" clipeste. Cand "sTiM" este afisat
permanent, stimulatorul cardiac este pornit (de exemplu, in modul DEMAND intr-o gama
de frecvente 1n care nu este necesara nici o stimulare), dar nu este activ (fara stimulare).
Numai atunci cand stimulatorul cardiac este oprit sau intrerupt, nu este afisat mesajul
"sTIM".

Stimulatorul continuad sa functioneze in modul de monitorizare. Daca utilizatorul

e apasa tasta Pornit/Oprit sau

e trece in modul de defibrilare

in timp ce stimulatorul functioneaza, apare o solicitare de confirmare, avertizand ca
stimulatorul cardiac este activ. Oprirea stimulatorul sau trecerea in modul de defibrilare

poate fi confirmatd prin apasarea tastei programabile [OK] sau poate fi anulata prin
apasarea tastei programabile [Anulare].

Atata timp cat stimulatorul este activ, corpuls3 nu poate fi oprit sau nu poate trece la
modul de defibrilare fara o confirmare prealabila a solicitarii.

Stimulatorul poate fi utilizat doar atunci cand electrozii corPatch sunt conectati la cablul
principal de terapie. Stimulatorul este oprit automat daca un cablu este deconectat in
timpul stimularii cardiace.

Daca cablul ECG nu este conectat la modulul conexiuni pacient, nu va putea fi selectat
modul DEMAND. Este afisat un mesaj de confirmare Comutati stimularea in modul
FIX?.

5.5.2 Pregatirea pentru stimularea cardiaca

in modul de operare FIX, stimularea este executats cu o frecvents fix3, indiferent de
frecventa cardiaca a pacientului.

Functia de stimulare si functia de inregistrare ECG sunt compromise daca aderenta
electrozilor corPatch sau electrozii ECG este afectata de piele contaminata sau par
excesiv.

Utilizati numai electrozi corPatch indicati in lista de accesorii aprobate. Electrozii corPatch
nu mai trebuie utilizati dupa data de expirare depasita indicata pe ambalaj.

1. Pregatiti pacientul (a se vedea capitolul 5.2 Pregatirea Pacientului pentru defibrilare,
cardioversie si Terapie de Stimulare, pagina 70).

2. Dacd este necesar, pregatiti monitorizarea ECG (a se vedea capitolul 6.3.3 Pregatirea
pentru monitorizarea ECG, pagina 107).

Daca modul de stimulare este accesat pentru prima data, vor fi afisate o imagine si un

mesaj "Amplasare recomandatd pentru electrozi'.Pentru ainchide mesajul, apasati

tasta programabila [OK].
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Mesconoscut @ 10:07:22 B9 = % E 475 min 8-@-@

25 28 2 RS 71 £
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1m I ry

Stimulate
DEMAND

Amplasare recomandata pentru electrozi

oK

Fig."5-14  Stimulator Amplasare recomandata pentru electrozi

3. Pozitionati electrodul corPatch cu eticheta albastra pe spate, in apropierea coloanei
vertebrale, sub omoplat (elementul 1).

4. Pozitionati electrodul corPatch cu eticheta rosie pe torace in treimea de jos a
sternului (intre al 4-lea si al 5-lea spatiu intercostal) (elementul 2).

5. Conectati electrozii corPatch la cablul de terapie principal.

.‘ﬁ Terapia de stimulare cardiaca ineficienta!
Se poate incerca stimularea cu electrozi corPatch amplasati in pozitia APEX/STERN.

Atentie Tn situatia Tn care aceastd metod3 nu are nici un efect asupra ritmului cardiac al
pacientului, se recomanda atasarea electrozilor corPatch in pozitie
anterior/posterioara (daca aderenta este inca suficienta).

Daca este necesar, folositi electrozi corPatch noi.

Modul de operare

Stimularea este executatd ihn modul DEMAND cand frecventa cardiaca a pacientului este
DEMAND

sub frecventa de stimulare setata.

Notd in plus fatd de electrozii corPatch, in modul DEMAND, ECG-ul trebuie obtinut prin
electrozii ECG si cablul de monitorizare ECG cu 4-poli.

Daca nu este disponibil un ECG valid (de ex. din cauza faptului ca nu a fost conectat cablul
ECG cu 4 poli la cutia pacient) va fi afisat un mesaj de alarma, terapia de stimulare va fi
intrerupta si va fi afisat mesajul de confirmare "Comutati stimularea in modul FIX?".
Daca utilizatorul confirma cu ajutorul tastei programabile [Da], terapia va fi continuata in
modul FIX. Dacd se apasa tasta [Nu], simularea va fi opritd. Daca utilizatorul nu
reactioneaza, dupa 10s mesajul va disparea si stimulatorul va afisa ecranul initial. Daca in
aceasta perioada este detectat un ECG valid, terapia de stimulare va continua in modul
DEMAND.

Functia OVERDRIVE Cu functia OVERDRIVE, pacientul cu o frecventa cardiaca mare este readus la o frecventa
normala.
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5.5.3 Tnceperea Functiei de Stimulare

Pregatirea o i3 preliminara: Aparatul este pornit.

aparatului
1. Apdsati tasta Stim. pentru a activa functia de stimulare cardiaca.
Va apdrea o pagina cu urmatoarea structura:
1. MNesconoscut 14:10:03 Fe @ 2 [ 475 min Ol pmy)

98 Al A 123/183 & coz2 39 il

a Bl
a0 pEs = rrnHGg (96) *xK rnrmHg an

Stimulator Intensitate
DEMAND

Selectati intensitatea /frecventa

Intens

Fig. 5-15  Stimulator, pagina initiala

Zona parametrii frecventd cardiaca

ECG curent (derivatie Il/DEauto)

Zona configurabila curbe

Modul de operare al stimulatorului cardiac
Intensitatea selectata

Instructiuni de utilizare

N O B W N R

Frecventa selectata

Notd  stimulatorul cardiac porneste intotdeauna Tn modul de operare DEMAND.

Mod de operare FIX 1. Dacd este recomandat modul de lucru FIX, apasati tasta programabild [Mod]. Daca
sau DEMAND doriti sa utilizati modul de operare DEMAND, conectati cablul de monitorizare ECG si
continuati cu pasul 4.

Apasati tasta programabild [FIX], pentru a selecta modul de operare FIX.

Apasati tasta programabila [Frecv.] si selectati frecventa dorita cu ajutorul butonului
rotativ.

4. Apasati tasta programabila [Intens.] si selectati intensitatea dorita cu ajutorul
butonului rotativ.

Notd  Frecventa de stimulare poate fi reglats in pasi de 5/min de la 30/min pan3 la 150/min.

Notd Intensitatea de stimulare poate fi reglatd de la 0 la 10 mA si apoi in pasi de 5 mA pana la
150 mA.

Stimularea cardiaca incepe imediat ce este selectata o intensitate mai mare de 0 mA.

Avertizare
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Verificati in mod regulat eficienta stimulatorului cardiac prin masurarea pulsului

) pacientului.
Avertizare

Stimulator cardiac implantat!

La pacientii cu un stimulator cardiac implantat, este posibil ca ritmul cardiac care
poate fi defibrilat sau aritmiile sa fie detectate numai in anumite limite.
Supravegheati permanent, cu atentie, pacientii cu stimulator implantat (Pacer).

Verificati pulsul paciectului pentru a va asigura ca aparatul nu masoara doar
frecventa stimulatorului implantat.

Avertizare

Nesconoscut @ 10:07:22 B 9P 5 3 E 475 min  OimD
FC £ Sp02 ’u PP Sy TA 123/83 & coz 2
1/min 60 1:3 % ] 94 a0 1/min 60 123 mrmHg (96) L mriHg 39 gg

llauto g sSTIM

Stimulator Intensitate
DEMAND

Selectati intensitatea

Intens Mod Frecw

Fig. 5-16  Stimulator, selectarea intensitatii

Pauza stimulare  pacj este necesar, ap3sati tasta programabild [Pauzi] pentru a intrerupe stimularea.
Confirmati mesajul Pauza stimulare?, apasind tasta programabila [Da].

Continuare  Daca stimularea a fost intrerupta, apdsati tasta programabila [Continuare stimulare]
stimulare  pentru a continua stimularea. Confirmati mesajul Continuati stimularea?, apasind tasta
programabila [Da].

Oprire stimulare  Pentru a termina stimularea actuala, apdsati tasta programabila [Oprit]. Rdspundet;
mesajului de confirmare opriti stimularea? cu tasta programabila [Da] pentru a
termina stimularea si pentru a reseta stimularea (DEMAND, 0 mA, 70/min).

Procedura descrisa mai jos este o recomandare de la producator. Utilizatorii calificati

- vor folosi tratamentul dorit pe propria raspundere.
Avertizare
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Conditii preliminare:
e Este selectat modul de operare DEMAND,
e Frecventad cardiaca este mai mare de 70/min

e Electrozii ECG sunt aplicati pe pacient, conectati la cablul ECG de monitorizare, iar
acesta conectat la aparat.

Electrozii de terapie corespunzatori sunt conectati.
Apasati tasta Stim. pentru a activa functia de stimulare cardiaca.
Apasati tasta programabila [Mod] pentru a iesi din modul de operare DEMAND.

Apasati tasta programabila [OVR] pentru a selecta functia OVERDRIVE. Frecventa de
stimulare va fi setata automat la o valoare imediat sub frecventa cardiaca a
pacientului.

wN R

4. Apasati tasta programabild [Intens.] si selectati o intensitate intre 60 si 100 mA.

Nesconoscut © 10:07:22 B9 2 % § 475 min O3
& pp S TA 123;33 2% CO2 P

-—— - 120 - 50

40 1/min S0 mmHg *** mrmHg

Ilautu

AT

lm'\.l' "
avR

L M

Stimulator Intensitate Frecventa

DEMAND
(OVERDRIVE) 1 45 -
/min

/Selectati frecventa

Intens

Fig. 5-17  Stimulator, functia OVERDRIVE

5. Apasati tasta programabila [Frecv.] si cresteti treptat frecventa pana cand stimularea
este regulata ("STIM" se aprinde intermitent Th cdmpul de curbe derivatia Il).
Stimularea incepe numai atunci cand este depasita frecventa cardiaca a pacientului.

6. Daca nu apare o contractie a muschiului inimii dupa fiecare puls de stimulare, apasati
tasta programabila [Intens.] si cresteti intensitatea pana cand se atinge pragul de
stimulare si frecventa cardiaca este in pas cu frecventa de stimulare.

7. Apasati tasta programabila [Frecv.] si scadeti frecventa pana cand se atinge frecventa
cardiaca dorita.

8. Daca este necesar, repetati pasul 6 si 7.

Daca este necesar, apasati tasta programabila [Pauzd] pentru a intrerupe stimularea.
Confirmati mesajul Pauza stimulare?, apasind tasta programabild [Da].

Daca stimularea a fost intrerupta, apasati tasta programabild [Continuare stimulare]
pentru a continua stimularea. Confirmati mesajul Continuati stimularea?, apasind tasta
programabila [Da].
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Oprire stimulare  Pentru a termina stimularea actuala, apdsati tasta programabila [Oprit]. Rdspundet;
mesajului de confirmare opriti stimularea? cu tasta programabila [Da] pentru a
termina stimularea si pentru a reseta stimularea (DEMAND, 0 mA, 70/min).

Verificati in mod regulat eficienta stimulatorului cardiac prin masurarea pulsului

- pacientului.
Avertizare
é Dac3 bateria modulului defibrilator/stimulator este descarcatd ih modul de
A stimulare, in timp ce modulele opereaza separat, apare pe display un mesaj de
Avertizare avertizare "Baterie descarcata".

Daca bateria modului defibrilator/stimulator este apropoape descarcats si
defibrilatorul/stimulatorul se va opri in curdnd, apare mesajul "Verificati
stimulatorul".

Tn ambele cazuri, conectati imediat modulele mecanic sau conectati
defibrilatorul/stimulatorul la o sursa de alimentare.

Daca modulul de afisaj pierde conexiunea la retea cu modulul defibrilator/stimulator
A in modul de stimulare cardiaca datorita distantei prea mari, acest lucru va fi indicat
atat vizual cat si acustic si va aparea un mesaj de avertizare "Verificati stimulatorul".
Stimularea cardiaca va continua, dar nu vor putea fi afisate alarmele si mesajele de

eroare. In acest caz, modulele trebuie readuse in zona normala de acoperire sau
reconectate mecanic unul la celalalt.

Avertizare

Toti cei patru electrozi ECG ai cablului de monitorizare ECG cu 4-poli trebuie
conectati la pacient.

Daca este folosit aditional si cablul complementar cu 6-poli pentru diagnostic, toti
A cei 6 electrozi trebuie sa fie conectati la pacient si conectorul trebuie conectat la
modulul conexiuni pacient. Nici un electrod nu trebuie sa ramana neconectat.

Avertizare . . . . L .
Pentru motive de siguranta, daca o defibrilare este efectuata cu padele de soc, nu

este permisa preconectarea cablului complementar ECG cu 6 poli la modulul
conexiuni pacient si nici un electrod nu trebuie atasat.

‘.ﬁ Risc de aplicare a terapiei cu intarziere
Nu utilizati Defibrilatorul/ Stimulatorul in afara razei de actiune radio a modulului

Atentie Monitor/Modul conexiuni pacient. Daca nu este posibila comutarea intre modurile
de terapie, aduceti modulele in raza de actiune radio sau utilizati-le in modul
compact.

Notd  pentru a evita oprirea accidentald a defibrilatorului/stimulatorului, tasta Pornit/oprit
trebuie apasata cel putin 3 secunde pentru oprire.

Notd  Dacj bateria din modulul de Afisaj este inlocuita in timpul unei operatii de stimulare,
stimulatorul cardiac trebuie repornit.
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5.6 Metronom

5.6.1 Informatii despre Metronom

corpuls3 vine echipat cu un metronom (smartMetronome) care asista utilizatorul in timpul
RCP. Configuratia metronomului a fost realizata in concordanta cu recomandarile stintifice
curente ale asociatiilor internationale pentru resuscitare.

Utilizatorul OPERATOR poate configura pornirea automata a metronomului la activarea
modului de defibrilare. Acest lucru poate fi configurat separat pentru modul AED si pentru
modul manual (a se vedea capitolul 7.4.12.Configurarea Metronomului si rectie RCP
(Persoane Responsabile de Aparat), pagina 193).

corpuls3 emite o serie de sunete (configurabile) pentru compresie si ventilatie prin
intermediul difuzorului. Secventa de sunete semnaleaza utilizatorului cu ce ritm trebuie sa
efectueze compresiile toracice si cand sd aplice ventilatia.

Sunt disponibile doua semnale sonore diferite:

e Sunet pentru compresie

e Sunet pentru ventilatie

Sunetul pentru compresie consta intr-o secventa ritmicd de sunete. Compresiile toracice
ar trebui sa urmeze acest ritm. Pentru a semnala faza de ventilatie care urmeaza, ultimele
cinci semnale sonore de compresie au o tonalitate mai fnalta decat cele precedente.

Sunetul pentru ventilatie consta intr-o secventa de doua sunete, care semnaleaza
inspiratia si expiratia. Sunetul pentru ventilatie este redat de doua ori.

Configuratia din fabrica pentru metronom este de 100 de compresii toracice pe minut.
Aceasta valoare poate fi modificata de persoana responsabila de aparat (a se vedea
capitolul 7.4.12 Configurarea Metronomului si rectie RCP (Persoane Responsabile de
Aparat), pagina 193).

Metronomul are urmatoarele 6 configurari ce pot fi selectate Tn modul de defibrilare de la
tasta programabila din meniu:

Moduri metronom Explicatie
Oprit Metronomul este deactivat.
Adult 30:2 Protocal standard de resuscitare pentru adulti

Proportie: 30 de compresii toracice; 2 ventilatii.

Adult cont. Compresii toracice continue pentru adulti, (ex. daca
pacientul este intubat)

Copil 30:2 Protocolul standard de resuscitare pentru copii
Proportie: 30 de compresii toracice; 2 ventilatii.

Copil 15:2 Protocolul standard de resuscitare pentru copii
Proportie: 15 de compresii toracice; 2 ventilatii.

Copil cont. Compresii toracice continue pentru copii, (ex. daca
pacientul este intubat)

Tabelul 5-2 Moduri metronom
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5.6.2 Pornire Metronom

Premisa: Aparatul este in modul de defibrilare AED sau manual.

1. Apasati repetat tasta programabila [Metronom] pana cand ati selectat modul dorit.

Nesconoscut ® 10:07:22 QP 5 $ F 475 min OO
FC 241 % Sp02 = PP B TA e S C02 &

120 - - - 120 - 4]
Limin 0w [ 30 Limin S0 rrmHg (") e mmHg 20
DEauto

Volum 10 &
Copil Cont.
Copil 15:2
Copil 30:2
Adult Cont.
Adult 30:2
Oprit plectati energia / Modificati energia

Metronom Sinc 100 200 Conectare Cont.RCP

Fig. 5-18  Meniu contextual al tastei programabile Metronom

2. Pentru a schimba volumul semnalului metronomului, bifati campul "Volum" si
confirmati prin apasarea butonului rotativ.

3. Selectati volumul dorit prin rotirea butonului.

4. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apdsati butonul
rotativ.

Daca utilizatorul trece in modul de monitorizare in timpul RCP, functia metronomului
ramane activa. Metronomul poate fi dezactivat de la tasta programabila [Metr.Oprit].

Tonul QRS /puls este dezactivat automat cand functia metronomului este activa.

Cand aparatul este pregatit pentru soc in modul AED sau manual, functionarea
metronomului este intrerupta.

Imediat dupa aplicarea socului sau la 10 secunde dupa pregatirea pentru soc fara a
aplica socul, metronomul revine la sunetul pentru compresie.

n timpul analizei ECG in modul AED functionarea metronomului este intrerupta.

Daca rezultatul analizei este negativ, metronomul revine la sunetul pentru
compresii.

Prin selectarea modului stimulator, metronomul este dezactivat.
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5.7 Reactie RCP
5.7.1 Informatii despre Reactie RCP

Daca se foloseste un senzor corPatch CPR, frecventa si profunzimea compresiunilor
toracice pot fi masurate cu ajutorul corpuls3. Tn timpul resuscitdrii, utilizatorii primesc
informatii importante cu privire la calitatea compresiilor toracice actuale, astfel incat sa
poata reactiona imediat si sa ia masuri corespunzatoare.

Printre informatiile respective sunt afisate frecventa actuald, precum si curba de evolutie a
compresiilor toracice actuale. Mesajele audio si text ca si culoarea barelor in curba RCP
avertizeaza utilizatorul daca compresia este suficienta (bare verzi) sau poate sa fie
optimizata (bare rosii).

Pentru aceasta, sunt disponibile trei mesaje diferite vocale si text:

e '"Apisati mai puternic"
e "Apisare corecta"
e "Eliberati presiunea la sfarsitul compresiei"

Mesaj acustic si text "Apidsati mai puternic" sunt emise in cazul in care adancimea
recomandatad de comprimare a toracelui nu a fost atinsa. Se repeta la un interval de 7
secunde, pana cand adancimea recomandata de compresii toracice a fost atinsa sau
depasitad si mesajul acustic si text "apasare corects" este afisat. Mesajul "Eliberati
presiunea la sfarsitul compresiei' este emis la intervale fixe ca un memento pentru
recalibrarea senzorului. Acesta poate fi dezactivat in meniul de dialog "Defib - Reactie
RCP".

Utilizatorul OPERATOR poate dezactiva mesajul acustic "Eliberati presiunea 1a
sfarsitul compresiei' (a se vedea capitolul 7.4.12 Configurarea Metronomului si
rectie RCP (Persoane Responsabile de Aparat), pagina 193).

Mesajele acustice si text nu vor fi emise, daca

e metronomul este in faza de ventilatie,

e in timpul analizei ECG Tn modul AED,

e aparatul este pregatit pentru livrarea unui soc sau
e resuscitarea s-a incheiat.

Dupa instalarea senzorului de reactie RCP corpuls3 va calcula si salva, in baza de date, o
evaluare statistica. Daca utilizatorul OPERATOR a activat aceasta optiune (a se vedea
capitolul 7.4.12 Configurarea Metronomului si rectie RCP (Persoane Responsabile de
Aparat), pagina 193), rezumat corPatch CPR va fi tiparit de corpuls3 din meniul principal
sau din managerul de misiuni, permitand astfel o analizare directa a datelor misiunii de
catre utilizatori. Buletinul tiparit contine diferiti parametri de calitate si reprezentari
grafice referitoare la misiunea de resuscitare.

Daca este necesar, unitatea de masura folosita pot fi ajustate in meniurile de context si din
meniul de configurare.

Sistemul reactie RCP este disponibil atat in modurile AED si defibrilarea manual3, cat si in
modul de monitorizare (configurabil).

Utilizarea sistemului de reactie RCP nu este recomandata pentru pacientii cu o greutate
mai mica de 20 kg.

Sistemul de Reactie RCP este disponibil in dispozitive incepand din mai 2013. Dispozitivele
mai vechi pot fi adaptate. Pentru informatii suplimentare, va rugam contactati partenerii
dvs. de vanzari si service.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de utilizare corpuls3 Utilizare — Terapie

Nota

Nota

Nota

>

Avertizare

>

Atentie

>

Atentie

>

Atentie

>

Atentie

B

2
o
=]
=
o

>

Avertizare

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5

Sistemul autotest RCP (accesibil nivelului de utilizare OPERATOR) verifica doar
functionarea modulului RCP, nu si cea a senzorului/cablului intermediar.

Senzorul corPatch CPR este un articol de unica folosinta.

Senzorul corPatch CPR este protejat de unul sau mai multe patente U.S.A.: 7,074,199;
7,108,665; 7,429,250; 8,147,433; 7,220,235.

Pentru a garanta protectia la defibrilare pentru pacienti, utilizatorii trebuie sa
foloseasca exclusiv accesorii indicate in lista cu "Accesorii Autorizate".

Compresiunile toracice care depasesc adancimea recomandatad sunt afisate, de
asemenea, cu verde.

Detectarea frecventei si profunzimii comprimarii toracelui poate fi compromisa prin
vibratii.

Nu utilizati senzorii corPatch CPR, daca
e ambalajul este deteriorat sau deschis;
e data de expirare indicata pe ambalaj este depasita;

e senzorul este deteriorat.

Senzorii corPatch CPR utilizati trebuie Tnlocuiti de un senzor nou corPatch CPR, cel
tarziu dupa 24 de ore, pentru a evita de efecte secundare ca inrosirea si iritarea
pielii.

Starea pacientului trebuie sa fie evaluata de catre utilizatori, independent de
sistemul de Reactie RCP.

n timpul fazei dintre comprimari, utilizatorul trebuie s3 se asigure c3 elibereaz
complet presiunea de pe torace. in caz contrar, sistemul poate da rezultate fals
negative.
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5.7.2 Pregatirea Sistemului de Reactie RCP

Utilizarea senzorului corPatch CPR este descrisa in cele ce urmeaza.

1. Conectati senzorul corPatch CPR (elementul 1), la cablul intermediar corPatch
CPR (elementul 2), care este conectat la modulul conexiuni pacient.

Fig. 5-19  Conectarea senzorului corPatch CPR la cablul intermediar corPatch CPR

2.  Rupeti pachetul senzorului de corPatch CPR de-a lungul marcajele.

3. Indepértati folia protectoare de la senzorul corPatch RCP, astfel incat senzorul
corPatch RCP poate fi atasat la toracele pacientului dupa cum se arata in ilustrare.

Nesconoscut ® 10:07:22 QP 2 f § 475 min O
FC 241 % 5p02 = PP = TA -] S CO2 i

1z0 - -- - 120 - cn
Lfmin 0w [ 30 Umin 50 mmHyg (") W mmHg 30

Defibrilat
AED

Metronom: oprit

Atasati senzorul corPatch CPR

QK Anulare
Fig. 5-20  Reactie RCP, atasarea senzorului corPatch CPR
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5.7.3 Utilizare Sistemului de Reactie RCP
Cerinta preliminara: Aparatul este pornit in modul manual de defibrilare.

Sistemul Reactie RCP porneste automat atunci cand se aplica senzorul corPatch CPR. Sunt
afisate o imagine si un mesaj, care prezinta pozitia recomandata pentru amplasarea
senzorului corPatch CPR (vezi Fig. 5-20). Pentru a inchide mesajul, apasati tasta
programabila [OK]. Afisarea mesajelor de ajutor privind aplicarea senzopului poate fi
dezactivata de catre utilizatorul OPERATOR.

1. Daca este necesar, selectati un cdmp de curba pentru afisarea compresiilor (RCP) s
accesati meniul contextual al curbei.

Alocati curba RCP in campul curbei selectate.

Daca este necesar, selectati un parametru pentru afisarea frecventei RCP si accesati
meniul contextual al arametrului.

Alocati frecventa RCP la campul parametru selectat.

Daca este necesar, selectati in meniul principal "Defib" » "RCP" si ajustati
configurarile sistemului Reactie RCP.

Nesconoscut @ 10:07:22 FE @ = R F 475 min Qi)

FC ¥ Sp02 w5 PP B Co2 ¥ CPR ’
241 120 - - - 120 3 co Rate 99 'I

Lmin 0w [ a0 Lmin 50 mmHg 30 Lmin

DEauto

Pl yndahy ¢
[TTTTTT]

Defibrilator 04:35 durata
LEVE]L

0 Socuri
Metronom: oprit

00:00 ultimul

Apasati mai puternic
Metronom Sinc 50 100 Conectare ContRCP

Fig. 5-21  Reactie RCP

1 Zona parametrii frecventa RCP

2 Domenniul de referinta pentru compresii
3 Camp curba RCP
4

Instructiuni de utilizare

Notd pacj este necesar, unitatea de masurs folosit3 si domeniul de referinta pentru adancimea
de compresie (adult sau copil) pot fi modificate Th meniul contextual al curbei. Unitatea de
masura folosita poate fi, de asemenea ajustata in meniul de configurare.

Notd In afara domeniului de masurd (70/min - 150/min) Frecventa RCP arati valori invalide:
doua linii Tn cdmpul parametru si o linie intrerupta in campul de curba.

Compresiunile toracice care depasesc adancimea recomandata sunt afisate, de

] asemenea, cu verde.
Atentie
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Detectarea frecventei si profunzimii comprimarii toracelui poate fi compromisa prin
vibratii.

n timpul fazei dintre comprimari, utilizatorul trebuie s& se asigure c§ elibereazs
complet presiunea de pe torace. In caz contrar, sistemul poate da rezultate fals
negative.

5.7.4 Rezumat corPatch RCP

Din managerul de misiuni al corpuls3 poate fi tiparit un buletin de evaluare retrospectiva a
actiunii RCP. Buletinul tiparit contine diferiti parametri de calitate si reprezentari grafice
referitoare la misiunea de resuscitare.

Optiunea poate fi dezactivat de utilizatorul OPERATOR.

5.7.5 preShock CPR

Utilizator OPERATOR (Persoana responsabila de aparat) poate configura o faza preShock
CPR (presoc) (a se vedea capitolul 7.4.4 Configurarea functiei de defibrilarea (persoane
raspunzatoare de aparat), pagina 180). Prin aceasta functie, utilizatorul poate efectua un
numar de compresii dupa analiza AED (daca a fost detectat un ritm socabil) inainte ca
socul de defibrilare sa fie aplicat.

Prin acest procedeu, pauza presoc este mai scurta si sansele de reusita ale aplicarii socului
cresc.

Mesajul pentru faza de preShock CPR este doar vizual.

Imediat dupa terminarea procesului de incarcare va fi emis semnalul de pregatit pentru
eliberare soc.

Utilizatorul va trebui sa efectueze numarul prestabilit de compresii pana cand
defidrilatorul va solicita eliberarea socului.

Daca exista o legatura intre corpuls3 si corpuls cpr faza preShock CPR este intotdeauna 8 s,
independent de cat timp a fost configurata faza preShock CPR de catre operator.

Faza de RCP presoc nu trebuie intrerupta.

Tnainte de eliberarea socului asigurati-va ci nu exista riscuri pentru utilizatori sau
alte persoane. Socul eliberat de defibrilator poate duce la aritmii, fibrilatie
ventriculard sau asistolie.

5.8 Afisarea Parametrilor corpuls cpr

Daca corpuls3 este conectat prin Bluetooth cu un corpuls cpr urmatorii parametri pot fi
afisati in cdmpurile de parametri ale corpuls3:

e Mod mCPR
e Adancimea compresiunii mCPR
e Frecventa mCPR si

e Nivelul de incarcare a acumulatorului corpuls cpr
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Fig. 5-22  Afisarea parametrilor corpuls cpr

Mod mCPR
Adancimea compresiunii mCPR
Frecventa mCPR

Nivelul de incarcare a acumulatorului corpuls cpr

u b W N R

Simbol pentru corpuls cpr conectat

5.9 Terapie cu compresii sincronizate, utilizand corpuls cpr

Terapia cu compresii sincronizate, utilizand corpuls cpr contribuie la optimizarea fluxului
de lucru de resuscitare. De asemenea, este posibil sa se controleze corpuls cpr prin
corpuls3 pentru a obtine timpi de intrerupere si mai scurti si, prin urmare, o coordonare
optima a ambelor dispozitive. Utilizatorul poate controla sau configura corpuls cpr in mod
direct in orice moment.

Aplicare intarziata a terapiei datorita incompatibilitatilor!
Terapia cu compresiuni toracice sincronizate poate fi implementata doar in
combinatie cuun aparat corpuls cpr, deoarece nu este posibila conectarea altor
aparate de compresiuni toracice.

Avertizare

Terapie intarziata din cauza comunicarii necorespunzatoare intre dispozitive!

Daca nu existd, sau exista o comunicare defectuoasa intre corpuls3 si corpuls cpr
(operare prin corpuls3), va fi afisata alarma "Verificati corpuls cpr" (vezi si
capitolul 11.1 Alarme aparat pagina 251).

Avertizare . . . . . .
Daca eroarea nu poate fi remediata prompt, ambele dispozitive trebuie operate

manual.
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RCP mecanic (mCPR) ineficient!

Un soc de defibrilare poate determina pacientul sa alunece si, prin urmare la
modificarea punctului de compresie, ceea ce poate duce la o terapie mCPR
ineficienta.

Utilizatorul trebuie sa observe intotdeauna pacientul si sa corecteze pozitia
pistonului (stampilei) daca este necesar.

Leziuni prin strivire din cauza pistonului (adaptorul de terapie) corpuls cpr!

Daca este configurat corespunzator, corpuls cpr efectueaza compresii preShock CPR
timp de 8 s, se opreste pentru aplicarea socului si apoi reincepe automat
compresiile. Poate duce la ranirea utilizatorului sau a pacientului.

Utilizatorul trebuie sa fie constient de setarile actuale si sa evite patrunderea in zona
de actiune a pistonului atunci cind terapia este in curs.

Pentru a efectua terapie cu compresii sincronizate, utilizand corpuls cpr, trebuie
indeplinite urmatoarele conditii:

corpuls cpr si corpuls3 sunt pornite si conectate prin Bluetooth (vezi capitolul 9.5.6
Conexiunea Bluetooth cu corpuls CPR, pagina 228).

Pacientul este in pozitie de terapie, adica pozitionat sub corpuls cpr, parghia de blocare
a fost deschisa si inchisa (a se vedea si manualul de utilizare al corpuls cpr).

Pacientul este pregatit (a se vedea capitolul 5.2 Pregatirea Pacientului pentru
defibrilare, cardioversie si Terapie de Stimulare, pagina 70).

Electrozii de terapie sunt pregatiti si amplasati pe pacient.

5.9.1 Controlul Terapiei corpuls cpr prin corpuls3

Conditii preliminare: Pacientul este in pozitie de terapie, adica pozitionat sub corpuls

C
C
C

1
2.

pr, parghia de blocare a fost deschisa si inchisa (a se vedea si manualul de utilizare al
orpuls cpr). corpuls3 este ih modul de defibrilare (AED/Manual) si este conectat la
orpuls cpr.

Apasati tasta programabila [Pornire mCPR]. corpuls cpr incepe terapia.

Apasati tasta programabild [Oprire mCPR]. corpuls cpr intrerupe terapia.

5.9.2 Configurarea parametrilor terapiei corpuls cpr

Conditii preliminare:  corpuls3 este in modul de defibrilare (AED/Manual) si este
conectat la corpuls cpr.

Parametrii terapiei de ai corpuls cpr pot fi modificati doar pas cu pas prin intermediul
tastelor programabile. In acest scop nu poate fi utilizat butonul rotativ.

© Nk wWN R

Apasati tasta programabila [Config.mCPR].

Apasati tasta programabila [Profunzime].

Setati adancimea de compresiune necesara apasand tastele soft [+] si [-].
Apasati tasta programabila [Ritm].

Setati frecventa de compresiune necesara apasand tastele soft [+] si [-].
Apasati tasta programabila [Mod].

Setati modul de terapie necesar apasand tastele soft [+] si [-].

Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati
tasta programabil3 [inchide].
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5.9.3 Terapie cu compresii sincronizate, in modul AED

Notd pacj existd o legatura intre corpuls3 si corpuls cpr faza preShock CPR este intotdeauna 8 s,
independent de cat timp a fost configurata faza preShock CPR de catre operator.
AED 1. Pentru a porni modul AED, apasati tasta AED.

2. Daca este configurat, selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin
tastele programabile si confirmati prin apdsarea butonului rotativ (a se vedea
capitolul 7.4.4 Configurarea functiei de defibrilarea (persoane raspunzatoare de
aparat), pagina 180).

el 3. Pentru a porni analiza ECG, apasati tasta Analiza.
Daca corpuls cpr este in functiune in acest moment, terapia va fi intrerupata
pentru analiza.

Daca este detectat un ritm socabil si este configurata preShock CPR, corpuls cpr
efectueaza automat compresii preShock CPR timp de 8 s si intrerupe compresiile, daca
utilizatorul tine apasata tasta Shock pentru a elibera socul.

Daca socul a fost livrat cu succes, apare mesajul "soc 1ivrat" si corpuls cpr reia
terapia.

Nota  Daca tasta de soc este apdsatd prea scurt, corpuls cpr se opreste doar pentru o perioada
scurtd de timp si continua compresiile toracelui dupa ce tasta de soc este eliberata.

5.9.4 Terapie cu compresii sincronizate, in modul Manual

m 1. Pentru a porni modul de defibrilarea manual, apasati tasta Manual.
2. Selectati nivelul de energie dorit cu butonul rotativ sau prin tastele programabile
si confirmati prin apasarea butonului rotativ.
3. Daca corpuls cpr este in functiune in acest moment, apasati tasta programabila
[Oprire mCPR].
corpuls cpr opreste terapia. Este afisat mesajul "Evaluati ritmul cardiac".
4. Analizati ritmul cardiac.

c) Daca este detectat un ritm care necesita aplicarea socului, apasati tasta
programabila [Pornire mCPR].

d) Daca este detectat un ritm care nu necesitd aplicarea socului, apasati tasta
programabila [Cont.RCP].corpuls cpr reincepe terapia. Este afisat mesajul

- - - = P : n
"Dispozitivul efectueazi compresii toracice'.

5. Pentruincircarea defibrilatorului, apasati tasta incarca.
Incarcare L. Ax A
6. Tineti apasata tasta Soc sau ambele butoane ale padelelor, pana cand socul a fost
livrat. corpuls cpr se opreste Tn pozitie neutra pana cand socul este aplicat.

Daca socul a fost livrat cu succes, apare mesajul "soc 1ivrat" si corpuls cpr reia
terapia.

Nots Daca tasta de soc este apasata prea scurt, corpuls cpr se opreste doar pentru o perioadd
scurtd de timp si continua compresiile toracelui dupa ce tasta de soc este eliberata.
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Tasta programabila
[Evolutie]

104

6 Utilizare — monitorizare si diagnostic

6.1 Informatii despre monitorizare si diagnostic

corpuls3 ofera optiuni complete pentru monitorizarea functiilor vitale si diagnosticul
pacientilor in starea critica.

Aparatul intrd automat in modul de monitorizare cand este pornit. Trecerea de la functiile
terapeutice la modul de monitorizare se face prin apdsarea tastei Monitor.

Fig. 6-1 Selectarea functiei de monitorizare si diagnostic

1 Tasta Monitor

6.2  Evolutii monitorizare

Tasta programabila [Evolutie] deschide un meniu contextual tastelor programabila.
Utilizatorul poate alege intre modul de vizualizare care care afiseaza curbele de
evolutie a parametrilor vitali din momentul pornirii aparatului ("Grafic") sau evolutia
valorilor sub forma de tabel ("Tabel").

in modul de vizualizare a evolutiei pot fi afisate pana la 6 curbe (in mod implicit sunt afisati
parametrii HR, SpO2, PR si NIBP). Parametri afisati, sau intervalul de timp (Auto, 30 - 480
min.) Tn care sunt afisate evolutiile, pot fi modificate prin meniul contextual al curbei.
Afisarea evolutiei sub formad de tabel poate fi activata si din browserul misiunii (a se vedea
capitolul 8.5.2 Lista misiuni, pagina 203).
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Transferul bazei de
date de evolutie

Dimansiunea
campurilor
parametri

in modul Evolutie

Nesconoscut D 16:31:50 @ 2 % § 475 min Pl =)
FC My Sp0o2 ﬂ PP S TA 123183 @ coz &
60 120 97 60 120 00:57 96 38 1]

1/rnin o % 0 a0 1/min S0 mmHg ) LA mmHg 30
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]

| 50 000 \Lz:00 16:00,

Sp02

54

L a0 0&:00 \lz:00 16:00,

PP
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NSNS A A

L 40 ng00 \L2:00 1600,

QRS/TP ¥ Vizualizari Curbe ECG-TL D-ECG

Fig. 6-2 Curbe evoluite

Alti parametri pot fi selectati din meniul de selectie curbe. Pentru a reveni la afisarea
curbelor in timp real apasati tasta programabild [Curbe], sau unul din tastele Monitor,

Tnapoi sau Acasa.

Curbele de evolutie si tabelul de evolutie sunt tiparite in mod implicit in protocol. Pentru a
tipari curbele de evolutie si/sau tabelul de evolutie selectati in meniul principal
"Imprimanta" » "Pagina Evolutie".

corpuls3 permite transferarea intregii baze de date de evolutie citre corpuls.mission LIVE.
Astfel medicul consultant care utilizeaza corpuls.mission LIVE poate vizualiza intreaga
evolutie si sa aiba o imagine clara a starii pacientului.

Chiar daca modurile "4 mare", "6 mare" sau "8 mare" au fost selectate in modul de
monitorizare, in modul evolutie cdmpurile de parametri "Mari" vor fi afisate la
dimensiunea lor normala.

6.3 Monitorizare ECG

6.3.1 Informatii despre monitorizarea ECG

Functia de monitorizare ECG a corpuls3 permite monitorizarea de rutina a frecventei
cardiace si a ritmului cardiac. Alarmele configurabile atrag atentia utilizatorului asupra
schimbarilor in ritmul ECG.

Pentru a inregistra ECG ca parte a monitorizarii este necesar un cablu de monitorizare cu 4
fire sau electrozi corPatch.

Cu ajutorul cablului de monitorizare ECG cu 4 fire, pot fi inregistrate si afisate pe ecran
derivatiile bipolare ale membrelor conform Einthoven (1, II, lll) si derivatiile unipolare ale
membrelor conform Goldberger (aVR, aVL, aVF). Este posibila afisarea simultana a
maximum 6 curbe ECG.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5 105



Utilizare — monitorizare si diagnostic Manual de utilizare corpuls3

Nota Impulsurile stimulatoarelor interne sunt rejectate de dispozitiv conform informatiilor din
Tabelul A-17, pagina 321. in cazul formelor de unda care variazs, pot aparea artefacte in
semnalul ECG.

Notd  Daca stimulatorul extern al corpulului3 este activ, functia de rejectie a impulsurilor de
stimulare este modificata si recunoasterea impulsurilor stimulatoare interne este limitata.

Notd  Pentru o suprimare fiabila a impulsurilor de stimulare, trebuie utilizat cablul de
monitorizare ECG cu 4 fire.

Notd In derivatia DE nu poate fi efectuatd recunoasterea stimulatorului intern, deoarece curba
ECG DE nu poate afisa impulsurile stimulatorului.

Pentru a garanta protectia la defibrilare pentru pacient, utilizatorii trebuie sa
A foloseasca exclusiv cabluri ECG de monitorizare mentionate in lista cu "Accesorii
Autorizate" (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si
consumabile, pagina 250).

é Utilizarea in paralel a unui neurostimulator poate modifica sau suprima complet
afisarea ECG-ului. in unele cazuri, ECG-ul poate afisa in mod eronat ECG-ul

Avertizare stimulatorului cardiac implantat.

Avertizare

Stimulator cardiac implantat!

La pacientii cu un stimulator cardiac implantat, este posibil ca ritmul cardiac care
poate fi defibrilat sau aritmiile sa fie detectate numai in anumite limite.
Supravegheati permanent, cu atentie, pacientii cu stimulator implantat (Pacer).

Verificati pulsul paciectului pentru a va asigura ca aparatul nu masoara doar
frecventa stimulatorului implantat.

Avertizare

Pentru a verifica functionalitatea cablurilor ECG, este recomandata utilizarea dispozitivului
de test optional pentru cabluri ECG (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese
de schimb si consumabile, pagina 250).

Noti Curba de depolarizare are o distributie spatiald, si de aceea inceputul curbei nu este vizibil
n toate derivatiile in acelasi timp. Sectiunile izoelectrice de la inceputul complexului QRS
sunt considerate ca parte a urméitoarei unde semnificative. In mod analog segmentele
izoelectrice de la sfarsitul complexului QRS sunt incorporate in unda semnificativa
anterioara.

6.3.2 Codul culorilor curbe ECG

Se aplica doua coduri de culoare pentru cablurile ECG in conformitate cu IEC 60601-2-25.
n Europa se foloseste in general codul 1 si in SUA codul 2.

CODUL 1 CODUL 2
(folosit de obicei in Europa) (folosit de obicei in SUA)
Derivatie Etichetare Codul culorilor | Etichetare Codul culorilor
electrozi electrozi
Extremitati R Rosu RA Alb
(dupa Einthoven
si Goldberger) L Galben LA Negru
F Verde LL Rosu
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CcoDUL1 CODUL 2
(folosit de obicei in Europa) (folosit de obicei in SUA)
Torace (dupa C Alb \Y; Maro
Wilson)
C1 Alb/rosu Vi Maro/rosu
C2 Alb/galben V2 Maro/Galben
c3 Alb/verde V3 Maro/verde
c4 Alb/maro V4 Maro/albastru
C5 Alb/negru V5 lI\J/Iaro/portocall
cé6 Alb/violet V6 Maro/violet
Neutru N Negru RL Verde
Tabelul 6-1 Coduri de culoare ECG

Notd  Toate reprezentarile canalelor ECG din acest manual de utilizare se refera la CODUL 1
(utilizat de obicei in Europa).

6.3.3 Pregatirea pentru monitorizarea ECG

ECG-ul este inregistrat prin urmatoarele cabluri:
e cablul de monitorizare ECG cu 4 fire,
(pentru canalele I, I, Ill, aVR, aVL si aVF) si

e aditional, prin cablul de completare a diagnosticului, cu 6 fire,
(pentru canalele C1 pana la C6) ca o suplimentare a monitorizarii ECG (pentru
pozitionarea electrozilor ECG C1 pana la C6, a se vedea capitolul 6.4.2 Pregatirea
Pacientului pentru un D-ECG, pagina 114)

Noti Calitatea inregistrarilor ECG depinde si de electrozii ECG folositi:
e Folositi doar electrozii ECG indicati in lista de accesorii recomandate (a se vedea
capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).
e Nu folositi electrozi ECG dupa data expirarii indicata pe ambalaj.

e Folositi doar electrozi ECG de acelasi tip si realizati prin acelasi proces de productie
(acelasi lot).

Functia de nregistrare ECG este compromisa daca aderenta electrozilor este

- afectata datorita pielii contaminate sau a excesului de par.
Avertizare

Pregatirea  Cerinta preliminara: Aparatul este pornit.

aparatului VA . .
P 1. Indepartati parul in exces pentru ca suprafata conductiva a electrozilor corPatch sa

fie in contact deplin cu pielea.
Daca este necesar, curatati pielea de pe torace inainte de aplicarea electrozilor ECG.

Conectati electrozii ECG la cablul de monitorizare ECG.
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4. Plasati toti cei patru electrozi ECG ai cablului de monitorizare ECG cu 4-poli pe

Pozitionarea A
pacient:

cablurilor de
monitorizare ECG e Electrodul ECG rosu: bratul drept;

scurtat: sub clavicula dreapta (Fig. 6-3, elementul 1)

e Electrodul ECG galben: bratul stang;
scurtat: sub clavicula stanga (Fig. 6-3, elementul 2)

e Electrodul ECG verde: piciorul stang;
scurtat: in zona inghinala stanga,
central fata de axa piciorului (Fig. 6-3, elementul 3)

e Electrodul ECG negru: piciorul drept;
scurtat: in zona inghinala drepts,
central fata de axa piciorului (Fig. 6-3, elementul 4)

4

I\ >\
Fig. 6-3 Monitorizare ECG, aplicarea electrozilor ECG (forma scurta)
Pozitia electrodului ECG rosu

Pozitia electrodului ECG galben
Pozitia electrodului ECG verde

B W N R

Pozitia electrodului ECG negru

Nota Conectarea si deconectarea electrozilor ECG poate simula impulsuri de stimulare fals-
pozitive. Daca se intampla acest lucru, aparatul detecteaza impulsuri de stimulare scurte,
chiar daca pacientul nu are un stimulator (intern) implantat.

Nota Pentru D-ECG, sunt posibile pozitii alternative, dar morfologia ECG poate fi modificata.

Pentru a verifica functionalitatea cablurilor ECG, este recomandata utilizarea dispozitivului
de test optional pentru cabluri ECG (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese
de schimb si consumabile, pagina 250).

6.3.4 Efectuare Monitorizarea ECG
ECG-ul este afisat in urmatorul mod:
e Pot fi afisate pana la 6 canale simultan.

e Simbolul intermitent ¥ indica un complex QRS.
e Indicatorul de 20 Hz arata ca filtrul de 20 Hz este activ.

e Identificarea unui complex QRS, aratata de markerul QRS. a poate fi configurata (a se
vedea capitolul 7.2.1 Monitorizare ECG, pagina 165).
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e Simbolul AOQE) 4 indica pulsuri de stimulare ale unui stimulator cardiac implantat.

e Frecventa cardiaca poate fi afisata in zona de parametrii. Limitele alarmelor pot fi

configurate.
2
1 MNesconoscut @ 14:10:56 QP = R F 475 min Ol
&C £y SpO2 m PP la TA 123183 £ co2 ]
120 120 50
Lmin 60 E0 %W 95 a0 Limin 60 S0 mmHg (96) *** mrmHg 39 30
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m sth
143
grdl 100

:;I 63.&\

" pleth
Pleth s
1imin

Cc0o2

mmHg

a 1w =

QRSfTPr., Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 6-4 Monitorizare ECG, pagina initiala

1 Zona parametrii frecventa cardiaca
2 Indicator 20 Hz
3 Curbe ECG

1. Adaptati curba ECG daca este necesar (a se vedea capitolul 6.3.5 Ajustarea
reprezentarii Curbei ECG, pagina 110).

2. Configurati alarmelei daca este necesar (a se vedea capitolul 7.3 Configurarea
alarmelor, pagina 171).

Noti  Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

.‘é Risc de diagnostic eronat
Utilizarea filtrului de 20Hz pentru monitorizare, produce distorsiuni ale ECG, care pot

Avertizare duce la interpretari eronate. Diagnosticul trebuie stabilit doar pe baza ECG de
diagnostic (D-ECG).

Notd  Tonul QRS /puls si markerul QRS sunt generate independent si pot devia usor unul fata de
altul.

Noti In cazul in care derivatii individuale ECG prezint§ artefacte sau intreruperi, verificati
electrozii ECG si cablul ECG.

Tipérirea curbelor Curbele ECG pot fi tiparite pe imprimanta integrata. Pentru mai multe informatii despre
ECG configurarea tiparirii vezi capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Tnaintea fiecarei tiparirii in timp real mesajul "IMPRIMARE IN TIMP REAL" este imprimat pe
prima pagina.

Porniti sau opriti tiparirea in timp real prin apdsarea tastei Tiparire.
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mV-marker

Marcaje pentru
indoire

Atentie

Selectarea
derivatiei

110

Manual de utilizare corpuls3
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Fig. 6-5 Tiparire in timp real, sectiune

Markerul milivolti (in forma de un impuls dreptunghiular) este situat la marginea din
stdnga a campului pentru curbe (mV-marker). Amplitudinea acestuia este determinata de
valoarea de amplificare ECG selectatd. Marcajul mV aratad o amplitudine de 0.5 sau 1 mV
pentru comparatie, astfel incat curba ECG afigata sa poata fi evaluata in functie de acesta.

Buletinul tiparit in timp real are trasate marcaje verticale pe marginea superioara si
inferioara care ajuta la indoirea rapida a hartiei. Hartia indoita se incadreaza in latimea
unei coli A4 si poate fi atasata pentru documentare.

La temperaturi sub zero °C alarma "Electrozi ECG [X] deconectati" poate fi afectata.

6.3.5 Ajustarea reprezentarii Curbei ECG

Pot fi afisate simultan pana la 6 derivatii. Numarul de curbe afisate poate fi configurat (a
se vedea capitolul 7.1.2 Configurarea , pagina 155).

1. Selectati curba dorita si deschideti meniul contextual de curbe (a se vedea capitolul
4.3.2 Meniu contextual parametri si curbe, pagina 50).

Nesconoscut @ 16:31:50 Q= 475 min  Omljm(?)
FC M Sp02 M PP 55 TA 123,‘83 S CO2 Fa
Limnin 60 1:3 % 0 99 S-E-l Lirnin 60 123 mmHg (96) % % mmHg 39 gg
EDaut> ==
EC &
B 25 mm/s &
Ity X @

m
Filtru 20 Hz activat

Pleth

SN NS

co2

rmHg

A Bl B

Viizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

QRSITP W
Fig. 6-6

Monitorizare ECG, adaptarea curbelor
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2. Selectati derivatia dorita in meniul contextual al curbelor si confirmati. Este afisata
derivatia dorita.
3. Daca este necesar, repetati pasul 1 si 2 pentru alte curbe.

Amplitudine  Amplitudinea curbelor ECG afisate poate fi adaptatd automat de cdtre aparat sau poate fi
modificata manual (a se vedea capitolul 7.2.1 Monitorizare ECG, pagina 165).

n cazul adaptérii automate, aparatul selecteazd amplitudinea astfel incat curba ECG cu
cea mai mare amplitudine ocupd jumatate din suprafata disponibild a ecranului. in
consecintd, pot fi afisate oscilatii individuale ECG mai mari.

n cazul ajustérii manuale, amplificarea care afecteaza amplitudinea afisajului poate fi
selectata (x 0.25/x0.5/x1/x2).

n meniul de previzualizare D-ECG poate fi selectat factorul de amplificare cu ajutorul
tastelor [Ampl+] si [Ampl-].

mV-marker  Markerul milivolti (in forma de un impuls dreptunghiular) este situat la marginea din
stdnga a campului pentru curbe (mV-marker). Amplitudinea acestuia este determinata de
valoarea de amplificare ECG selectata. Marcajul mV arata o amplitudine de 0.5 sau 1 mV
pentru comparatie, astfel incat curba ECG afisata sa poata fi evaluata in functie de acesta.
Markerul milivolti este afisat si pe buletinul tiparit, in stanga curbei ECG.

Notd Amplitudinea selectata se aplica la toate curbele ECG afisate.

1. Selectati curba ECG si activati meniul contextual al curbei.

2. Selectati amplificarea dorita in meniul contextual al curbei si confirmati.
Curba ECG va fi afisata cu amplificarea dorita. Odata ce selectia a fost facuta,
programul va iesi automat din meniul contextual al curbei.

Vitezd  Pentru curbele ECG configurate poate fi selectata viteza de derulare pe ecran.

Pot fi selectate urmatoarele viteze de derulare:

e 12,5mm/s
e 25mm/s
e 50mm/s

Notd Viteza de derulare selectata se aplica la toate curbele ECG afisate.

1. Selectati curba ECG si activati meniul contextual al curbei.

2. Selectati viteza de derulare dorita din meniul contextual al curbei si confirmati. Curba
ECG va fi afisata cu viteza de derulare dorita. Odata ce selectia a fost facuta,
programul va iesi automat din meniul contextual al curbei.

Filtre ECG  Aparatul regleaza automat filtrele ECG. Daca este necesar, filtrele pentru afisarea curbei
ECG pot fi modificate si manual.

Valorile implicite ale filtrelor ECG in modul de monitorizare sunt 0,5 - 25 Hz. in mod
suplimentar contrac'iile musculare ale pacientului pot fi filtrate prin aplicarea unui filtru
ECG de 20Hz. Filtrul de 20Hy poate fi activat sau dezactivat din meniul contextual al curbei.

.‘C Risc de diagnostic eronat
Utilizarea filtrului de 20Hz pentru monitorizare, produce distorsiuni ale ECG, care pot

Avertizare duce la interpretari eronate. Diagnosticul trebuie stabilit doar pe baza ECG de
diagnostic (D-ECG).

Calitatea ECG-ului depinde, printre alti factori si de configurarea filtrelor ECG. A se vedea
capitolul 7.4.5 Optiunile filtrelor (persoane raspunzatoare de aparat), pagina 182 pentru
informatii legate de configurarea filtrelor.

A se vedea capitolul 11 Proceduri in caz de defectiuni, pagina 251, pentru
instructiuni referitoare la imbunatatirea calitatii ECG.
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112

Nota

Hannover
ECG Sistem HES®

Programul ECG
Glasgow

6.3.6 Monitorizare frecventa cardiaca

Tn cazul monitorizérii ECG, este misurata si afisata pe ecran si frecventa cardiacé a
pacientului.

1. Daca este necesar, selectati zona de parametri pentru afisarea frecventei cardiace si
activati meniul contextual de parametrii (a se vedea capitolul 4.3.2 Meniu contextual
parametri si curbe, pagina 50).

2. Selectati frecventa cardiaca in meniul contextual de parametrii si confirmati.
Frecventa cardiacd este afisatd in campul parametrului.

3. Prinintermediul meniul contextual de parametru pentru frecventa cardiaca, alarma
VT/VF poate fi activatad "Alarma VT/VF Pornita" sau cu dezactivata "Alarma VT/VF
Oprita".

1/min

Fig. 6-7 Zona parametrii frecventa cardiaca

1 Frecventa cardiaca curenta in unitati 1/min
2 Simbol pentru alarmele active

3 Limita superioara a alarmei

4 Limita inferioara a alarmei

Frecventa cardiaca nu poate fi calculata corect in afara domeniului 18/min - 300/min.

6.4 inregistrarea, Masurarea, Tipdrirea si interpretarea unui
Diagnostic ECG

6.4.1 Informatii privind ECG de Diagnostic

HES® a fost dezvoltat in 1968 si imbundatatit continuu, in cooperare cu cardiologi de
renume international. Un mare numar de producatori de echipamente medicale de top
integreaza acest algoritm Tn produsele lor medicale.

Pe baza unor curbe ECG de 12 derivatii, HES® Light efectueaza o masuratoare ECG a ECG-
ului de diagnostic. Pe buletinul tiparit, rezultatele sunt aranjate clar in tabele ceea ce ajuta
la interpretarea si diagnosticarea in timpul misiunii.

Optional, HES® Light poate fi completata de o versiune extinsa (HES® Pro). corpuls3 emite
n acest caz o sugestie de terapie bazata pe rezultatele algoritmilor de terapie "corpuls S"
sau "corpuls ACS" . Cu acestea, utilizatorul poate lua mai devreme deciziile tactice, cu
privire la ce spital trebuie trimis pacientul sau ce masuri de urgenta sa fie aplicate imediat
imediat.

Dezvoltarea programului Glasgow ECG a inceput in 1964 la Universitatea din Glasgow
(www.gla.ac.uk) in cadrul Departamentului de Cardiologie al Royal Infirmary. in 1971, un
mic sistem informatic de laborator, bazat pe ECG cu 3 derivatii ortogonale, a fost folosit
pentru prima data pentru a furniza un serviciu de raportare ECG de rutina in Glasgow
Royal Infirmary.

Aceasta abordare de baza a interpretarii ECG pe baza procesarii semnalului, si compararea
n serie a rezultatelor a fost dezvoltata pe acel mic sistem computerizat, care este posibil
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sa fi fost primul computer de laborator din lume, care a furnizat o interpretare automats,
de rutina a ECG.

De-a lungul anilor 1980 si dupa aceea, in colaborare in special cu Siemens Elema cu sediul
in Stockholm, au fost dezvoltate metode de analiza pentru ECG cu 12 derivatii si
comercializate la nivel mondial de catre Siemens .

Tncepand cu versiunea 4.1.0 programul de interpretare ECG HES® Light va fi intrerupts. in
mod implicit, toate dispozitivele vor fi livrate numai cu Glasgow Basic. Exista, totusi,
optiunea de a achizitiona versiunile complete (Glasgow Full Scale sau HES® Pro) care va fi
apoi activat de partenerul dumneavoastra autorizat de vanzari si service.

HES® si cei doi algoritmi de mdsura si interpretare corpuls ACS sau corpuls S pot
conduce la rezultate diferite in anumite cazuri. Acest fapt este rezultatul diferentelor
intre acesti algoritmi referitaore la parametri, senzitivitatea si specificitatea
acestora, precum si a configurarilor efectuate de operator.

Glasgow nu foloseste in valrianta de baza algoritmii de interpretare corpuls ACS si corpuls
S. Acestea sunt disponibile doar pentru HES® Pro.

Atat HES® Light si HES® Pro cét si Glasgow Basic si Glasgow Full Scale identifica un ,,ciclu
reprezentativ” din ECG de diagnostic. Din acest ciclu reprezentativ, se stabilesc tabelele de
masurdtori necesare pentru o interpretare ECG (a se vedea capitolul 6.4.4, Ciclu
Reprezentativ, pagina 123). Ciclul reprezentativ poate fi tiparit odata cu ECG de diagnostic.
Pentru mai multe informatii despre configurarea tiparirii vezi capitolul 7.1.3
Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Pentru o prezentare generala a prescurtarilor utilizate vezi Anexa B.Lista de prescurtari,
pagina 305.

Daca se utilizeaza cablul complementar ECG cu 6 poli, pot fi inregistrate cele 6 canale
toracice unipolare dupd Wilson (V1-V6). in combinatie cu cablu de monitorizare ECG, pot fi
afisate simultan 12 derivatii.

Toate cele 12 canale pot fi previzualizate pe ecranul modulului de afisaj si pot fi imprimate
pe hartie cu ajutorul imprimantei interne a corpuls3. Formatul si durata tiparirii pot fi
configurate ca dimensiuni si durata. Pentru mai multe informatii despre configurarea
tiparirii vezi capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Pentru a verifica functionalitatea cablurilor ECG, este recomandata utilizarea dispozitivului
de test optional pentru cabluri ECG (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese
de schimb si consumabile, pagina 250).

Utilizatorul /medicul este intotdeauna responsabil pentru emiterea diagnosticului
corect si pentru tratament.

Utilizarea in paralel a unui neurostimulator poate modifica sau suprima complet
afisarea ECG-ului. n unele cazuri, ECG-ul poate afisa in mod eronat ECG-ul
stimulatorului cardiac implantat.

Previzualizarea pe monitor a D-ECG-ului serveste doar pentru verificarea derivatiilor
ECG individuale, a calitatii semnalului si a posibilelor artimii. Diagnosticul ECG trebuie
sa se bazeze pe Buletinul D-ECG tiparit.
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6.4.2 Pregatirea Pacientului pentru un D-ECG

ECG de diagnostic poate fi inregistrat cu ajutorul urmatoarelor cabluri:

cablul de monitorizare ECG cu 4 fire,
(pentru canalele I, I, I1l, aVR, aVL si aVF) si

aditional , prin cablul ECG suplimentar, cu 6 poli,
(pentru drivatiile V1 to V6)

Indepartati pilozitatile in exces, pentru ca zonele conductoare a electrozilor de
terapie sa fie in contact deplin cu pielea.

Curatati si uscati pielea, inainte de aplicarea electrozilor ECG.

Plasati toti cei patru electrozi ECG ai cablului de monitorizare ECG cu 4-poli pe
pacient:

e Electrodul ECG rosu: bratul drept; (Fig. 6-8, elementul 1)

e Electrodul ECG galben: bratul stang; (Fig. 6-8, elementul 2)
e Electrodul ECG verde: piciorul stang; (Fig. 6-8, elementul 3)
e Electrodul ECG negru: piciorul drept; (Fig. 6-8, elementul 4)

Fig. 6-8 Monitorizare ECG, aplicarea electrozilor ECG (1)

1 Pozitia electrodului ECG rosu

2 Pozitia electrodului ECG galben
3 Pozitia electrodului ECG verde
4

Pozitia electrodului ECG negru
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Pozitionarea 4. Pozitionati toti cei 6 electrozi ECG ai cablului ECG de complementare al diagnosticului
cablului de pe toracele pacientului:
complementar .
pentru ECG

diaannctic Frii E_nnli

Electrodul ECG-V1 rosu: spatiul 4 intercostal in partea dreapta a sternului
e Electrodul ECG-V2 galben: spatiul 4 intercostal in partea stanga a sternului
e Electrodul ECG-V4 maro: spatiul 5 intercostal pe linia medioclaviculara

e Electrodul ECG-V3 verde: intre V2 si V4 pe a 5-a coasta

o Electrodul ECG-V5 negru: linia axiala frontala stanga la acelasi nivel cu V4

e Electrodul ECG-V6 violet: spatiul 5 intercostal pe linia axiala la acelasi nivel cu V4

Fig. 6-9 Monitorizare ECG, aplicarea electrozilor ECG (2)

Pozitia electrodului ECG V1 rosu
Pozitia electrodului ECG V2 galben
Pozitia electrodului ECG V3 verde

Pozitia electrodului ECG V4 maro

T b W N

Pozitia electrodului ECG V5 negru
6 Pozitia electrodului ECG V6 violet
Conectarea si deconectarea electrozilor ECG poate simula impulsuri de stimulare fals-

pozitive. Daca se intampla acest lucru, aparatul detecteaza impulsuri de stimulare scurte,
chiar daca pacientul nu are un stimulator (intern) implantat.

Nota

Nota Interfata de monitorizare ECG-M si ECG-D sunt specificate ca CF (flotant cardiac).
Conexiunile cu pacientul sunt complet izolate si au protectie la defibrilarea.

Nota Calitatea inregistrarilor ECG depinde si de electrozii ECG folositi:
e Folositi doar electrozii ECG indicati in lista de accesorii recomandate (a se vedea
capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).
e Nu folositi electrozi ECG dupa data expirarii indicata pe ambalaj.

e Folositi doar electrozi ECG de acelasi tip si realizati prin acelasi proces de productie
(acelasi lot).

Not3 Pentru a verifica functionalitatea cablurilor ECG, este recomandata utilizarea dispozitivului
de test optional pentru cabluri ECG (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese
de schimb si consumabile, pagina 250).

Functia de Tnregistrare ECG este compromisa dacd aderenta electrozilor este

- afectata datorita pielii contaminate sau a excesului de par.
Avertizare

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5 115



Utilizare — monitorizare si diagnostic Manual de utilizare corpuls3

6.4.3 Inregistrarea si Masurarea unui ECG de Diagnostic

1. Daca este posibil, cereti pacientului sa-ti {ina respiratia in timpul obtinerii ECG-ului
(aprox. 10 secunde).

2. Apasati tasta programabila [D-ECG]. Sunt afisate pe ecran toate cele 12 derivatii ECG.

Nesconoscut © 10:17:58 @ T % @ 475 min Ol jm})
FC M SpO2 M PP £y TA 123/83 & €Oz P

120 1zn E0
L/min 60 co % ] 96 a0 1/min 60 E0 mrmHg (96) * %k rarmHg 39 20
1 V1

ﬂ SRS O PR P PR P WPWHM
1
n V2

LI I e I R I B

1] V3

avR vd
T

avlL V5

avF VG

B.25 mm/s Previzualizare... 0.05 Hz - 150 Hz

Ampl+ Ampl- Filtru Start Anulare
Fig. 6-10  ECG de Diagnostic, previzualizare

3. Verificati in pagina de previzualizare daca apar toate canalele ECG.
Verificati daca semnalul de pe fiecare canal este acceptabil.

Daca semnalul uneia sau a mai multor derivatii este de proasta calitate, verificati
contactele electrozilor si pozitionarea acestora si luati masurile necesare(a se vedea
capitolul 11 Proceduri in caz de defectiuni, pagina 251).

Utilizatorul OPERATOR poate modifica viteza de derulare a ECG in modul de previzualizare
D-ECG (a se vedea capitolul 7.2.1 Monitorizare ECG, pagina 165). Cu optiunea
"Previzualizare 10s" viteza de derulare este de6,25 mm/s, astfel incat segmentul complet
de 10 s a ECG sa poata fi vazut dintr-o privire. Daca este selectata aceasta optiune, va fi
utilizata aceiasi viteza de derulare ca in modul de monitorizare.

Noti  Incazul in care derivatii individuale ECG prezintd artefacte sau intreruperi, verificati
electrozii ECG si cablul ECG.

6. Cand apare mesajul "Pregatit pentru D-ECG" in modul de previzualizare, apdsati
tasta programabila [Start]. ECG-ul inregistrat pana in acel moment este salvat.

7. Se deschide fereastra de configurare pentru introducerea datelor privind sexul si
varsta pacientului. Fereastra de configurare trebuie confirmata cu tasta programabila
[OK].

8. Daca este necesar, pot fi configurati parametri suplimentari pentru D-ECG cu tasta
progamabila [Config.].

9. Cu tasta programabila [Tiparire] D-ECG-ul este imprimat pentru diagnostic (a se
vedea Fig. 6-12 Tipdrire D-ECG 12, pagina 119) si cu tasta programabila [Trimite]
este acesta este trimis de ex. la corpuls.mission LIVE.
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10. Daca exista licenta pentru ECGmax, corpuls.mission LIVE calculeaza derivatiile
suplimentare si CEB® (Cardiac Electrical Biomarker) si transmite aceastd informatie
Tnapoi catre corpuls3. Va fi afisat mesajul "A fost receptionat un nou ECG 22
derivatii Nr. [NUMAR]"sau'"A fost receptionat un nou CEB Nr. [NUMAR]" Si
tasta programabila [ECGmax] va fi activa.

11. Cu ajutorul tastei programabile [Tiparire] ECG-ul extins poate fi imprimat imediat.
Pentru a inchide mesajul, apasati tasta programabila [Anulare].

ECG-ul extins va putea fi de asemenea tiparit ulterior, din browserul de misiuni.

12. Pentru o noua previzualizare pe monitor, apdsati tasta programabild [Continual.

13. Apasati tasta programabila [Anulare] pentru iesi din modul de previzualizare si pentru
a activa modul de monitorizare.

6,25 mm/s D-ECG masurat 0,05 Hz - 150 Hz

Config. Continua Trimite Tiparire ECGmax  Anulare

Fig. 6-11  Diagnostic ECG, optiuni

Derivatiile ortogonale si buclele vectoriale nu pot fi imprimate prin corpul3. O imprimare
este posibila numai prin generarea unui PDFdin corpuls.mission LIVE.

HES® si cei doi algoritmi de mdsura si interpretare corpuls ACS sau corpuls S pot
conduce la rezultate diferite in anumite cazuri. Acest fapt este rezultatul diferentelor
intre acesti algoritmi referitaore la parametri, senzitivitatea si specificitatea
acestora, precum si a configuradrilor efectuate de operator.

Dupa pornirea previzualizarii, diagnosticul ECG este automat pornit cu configuratia pentru
filtru de diagnostic, de ex. 0,05 -150 Hz. Latimea de banda a filtrelor este afisata in coltul
din dreapta jos a ecranului de previzualizare. Este posibil sa schimbati la o configurare
alternativa a filtrului de diagnostic, ex. 0,05 — 40 Hz. in acest scop, ap&sati tasta
programabila [Filtru]. HES® Light si HES® Pro precum si Glasgow Basic si Glasgow Full
Scale nu sunt afectate de aceste setari de filtrare.

Daca se schimba optiunile din fabrica ale filtrelor, afisarea ECG-ului poate fi afectata.
n consecinta, este posibild interpretarea eronatd a ECG-ului, ceea ce poate duce la
un tratament inadecvat.

Pentru a creste siguranta in emiterea diagnosticului, daca ECG-ul este afectat prin
schimbarea filtrelor si astfel interpretarea este limitata, pe buletinul ECG va fi tiparit
mesajul "FILTRU ECG ACTIV - INTERPRETAREA POATE FI AFECTATA'.

Dupa pornirea previzualizarii, D-ECG este achizitionat automat cu factor de amplificare x1.
Prin apdsarea tastelor programabile [Ampl+] sau [Ampl-], factorul de amplificare poate fi
ajustat (x2, x1, x0.5, x0.25). Daca a fost shimbat factorul de amplificare, previzualizarea va
reincepe.

Daca nu se doreste introducerea datelor pacientului, se poate trece peste acest pas prin
apasarea tastei programabile [OK]. Pentru interpretare ECG prin HES, aparatul va
presupune automat ca este vorba de un pacient de 35 de ani, de sex barbatesc, iar pentru
interpretare ECG prin Glasgow de un pacient de 50 de ani, de sex barbatesc.

Daca datele pacientului au fost introduse cu ajutorul cititorului de carduri de asigurare
(optiune), pentru a efectua masurarea sau interpretarea ECG-ului mai trebuie introduse
doar datele referitoare la sexul pacientului.

Pacientul si asiguratul trebuie sa fie aceeasi persoanad, altfel analiza ECG poate duce la
rezultate eronate.
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Pentru masurarea si interpretarea ECG-ului este nevoie de aprox. 2-3 secunde.

Persoana responsabila cu aparatura (utilizator OPERATOR) poate activa/ dezactiva
emiterea de avertizaari cum sunt "ECG anormal", "STEMI", "NSTEMI", care sa avertiyeye
utiliyatorul inca din timpul analizei ECG.

Daca corpuls3 este conectat cu un server de fax sau cu corpuls.mission LIVE, D-ECG-ul este
imprimat si trimis simultan cand tasta programabila [Tiparire] este apasata (a se vedea
capitolul 9.2 Configurare Servicii de telemetrie (Persoane raspunzatoare de aparat),
pagina 212).

Prin intermediul managerlui de misiuni, (a se vedea capitolul 8.5.2 Lista misiuni,
pagina 203), D-ECG-urile dintr-o misiune veche pot fi trimise sau imprimate uterior.
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Fig. 6-12  Tiparire D-ECG 12-derivatii (ilustratia poate diferi)

Notd  valorile tiparite pe protocolul D-ECG contine intotdeauna valorile medii din ultimul minut,
la momentul apasarii tastei programabile [Tiparire]. Din acest motiv, D-ECG poate fi
inregistrat la moment anterior. Prin urmare, ritmul cardiac calculat printr-un algoritm de
interpretare ECG (HES sau Glasgow Fullscale) poate diferi.

Configurare  Formatul si durata de tiparirii ECG-ului poate fi configuratd cu tastele programabile
imprimanta pentru  [Config.]. Pentru mai multe informatii despre configurarea tiparirii vezi capitolul 7.1.3
D-ECG Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Not3 Fiecare imprimare a D-ECG este documentata ca un eveniment in protocol.
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Tiparire ciclu reprezentativ D-ECG cu Glasgow Full Scale (ilustratia poate diferi)

Fig. 6-13
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Fig. 6-14  Tipdrire D-ECG cu analiza si interpretare ECG cu Glasgow Full Scale (optiune) (ilustratia poate diferi)
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Fig. 6-15  Tipdrire D-ECG cu analiza si interpretare ECG cu HES® Pro (optiune) (ilustratia poate diferi)

Explicatie Cod  in cazul in care HES® Pro nu poate oferi, din diverse motive, sugestii de terapie, va asigura
furnizarea unei explicatii codate. Vezi lista de mai jos pentru coduri:

122 RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Tiparire diagrama

Manual de utilizare corpuls3

Utilizare — monitorizare si diagnostic

Tip Cod | Explicatie
Localizarea 100 | S-au gasit mai mult de 30 de complexe QRS.
complexelor 110 | S-au gasit prea putine complexe QRS.
120 | Prea mult zgomot de retea (50 Hz).
Tipizarea QRS | 300 | Prea putine complexe pentru identificarea QRS.
Recunoaster 602 | ECG-ul contine doar complexe QRS care au fost declansate de
ea curbelor stimulator. Nu este posibila masurarea sau diagnosticarea.
604 | Complexele QRS intrinsece au fost respinse pentru mediere,
de program. Nu este posibila masurarea sau diagnosticarea.
615 | Prea mult zgomot de retea (50 Hz).
620 | Zgomot de retea extrem (50 Hz).
Tabelul 6-2 Coduri HES® Pro

6.4.4 Ciclu Reprezentativ

Pentru a sprijinii medicul cu diagnosticul, corpuls3 compileaza un ciclu reprezentativ pe
baza diagnosticului ECG. Ciclul reprezentativ ofera o vizualizare a complexului ECG "tipic"

si reprezintd baza méasuratorilor ECG si de interpretare pentru Glasgow si HES® Pro. Pentru

aceasta, complexele ECG inregistrate sunt analizate in ceea ce priveste morfologia lor.

Complexele ECG cu o morfologie dominanta similara, sunt mediate matematic si apoi
reprezentate grafic.

Daca complexe individuale ECG, difera de morfologia altora, acestea sunt marcate (a se
vedea Tabe 6-3) si nu sunt incluse in ciclul reprezentativ. Intervalele dintre varfurile-R

(interval R-R) sunt notate cu o linie

Denumire

Explicatie

+

Complex ECG dominant inclus pentru mediere.

Reprezentare schematica a distantei intre doua complexe ECG.

2,3,4

Extrasistola, tip 2, 3 sau 4.

X, U

Exclus datorita problemelor tehnice, de ex. defectiuni, forme
aberante neidentificate.

Impuls de stimulare detectat (Varf).

Exclus datorita variatiei undei P.

Exclus datorita variatiei undei-T.

Exclus datorita variatiei undelor P si T.

DD | @ O|H|©

Exclus datorita unei distante prea mici/mari fata de ciclul anterior sau
urmator. Posibil eroare de masurare!

Exclus datorita situdrii complexului ECG prea in afara intervalului
analizat (P-sau unde-T partial lipsa).

Tabe 6-3

Criterii ciclu reprezentativ

Concluzii cu privire la ritmul unei inregistrari de doar 10 s lungime solicita o analiza a
fiecarui complex ECG disponibil si fiecare interval R-R anterior sau urmator.
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Pentru verificarea corectitudinii concluziilor cu privire la ritm si ca un ajutor pentru
verificarea calitdtii, programul HES® de masurare/interpretare ECG determina un ritm si
tipareste o diagrama care reprezinta secventa ciclului de complexe ECG intr-o forma
prescurtata (a se vedea pagina 120, Fig. 6-13, elementul 1).

Fiecare complex ECG este reprezentat de un simbol. Distanta dintre simboluri reprezinta -
la scald mai mare - intervalul R-R.

Exemplu 1:
s o

Fig. 6-16  diagrma de ritm si tip pentru un ritm sinusal regulat

Reprezentarea arata ca 9 complexe ECG de aceeasi morfologie au fost gasite in ECG-ul
Tnregistrat si au fost au fost mediate pentru obtinerea "Ciclului reprezentativ". Distanta
dintre complexele ECG a fost aproape la fel (distanta regulata -).

Exemplu 2:
+--4-2--F--+-2-—+-P--—+--+

Fig. 6-17  diagrama de ritm si tip pentru un ritm sinusal cu doua extrasistole ventriculare
compensate si o extrasistold supraventriculara compensata

Tn aceasta reprezentare au fost gasite 10 complexe ECG. Complexele 1, 2, 4,5, 7, 9, si 10
reprezinta tipul principal, din care s-a obtinut prin mediere "Ciclul Reprezentativ" pentru
diagnostic.

Complexele ECG numarul trei si sase ("2") deviaza de la tipul principal prin morfologia QRS
si au o distanta mai scurta fata de complexul anterior si un interval R-R prelungit pana la
complexul urmator (+). Acest fapt indica doua extrasistole ventriculare monomorfe si
mesajul text va trebui sa contina sfatul corespunzator.

Complexul numarul opt ("P") are o distanta mai mica fatd de complexul anterior (+) si o
distana mai mare fata de cel urmator, normal (+).

"P" tnseamna faptul ca doar unda P, si nu intregul complex QRS-T a respectivului complex
ECG deviazi de la tipul normal. in conjunctie cu scurtarea fatd de complexul anterior, si in
consecinta cu prelungirea subsecventd, a intervalului R-R, se poate trage concluzia unei
extrasistole atriale si este de asteptat sa fie afisat mesajul corespunzator.

n general o verificare a diagramei de ritm si tip ca si o verificare marcajelor trebuie s3
reprezinte o parte integrata a verificarii calitatii evaluarii computerizate a ECG.

Pentru detalii suplimentare consultati manualul HES. Manualul poate fi obtinut de la
distibuitorul autorizat.

Pentru informatii suplimentare, Ghidul medicului pentru Glasgow (P/N 04145.02, numai in
limba engleza) este disponibil pentru consultare. Manualul poate fi obtinut de la
distibuitorul autorizat.

ECG trebuie verificat de un medic si va deveni proba medicala doar cu semnatura
medicului.
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6.4.5 ECGmax (Optiune in conexiune cu corpuls.mission LIVE)

Calculul derivatiilor posterioare, de parte dreapta si ortogonale, precum si al buclelor
vectoriale si al CEB® sunt implementate de un alt dispozitiv medical aprobat
(VectraplexECG al VectraCor) in fundal, pe baza D-ECG transferat de corpuls3 la
corpuls.mission LIVE (vezi si capitolul 9.4.1 Transmiterea Datelor in timp real catre
corpul.mission LIVE, pagina 219).

Utilizare doar de catre profesionisti!

Toate produsele VectraCor sunt destinate utilizarii de catre un medic, sau de catre
personal instruit sub supravegherea unui medic.

Cititi toate instructiunile de utilizare si specificatiile furnizate inainte de utilizare.

CU optiunea "ECGmax" in aplicatia corpuls.mission LIVE nu obtineti doar cele 12, ci si
22 de derivatii ECG si, prin urmare, o imagine mult mai cuprinzatoare a muschiului
inimii, inclusiv peretele posterior si partea dreaptd. Orientarile actuale ale Societatii
Europene de Cardiologie recomanda ca aceste derivatii suplimentare sa fie examinate,
de asemenea, dacd este posibil.

Nu este necesar niciun efort suplimentar si nu trebuie sa atasati sau sa pozitionati alti
electrozi. Derivatiile suplimentare sunt calculate de corpuls.mission LIVE din D-ECG
trimis si apoi pot fi trimise Tnapoi la corpul3 (vezi capitolul 9.7 Mesaj web, pagina 229).

Buclele vectoriale conform lui Frank sunt reprezentate spatial intr-un sistem de
coordonate individual tridimensional in corpuls.mission LIVE. Aceste reprezentari nu
pot fi trimise catre corpul3 si pot fi vizualizate doar direct in corpuls.mission LIVE.

n plus, ECGmax poate calcula Cardiac Electrical Biomarker (CEB®) din aceleasi
derivatii. Prin intermediul celor trei zone ale CEB® - normal, suspect -, anormal —
utilizatorul poate recunoaste imediat daca este prezenta ischemie miocardica,
deoarece sensibilitatea si specificitatea CEB® sunt comparabile cu un test de
troponina.

Risc de diagnostic eronat!

Indexul CEB® a fost testat doar in comparatie cu interpretarea de catre medic a ECG-
urilor standard cu 12 derivatii la pacientii care se prezinta intr-un cadru de ingrijire
acuta, si nu in comparatie cu date clinice suplimentare care documenteaza prezenta
infarctului miocardic acut.

Nu utilizati indexul CEB® ca diagnostic final, pentru acesta fiind in continuare nevoie
de diagnosticul unui medic.

Risc de diagnostic eronat!

Indexul CEB® este precis, daca primele 10 secunde ale datelor ECG nu includ
urmatoarele:

Linia de baza cu varia'ii, zgomot, contractii ventriculare premature (PVC), batai
stimulate, plasarea necorespunzatoare a electrozilor, derivatii lipsa (derivatii
deconectati), pacienti cu varsta mai mica de 18 ani si bloc de ramura.

Utilizati CEB® doar pentru ECG obtinut corespunzator de la pacienti adulti.

Pentru informatii privind optiunea ECGmax in corpuls.mission LIVE consulati manualul
utilizatorului (P/N 04134.02).

n cazul unei conexiuni de date proaste, trimiterea ECG-ului cu 12 derivatii sau
receptirezultatului ECGmax pot fi intarziate.
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termen lung

Cascada

6.5 ECG pe Termen Lung
6.5.1 Informatii despre ECG-ul pe Termen Lung

Cu functia ECG pe termen lung a corpuls3, utilizatorul poate monitoriza curba Il ECG (sau
DE), de-a lungul intregii interventii, fie in cursul interventiei sau ulterior. Acest lucru
permite evaluarea cantitatii de distorsiuni ale ritmului cardiac sau detectarea si tiparirea
distorsiunilor mai putin frecvente.

Sunt doud moduri de vizualizare ale ECG-ului pe termen lung:

e Vizualizare cu functia de monitorizare a misiunii curente sau
e Vizualizare in browser-ul ECG pe termen lung.

Ambele vizualizari afiseaza curba Ilauto sau DEauto in cascada pe patru cdmpuri de curbe.
Zona de deasupra curbei afiseaza ora punctului selectat, specificatiile de viteza in mm/s si
axa timpului.

Tn modul de afisare ECG pe termen lung cu functia de monitorizare este afisatd o zona de
parametrii orizontali si o curbd de monitorizare a pacientului. in zona de parametrii sunt
presetati parametrii FC, SpO,, RP, TA si CO,, iar in cdmpul pentru curbe curba Il. Aceste
curbe pot fi configurate si in meniul de context respectiv.

n browser-ul ECG pe termen lung, care poate fi operat via browser-ului de misiuni (a se
vedea capitolul 8.5.2 Lista misiuni, pagina 203), poate fi deschis si imprimat ECG-ul pe
termen lung din interventii incheiate. Zona de deasupra ECG-ului pe termen lung arata
informatii despre interventie, pacient si durata interventiei selectate.

Informatiile legate de timp se refera la inceputul cascadei. Bara galbena de pe linia de
timp poate fi mutata cu butonul rotativ. Rezolutia ECG-ului pe termen lung poate fi
selectata cu ajutorul functiei zoom (marire).

6.5.2 Pregatirea ECG pe termen lung

Pentru inregistrarea ECG pe termen lung este necesara conectarea cablului de
monitorizare ECG cu 4 fire la pacient (a se vedea capitolul 6.3.4 Efectuare Monitorizarea
ECG, pagina 108). Daca nu este disponibil cablul cu 4 poli, va fi inregistrata curba DE (daca
electrozii sunt conectati). Daca sunt disponibile atat derivatia Il cit si DE va f inregistrata
doar derivatia DE. Comutarea intre curbele llauto si DEauto are loc doar atunci cand este
disponibil un semnal ECG valid si nu atunci cand se realizeaza conexiunea cablului. Curba
DE este afisata prioritar.
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6.5.3 Efectuarea ECG pe termen lung

. 1. Apasati tasta Monitor.
Monitor
2. Apasati tasta programabila [ECG-TL]. Este afisata, cu rol de monitorizare,

reprezentarea ECG pe termen lung.

| Nesconoscut @ 1450:56 @ 9P = B F 475 min el m)
FC M Sp02 oy PP M TA 12383 £ coz P
Limin 60 lgg % W] 96 40 Limin 60 1:3 mriHg (96) LA A mrmHg 39 50
llauto

M_JL»J/_’MJ\»J

lm'\.l' i

14:20:20 25 mmis

&

Tiparire Zoom- Inchide

Fig. 6-18  Functia de monitorizare ECG pe termen lung

Tasta programabild [ECG-TL] este activata (luminata).
Selectati punctul dorit in linia de timp cu butonul rotativ.
Selectati rezolutia dorita cu tastele [Zoom +] sau [Zoom -].

Apadsati tasta programabila [Tiparire] pentru a tipari ECG-ul pe termen lung afisat.

N o un ke w

Apasarea tastei programabile [ECG-TL] din nou dezactiveaza tasta si campul de
parametrii sau campurile de curbe pot fi selectate cu butonul rotativ si configurate cu
meniurile contextuale.

8. Apasati tasta programabild [inchide] pentru a parasi vizualizarea ECG-ului pe termen
lung.

Notid Denumirile individuale ale curbelor TAl nu sunt imprimate pe buletinul ECG-ului pe termen
lung, tiparit.

6.6  Monitorizarea Oximetriei (optional)

6.6.1 Informatii despre monitorizarea Oximetriei

Oximetria este o metoda de monitorizare continud, neinvaziva a saturatiei de oxigen
arterial (Sp0,), din sange. Absorbanta specific redusa a hemoglobinei oxigenate si
deoxigenate este masurata optic la diferite lungimi de unda cu un senzor foto. Comparatia
valorilor duce la exprimarea valorilor de SPO, in procente. Aditional, oximetria masoara si
frecventa ritmului periferic (RP) pe minut si indicele de perfuzie (Pi) in procente.

Notd Parametrii vitali SpMet, SpCO si SpHb a optiunii oximetrie sunt disponibili doar pentru
aparatele corpuls3 echipate cu Tehnologie Masimo rainbow SET® (a se vedea
capitolul 6.6.2 Monitorizarea Oximetriei extinse, pagina 129).
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Pentru imbunatatirea sigurantei pacientului si pentru a garanta precizia masuratorilor,
senzorii si cablurile intermediare Masimo® au fost echipate cu tehnologia X-CAL®. corpuls
3 are implementata aceasta functie si emite alarme cu niveluri diferite de prioritate, care
arata faptul ca, senzorul va expira in curand (prioritate scazutd), sau ca senzorul a expirat
(prioritate medie).

Pot fi configurate doua campuri de parametrii pentru afisarea valorilor numerice masurate.
Pletismograma (Pleth) pentru oximetrie poate fi afisata in cdmpul de curbe.

Intensitatea semnalului este o un criteriu de calitate pentru achizitionarea valorilor
masurate. Intensitatea semnalului este masurata si afisata ca o bara orizontala in campul
parametriului SpO; (vezi pagina 131 Fig. 6-21, elementul 1).

Limitele alarmelor trebuie verificate cu fiecare ocazie, atunci cand folositi oximetrul
pentru a va asigura cd acestea sunt potrivite pentru pacientul monitorizat in acel
moment.

Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

Daca pentru SPO; a fost dezactivatd alarma sau limita inferioara de alarma a fost
modificata si mai apoi, cdmpul parametru nu mai este afisat, alarma va fi automat
reactivata si valoarea va fi adusa la valoarea implicita.

Daca valorile masuratorii oximetrie nu sunt plauzibile (ex. Datorita influentelor date
de miscare, soare puternic, lampi cu xenon sau datorita fototerapiei cu lampi pentru
bilirubinad), verificati mai intdi daca nu exista o schimbare acuta a semnelor vitale ale
pacientului. Dupa aceea, verificati daca pulsoximetrul functioneaza corespunzator.
Vezi lista cu accesorii aprobate (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate",
piese de schimb si consumabile, pagina 250) referitor la husa de protectie la lumina
accidentala ce asigura o masura fara interferente.

Oximetrul nu poate fi utilizat Tn vecinatatea radiatiei ionizante (radioactiva), acest
lucru ducand la citiri false.

A se vedea lista de "Accesorii Autorizate" (capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese
de schimb si consumabile, pagina 250) pentru senzori autorizati produsi de compania
Masimo®. Senzorii produsi de alti producatori nu sunt potriviti pentru aparat si nu
este permisa utilizarea acestora.

Achizitia unei licente suplimentare permite activarea si a altor optiuni de oximetrie de
catre un tehnician service.

Senzorii de oximetrie mai vechi Masimo SET® pot fi folositi doar in combinatie cu un cablu
adaptor (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile,
pagina 250).

O valoare masurata nesigura este indicata de semnul intrebarii in locul simbolului clopot in
partea dreapta superioara din campul parametrilor.

Dupa conectarea senzorului oximetrul se calibreaza automat. Aceasta procedura poate
dura pana la 120 de secunde pentru masurtoarea de oximetrie, timp in care este afisata o
clepsidra in coltul din dreapta sus al campului de parametrii.

A se vedea manualul de utilizare al producatorului pentru mai multe informatii. Aceste
manuale trebuie citite cu atentie Tnainte de utilizare.
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Pentru informatii suplimentare referitoare la utilizarea senzorilor vezi Anexa G Informatii
legate de siguranta, pagina 341.

Pulsoximetrul este protejat de unul sau mai multe patente U.S.A.: 5.758.644, 6.011.986,
6.699.194, 7.215.986, 7.254.433, 7.530.955. Alte patente care se aplica sunt listate la
www.masimo.com/patents.htm

Cumpadrararea sau utilizarea acestui dispozitiv Masimo rainbow SET®, nu confera, nici
expres nici tacit, dreptul utilizarii aparatului cu senzori neautorizati sau cabluri care
folosite separat sau Tn combinatie cu acest aparat se incadreazd in patentele referitoare la
acest aparat.

6.6.2 Monitorizarea Oximetriei extinse

Masuratorile extinse de oximetrie (disponibile doar cu tehnologia Masimo rainbow SET®)
includ masurarea nivelului methemoglobinei (SpMet®) si, in functie de senzorul de
oximetrie utilizat a nivelului carboxihemoglobinei (SpCO®) sau nivelului hemoglobinei
totale (SpHb®) din sange. Comparatia valorilor hemoglobinei oxigenate si dezoxigenate
duce la afisarea valorilor respective pentru SpO,-, SpCO- si SpMet in procente, iar in
functie de configuratie a senzorului de oximetrie, valoarea SpHb in g/dl sau mmol/I.

De asemenea, este posibil sa se masoare frecventa respiratorie (RRp®) prin
intermediul pletismogramei. Procesarea avansata a semnalului este utilizata pentru a
analiza schimbarile de referinta, amplitudine si frecventa ale formei de unda
pletismografice pe parcursul ciclului respirator pentru a calcula rata respiratiei.

Aceastd optiune trebuie sa fie activata pe dispozitivul utilizatorului printr-o licenta.

Masurarea incorecta a frecventei respiratiei (RRp®) poate fi cauzata de:
e Aplicarea necorespunzatoare a senzorului

e Perfuzie arteriala scazuta

e Artefacte provocate de miscare

e Saturatie scazuta a oxigenului arterial

e Zgomot ambiental excesiv

Valoare crescuta a SpHb: valori peste nivelul normal SpHb, tind sa creasca nivelul
SpO,. Nivelul de crestere corespunde aproximativ nivelului SpHb prezent.

Valori crescute SpMet: Valoarea afisata pt. SpO, poate poate fi cu 10% pana la 15%
mai mica, in functie de nivelul SpMet. La nivele mari ale SpMet valoarea afisata
pentru nivelul de SpO2 va fi mai scazutd, 80%. Cand sunt inregistrate valori marite
ale SpMet, trebuie analizata o proba de sange (CO-Oximetrie).

Masurarea simultana a SpCO si SpHb nu este posibild, datorita tipurilor diferite de senzori
(a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile pagina
250).

Este recomandata conectarea senzorului SpHb la corpuls3 doar atunci cand e nevoie
pentru a evita expirarea prematura a senzorului.

Pentru informatii suplimentare referitoare la utilizarea senzorilor vezi Anexa G Informatii
legate de siguranta, pagina 341.
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6.6.3 Pregatirea monitorizarii Oximetriei

Manevrarea unui senzor de oximetrie de deget este descrisda mai jos.

Cititi cu atentie avertizarile producatorului de senzori de oximetrie (a se vedea

Anexa G Informatii legate de siguranta, pagina 341).

Avertizare
‘.ﬁ Valori masurate incorecte
Evitati aplicarea senzorului de oximetrie la un membru la care a fost deja atasata o
Avertizare manseta pentru TA pentru masurarea neinvaziva a tensiunii arteriale, un cateter sau

o branula pentru acces intravascular.

A‘é Deteriorarea pielii
n cazul unei temperaturi de peste 41 C trebuie avut in vedere ca senzorul s3 nu

Avertizare exercite o presiune excesiva in special in cazul pacientilor cu piele sensibila.

1. Atasati senzorul de oximetrie la cablul intermediar si la modulul conexiuni pacient.

Fig. 6-19  Atasarea senzorului de oximetrie la cablul intermediar (ilustratia poate fi
diferitd)

2. Atasati senzorul de oximetrie la un deget/deget mare de la picior in conformitate cu
instructiunile producatorului.

Fig. 6-20 Monitorizarea oximetriei, aplicarea senzorului

Durata maxima de aplicare a senzorului de oximetrie intr-un loc de masura este de 4

3 ore.
Atentie
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6.6.4 Efectuarea monitorizarii oximetriei

Masurarea incepe automat, dupa aplicarea senzorului la deget.

1. Daca este necesar, selectati curba dorita pentru afisarea evolutiei SpO; (Plet) si
activati-o din meniul contextual de curbe.
Alocati monitorizarea pletismogramei la campul de curbe selectat.

Daca este necesar, selectati zona de parametrii pentru afisarea valorilor oximetriei si
activati meniul contextual parametri.

4. Alocati monitorizarea SPO; campului selectat.

1 2 3 4 5
®|14:1 5 Qe B Ea75min Om=)
FC £y Sp02 o B, Ly TA 123183 £ co2 ]

60 1§g % 95 9-0- Limin 60 o (96) kK Kk mraHg 39 20

Lmin 50 mmHg 30
DEautogg SpCco i)

- 10
% -
SpMet z
0.7
Trnid N N N i N % =

m SpHb b4
o 14.3-

o

3 s

. 6.
Pleth FR )
Plet_h 1 7 13
° \f\/\ MW\\/\H X °
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Nesconoscut
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QRS/TP ¥ Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 6-21  Monitorizarea Oximetriei, pagina de configurare (ilustratia poate diferi)

Bara pentru afisarea intensitatii semnalului
Valoare SpO, curent in %

Simbol clepsidra

Limita inferioard a alarmei

Simbol pentru alarmele active

Curba Sp02 (pletismograma)

Valoare curentd SpMet in procente

Valoare curenta SpHb g/dL

O 00 N O U B W N P

Frecventa respiratorie actuala calculata din pletismograma

Verificati forma de unda a pletismogramei daca este afisata fara artefacte.

Corectati pozitia senzorului oximetrie de pe deget daca intensitatea semnalului este
scazuta sau daca apar artefacte. A se vedea capitolul 11 Proceduri in caz de defectiuni,
pagina 251 pentru informatii referitoare la imbunatatirea semnalului.

7. Daca este necesar selectati meniul “Oximetrie” » "Config.” si ajustati alti parametri
configurabili (disponibile doar n cazul utilizarii tehnologiei Masimo rainbow SET®):

Imprimare  Cyrhba pletismogrami. poate fi tiprid pe imprimanta integrat3. Pentru mai multe
pletismogramei  jnformatii despre configurarea tip3ririi vezi capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei,
pagina 159.
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Porniti sau opriti tiparirea in timp real prin apdsarea tastei Tiparire.

1125 mm/s

iPreth

5 < corpuls® P/N 04121 02.10 < corpuls®

Fig. 6-22  Sectiunea Monitorizare pletismograma dintr-un jurnal tiparit

Durata mediere  Stabilitatea valorilor SpO, este in general un indicator bun pentru calitatea buna a
semnalului. Stabilitatea valorilor este influentata de modul de mediere utilizat. Cu cat este
mai lunga durata de mediere cu atat sunt mai stabile valorile masurate. Acest lucru se
datoreaza unui raspuns atenuat pe masura ce semnalul este mediat pe o perioada mai
lunga de timp fata de cum ar fi in cazul unei medieri mai scurte. Perioade mai mari de
mediere intarzie raspunsul oximetrului si reduc variatiile SPO2 si ale ratei pulsului.

Modul FastSat® urmareste schimbarile rapide ale SpO; cu o fidelitate crescuta. Acesta
permite o monitorizare mai sigura si mai precisa pentru pacientul intubat. Modul FastSat®
poate fi activat din meniul contextual pentru parametri.

FastSat’

Sensibilitate Sensibilitatea oximetrului poate fi ajustata la nevoile pacientului pentru cazurile
particulare de monitorizare in 3 niveluri (denumite in continuare moduri). Urmatoarele
moduri sunt disponibile:

e Modul "Sensibilitate Normala": Acest nivel de sensibilitate este recomandat pentru
situatiile tipice de monitorizare, in care pacientii sunt monitorizati continuu, ex.
Unitate de terapie intensiva.

e  Modul "APOD® (Adaptive Probe Off Detection® = deconectare adaptativa sonda)":
Acest nivel de sensibilitate este recomandat pentru situatiile in care exista o
probabilitate mare ca senzorul sa se deconecteze de la pacient. Acest mod este
recomandat de asemenea pentru cazurile in care pacientii nu sunt monitorizati vizual
continuu. APOD® asigura o detectare sigura si rapida a erorilor ratei pulsului si
saturatiei de oxigen arterial cand senzorul se deconecteaza involuntar de la pacient
datorita miscarii excesive.

e Modul "Sensibilitate Maxima (MAX)": Acest nivel de sensibilitate este recomandat
pentru pacientii cu un flux sangvin slab sau cand apare mesajul perfuzie scazuta in
modul APOD® sau Normal de sensibilitate. Acest mod este recomandat pentru
pacienti care sunt continuu monitorizati vizual. Acest mod prezinta o protectie
scazutad la obtinerea de rezultate eronate de puls periferic si saturatie de oxigen
datorate deconectarii senzorului.

Cand este utilizat modul maxim de sensibilitate (MAX), detectia la deconectarea
A senzorului poate fi compromisa. Daca aparatul este in acest mod si senzorul se va
deconecta, pot fi inregistrate citiri false datorate mediului inconjurator cum este
lumina, vibratiile si miscarile excesive ale aerului.

Avertizare
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6.6.5 Configurarea afisarii valorilor oximetriei

Schimbarea vitezei  Viteza de derulare pe ecran a curbei plet. poate fi configurata.

de derulare Pot fi selectate urmdtoarele viteze de derulare:
e 12,5mm/s
e 25mm/s
e 50mm/s

Selectati curba plet. si activati meniul contextual al curbei.

2. Selectati viteza de derulare dorita din meniul contextual al curbei si confirmati.
Odata ce selectia a fost facuta, programul va iesi automat din meniul contextual al
curbei.

6.6.6 Monitorizarea pulsului si Indicele de Perfuzie

Tn timpul monitorizérii oximetriei este de asemenea monitorizat si afisat pe ecran pulsul
periferic (RP) si Indicele de perfuzie (Pi). Indicele de perfuzie este calculat ca relatia dintre
semnalul pulsatiilor arteriale si componenta de semnal nonpulsatil. Este folosit pentru a
verifica daca valorile SPO2 masurate sunt plauyibile si este cuprins intre valorile 0.02% si
20%. Limitele de alarma ale pulsului periferic sunt configurabile (a se vedea capitolul 7.3.3
Configurarea manuala a limitelor alarmelor pentru functiile de monitorizare, pagina 172).

Nota  Dacd este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

1. Daca este necesar selectati zona de parametrii in care este afisat pulsul sau indicele
de perfuzie si activati meniul contextual de parametrii.

2. 2. Alocati pulsul sau indexul perfuziei zonei de parametrii selectata.

1 D

l
PP 60 {3.]_3

A

.
1 i 11
Jmin N 4

Fig. 6-23  Campul Puls periferic

1 Pulsul curent in unitati 1/min

2 Simbol pentru alarmele active
3 Limita superioara a alarmei
4

Limita inferioara a alarmei

6.6.7 Monitorizarea Frecventei respiratorii (Plet)

Pe langa monitorizarea oximetriei, pe ecran poate fi afisata si frecventa respiratorie
(RRp®). Limitele de alarma ale pulsului periferic sunt configurabile (a se vedea capitolul
7.3.3 Configurarea manuala a limitelor alarmelor pentru functiile de monitorizare,
pagina 172).

Nots In mod implicit, capnometria este configurata ca sursa a fercventei respiraorii, dar e
posibile ca utilizatorul OPERATOR s3 selecteze oximetria ca sursa. in functie de sursa
selectata, culoarea campului parametru se schimba si sursa este indicata dupa
prescurtarea RR (violet - CO2, albastru - Pleth). Daca ambele optiuni sunt conectate la
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Nota

Nota

Nota

dispozitiv, se poate atribui prioritate unuia dintre semnale (a se vedea si capitolul 7.2.2
Oximetrie, pagina 166 si capitolul 7.2.3 CO2, pagina 168).

1. Daca este necesar, selectati zona de parametri pentru afisarea frecventei respiratorii
si activati meniul contextual al parametrului.

2. Alocati frecventa respiratorie la zona de parametri selectata.

1 2

Pleth 1 7 1:3— 3

1/min
“4

Fig. 6-24  Camp parametru Frecventa respiratorie din pleth

1 Frecventa respiratorie curentd in 1/min
2 Simbol pentru alarmele active
3 Limita superioara a alarmei

4 Limita inferioara a alarmei

Daca nu a fost calculata o noua valoare a frecventei respiratorii sau in caz de incredere
scazutad sau calitate scazuta a semnalului valorii masurate, in coltul din dreapta sus al
campului de parametru este afisat un semn de intrebare in loc de simbolul alarmei.

Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

Tn mod implicit, frecventa respiratorie masurata prin CO2 este prioritard; dacd ar trebui

afisata frecventa respiratorie masurata prin pletismograma, prioritatea poate fi schimbata
prin meniul contextual al parametrilor sau in setarile de capnometrie sau de oximetrie.

6.7 Monitorizarea CO, (optional)

6.7.1 Informatii despre monitorizarea CO;

Monitorizarea CO2 permite inregistrarea nivelului de CO2 din aerul expirat la sfarsitul
expirului (EtCO,) si ofera informatii despre ventilatie, hemodinamica si metabolism atat la
pacienti neintubati cat si la cei intubati.

Metoda de masurare semi-cantitativa functioneaza pe baza tehnologiei infrarosu si pleaca
de la presupunerea ca in aerul inspirat de pacient nu exista CO,.

Datorita unui strat anticondensare ce acopera a adaptorul de unica folosinta, sistemul de
masurare capONE de la producadtorul NIHON KOHDEN nu necesita o etapa de preincalzire
si este deci pregatit pentru masurare dupa maxim 5 secunde.

Capnometrul, care functioneaza dupa metoda citirii din fluxul principal, masoara in timp
real concentratia de CO; din aerul expirat de pacient. Concentratia de CO,, masurata in
mmHg sau kPa, poate fi afisata pe monitor ca o capnograma intr-o zona de curbe sau ca
parametrii vitali.

corpuls3 permite folosirea capnometriei atat la pacientii intubati cat si la cei neintubati.
Un alt parametru masurat este ritmul respirator al pacientului (FR).
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Atentie

Nota

Licenta nu este
implicita

Nota

Atentie

Masuratori eronate

Prin aplicarea unei solicitari mecanice asupra senzorului sau a cablului senzorului,
citirile de CO2 pot fi falsificate.

Nu Tndoiti sau trageti de senzor sau de cablul senzorului si nu le supuneti unor
solicitari mecanice similare.

Nu monitorizati CO, langa dispozitive chirurgicale cu inalta frecventa. Acest lucru
poate duce la pierderea semnalului si pacientul nu mai poate fi monitorizat.

Optiunea de Capnometrie oferita de corpuls3 reprezinta o functie suplimentara
pentru monitorizarea intensivd. Cand se utilizeaza capnometrul trebuie monitorizate
si alte semne vitale si trebuie observate simptomele clinice ale pacientului.

Pentru a garanta siguranta pacientului si a evita contaminarea incrucisata, articolele
de unica folosinta trebuie utilizate doar o singura data.

Risc de asfixiere

Adaptorul oro/nazal va fi utilizat doar pentru pacientii care il tolereazi. In anumite
situatii extreme captatorul de respiratie orala poate sa se desprinda si sa fie aspirat
de pacient. Colectorul pentru respiratia orala este radiotransparent.

Masuratori eronate

Nu utilizati monitorizarea CO2 in combinatie cu sistemele de anestezie prin
reinhalare. Dioxidul de carbon reinhalat poate duce la citiri fals scazute.

Pentru monitorizarea capnografiei a pacientilor cu varsta sub 3 ani sau cu o greutate
corporala de 10 kg, trebuie utilizat adaptorul de unica folosinta pentru tub
endotraheal CO2 icu insertie pentru nou-nascuti (vezi capitolul 6.7.3 Adaptor de unica
folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertie pentru nou-ndscuti, pagina
137).

A se vedea manualul de utilizare al producdtorului pentru mai multe informatii.

Cumparararea sau utilizarea acestui dispozitiv, nu confera, nici expres nici tacit, dreptul
utilizarii aparatului cu senzori neautorizati sau cabluri care folosite separat sau in
combinatie cu acest aparat se incadreaza in patentele referitoare la acest aparat.

Senzorii si accesoriile de la Nihon Kohden sunt acoperite de unul sau mai multe dintre
urmatoarele brevete din S.U.A.: 6.258.040; 7.462.154; 7.455.644; 7.445.602; 7.455.644;
7.445.602; 8.430.095; 8.636.956; 9.486.598; 9.655.543; 9.775.541.

Senzorii si accesoriile de la Nihon Kohden sunt acoperite de unul sau mai multe dintre
urmatoarele brevete europene: 2.196.236; 2.236.079.

Utilizati numai senzori si adaptoare indicate in lista de "Accesorii Autorizate".
(capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).
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6.7.2 Pregatirea monitorizarii CO.

1. Atasati adaptorul de unica folosinta potrivit la senzorul capONE (elementul 3).
Fig. 6-25 arata cele trei adaptoare nazale, Fig. 6-26 adaptorul pentru tub endotraheal.

Fig. 6-25  Monitorizarea CO;, adaptor nazal

1 Adaptor CO, nazal, de unica folosinta (YG-120T)

2 Adaptor CO; nazal/oral, de unica folosinta (YG121-T)
3 Senzor capONE
4

Adaptor CO, nazal/oral de unica folosinta,
adaptabil la o canuld 0, (YG-122T)

Fig. 6-26  Monitorizare CO,, adaptor de unica folosinta la tubul endotraheal

1 Conexiune balon respiratie/ventilatie
2 Conexiune senzor CO;
3 Conexiune tub endotraheal (YG-111T)
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Nota

2. Conectati senzorul CO; la pacient respectand recomandarile producatorului:
e Pozitionati cablul senzorului in spatele urechilor (Fig. 6-27, elementul 1) si apasati
usor inelul de fixare inspre barbie (Fig. 6-27, elementul 2).
e  Fixati adaptorul pe nas cu ajutorul benzii adezive furnizate in acest scop (Fig. 6-27,
elementul 3).

e  Colectorul pentru respiratia orala (Fig. 6-27, elementul 4) nu trebuie sa fie la o
distanta mai mare de 10 mm de buza de jos.
3 3

Fig. 6-27  Fixarea adaptorului CO; nazal(/oral) de unicé folosinta la pacient

1 Pozitionarea cablului

2 Inel de fixare

3 Bandd adezivd

4  Colectorul pentru respiratia orala

Senzorul CO;si modulul de conexiuni pacient sau Senzorul CO; si cablul intermediar
nu trebuie conectate/deconectate in timpul operarii.

6.7.3 Adaptor de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2
incl. Insertie pentru nou-nascuti

Adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertia pentru nou-
nascuti (P/N 04234.13) este destinats monitorizarii capnografice a respiratiei la nou-
nascuti si copii mici cu o greutate corporald mai mica de 12 kg. Adaptorul consta din doua
componente: adaptor de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2, flux principal,
capONE (P/N 04234.119) si o insertie pentru nou-nascuti. Prin utilizarea adaptorului in
sistem ca ansamblu (adaptor, dispozitiv de ventilatie mecanica, tub endotraheal), volumul
total al spatiului mort este redus cu cca. 1 ml.

Pentru informatii despre utilizare, consultati instructiunile de utilizare ale Nihon Kohden
precum si manualul de utilizare al adaptorului de unica folosinta pentru tub endotraheal
CO2 incl. Insertie pentru nou-ndscuti (P/N 04230.10).

Adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertia pentru nou-
nascuti este un dispozitiv medical care poate fi utilizat doar de personalul medical instruit
in mod regulat asupra produsului.

Adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertia pentru nou-
nascuti nu este destinata utilizarii in combinatie cu ventilatoare de pacient.
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Functionare defectuasa din cauza contaminarii/deteriorarii!

n cazul contaminarii/deteriorarii adaptorului cu singe, secretie bronsica sau similara sau
contaminarea/deteriorarea ferestrei transparente de masurare (articolul 2) sin
combinatie cu adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertie
pentru nou-nascuti, senzorul poate furniza valori eronate.

Adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertia pentru nou-
nascuti trebuie schimbat sau indepartat imediat, pentru a garanta ventilatia continua prin
conectarea tubului endotraheal la dispozitivul de ventilatie.

Functionalitate limitat3/Risc de infectie!

Adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertie pentru nou-
nascuti este un articol de unica utilizare nesteril. Pentru a garanta utilizarea in siguranta si
functionalitate nelimitata si pentru a preveni infectiile incrucisate, articolul trebuie folosit
o singura data.

Restrictii de utilizare

Adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertia pentru nou-
nascuti poate fi utilizat numai daca:

e estein stare tehnica de functionare perfects;
e este utilizat conform destinatiei (vezi Modul de utilizare coreta a dispozitivului):
o se foloseste exclusiv cu dispozitive de ventilatie pasive;

e seiauin considerare instructiunile de utilizare de la Nihon Kohden, precum si din
manualul de utilizare pentru adaptorul de unica folosinta pentru tub endotraheal
de CO2 incl. insertia pentru nou-nascuti (P/N 04230.10).

6.7.4 Efectuarea monitorizarii CO;

Masurarea incepe automat dupa aplicarea senzorului.

Daca intr-un camp de parametru vital este afisata valoarea ,,--”, aceasta inseamna ca nu a
fost inca masurata o valoare pentru acel parametru vital, dar masurarea este in curs de
desfasurare.

Senzorul CO,si modulul de conexiuni pacient sau Senzorul CO, si cablul intermediar
nu trebuie conectate/deconectate in timpul operarii.

Selectati campul curba pentru afisarea CO, si activati meniul contextual al curbei.
Alocati monitorizarea CO, curbei selectate (capnograma).

Daca este necesar, activati campul de parametri pentru afisarea concentratiei CO, din
aerul expirat si activati meniul contextual de parametri.

4. Alocati monitorizarea CO, campului selectat.
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Fig. 6-28  Monitorizare CO,, configurare ecran

1 Concentratie CO; din aerul expirat in mmHG
2 Simbol pentru alarmele active
3 Limita superioara a alarmei
4 Limita inferioara a alarmei
5 Curba CO; (capnograma)
Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

Daca curba pare sa fie trunchiata in partea superioara, verificati amplificarea si selectati
valoarea potrivita (a se vedea capitolul 7.2.3 CO2pagina 168).

Tn afara domeniului de masurare specificat (0 mmHg - 100 mmHg sau O - 13,3 kPa),
capnograma afiseaza valori invalide: doua liniute Tn campul parametrilor si o linie
intrerupta in cdmpul curbei.

Citirile false sau scazute ale etCO2 pot fi rezultatul:

e Resuscitare (ventilatie afectata)
e Pacienti cu boli pulmonare obstructive (BPOC, astm bronsic)
e Pacienti cu hipoventilatie severa (ventilatie in spatiu mort)

Prin urmare, se recomanda examinarea prin analiza gazelor din sange.

Curba CO, poate fi tiparita pe imprimanta integrata. Pentru mai multe informatii despre
configurarea tiparirii vezi capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Porniti sau opriti tiparirea in timp real prin apdsarea tastei Tiparire.

125 mm/s
60 mmHg
o2
30 I 77
0 k / pyy
75 S corpuls® P/N 04121 02.10 b corpuls?

Fig. 6-29  Monitorizare CO,, sectiune din protocol

Adaptorul CO, nazal(/oral) de unica utilizare nu poate fi folosit mai mult de 24 de ore.

Dupa terminarea monitorizarii fixati senzorul CO; in suportul din buzunarul destinat.
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6.7.5 Configurarea modului de afisare a valorilor CO;

Schimbarea vitezei  Viteza de derulare pe ecran poate fi selectata pentru curba.

de derulare Pot fi selectate urmdtoarele viteze de derulare:
e 3,13 mm/s
e 6,25 mm/s
e 12,5mm/s
e 25mm/s
1. Selectati curba CO; si activati meniul contextual de curbe.

N

Selectati viteza de derulare dorita din meniul contextual al curbei si confirmati. Odata
ce selectia a fost facuta, programul va iesi automat din meniul contextual al curbei.

Schimbarea  Daca curba pare sa fie trunchiata in partea superioara, verificati amplificarea si selectati
amplificarii  valoarea potrivita.

1. Selectati curba CO; si activati meniul contextual de curbe sau

2. Selectati parametrul CO, si meniul de context al parametrului.

3. Selectati amplificarea dorita in meniul contextual al curbelor si confirmati. Odata ce
selectia a fost facuta, programul va iesi automat din meniul contextual.

Schimbarea unitatii  Valorile CO; pot fi afisate in mmHG sau kPa.
de masura 1. Selectati curba CO; si activati meniul contextual de curbe sau
2. Selectati parametrul CO, si meniul de context al parametrului.

3. Selectati unitatea de masura dorita in meniul contextual al curbei si confirmati. Odata
ce selectia a fost facutd, programul va iesi automat din meniul contextual.

6.7.6 Monitorizare ritmul respirator

Tn cazul monitorizérii CO,, frecventa respiratorie (FR) este de asemenea monitorizat3 si
poate fi afisatd pe ecran.

1. Daca este necesar, selectati zona de parametri pentru afisarea frecventei respiratorii
(FR) si activati meniul contextual al parametrului.

2. Alocati frecventa respiratorie la zona de parametri selectata.

1 2

CDE 17 13—3

1/min
~4

Fig. 6-30  Camp parametru Frecventa respiratorie

1 Frecventa respiratorie curentd in 1/min
2 Simbol pentru alarmele active

3 Limita superioara a alarmei
4

Limita inferioara a alarmei

Nota Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.
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6.8 Monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale (optional)

6.8.1 Informatii despre monitorizarea TA

Tehnologia NIBP integrata in corpuls3 este un modul * NIBP by
OEM de la Sun Tech Medical Inc., Morrisville, NC, USA.
Informatii suplimentare la: www.suntechmed.com. un eC ®

Monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale (TA) este utilizata pentru masurarea de
rutind a tensiunii arteriale la o extremitate. Presiunea pulsului sangvin este masurata cu
ajutorul oscilometriei.

Valorile tensiunii sistolice, diastolice si medii sunt inregistrate ca valori masurate si afisate
pe ecran sub forma de cifre, In mmHg. Este posibila monitorizarea automata si continua
prin configurarea intervalelor automate. Este disponibila o listd de selectie (presiunea
initiala) pentru adulti, copii si nou-nascuti.

Sistemul de monitorizare a tensiunii arteriale este format din manseta si un furtun care
conecteaza manseta la modulul conexiuni pacient.

Masuratorile pot fi facute individual sau automat, la intervale selectabile (de la 1 la 60 de
minute).

Pozitia utilizatorului in timpul masuratorii este in apropierea pacientului si a aparatului.

corpuls3 poate indica rezultatele masurarii neinvazive a tensiunii arteriale si optiunile
curente intr-un meniu specific. Acest lucru permite accesul rapid la cele mai importante
functii cu ajutorul tastelor programabile, in timpul utilizarii. Mai mult, ultima valoare
masurata este afisata intr-o zona de parametri.

Poate fi ales unul din cele doua moduri de afisare:

e Afisarea cu caractere mari(Fig. 6-31)
o Afisarea tendintei evolutive (Fig. 6-32)

Modul de afisare cu caractere mari prezinta ultima valoare masurata, cu cifre mari. Pentru
a obtine o lista a ultimelor cinci masuratori, este posibil sa alegeti modul de afisare a
evolutiei. Ambele moduri de afisare indica ora masuratorii si un indicator de calitate.

Indicatorul de calitate consta din 3 simboluri stea care indica o calitate buna a
masuratorilor atunci cand este plin, sau o calitate slaba cand este afisat sub forma de
contur gol. Indicatorul de calitate este afisat pe interfata de utilizator TA, in campurile de
parametri , TA” si ,, TA sys”, in tabelul de evolutie si pe buletinele tiparite ale valorilor TA.
Indicatorul de calitate este transferat impreuna cu valorile TA si prin telemetrie si
Bluetooth si poate fi afisat in corpuls.mission LIVE si corpuls.manager REVIEW.

Atat pentru pacientii pediatrici si cat si pentru adulti, masuratorile de tensiune arteriala
efectuate de aparat sunt echivalente cu cele obtinute de echipajul specializat care
utilizeazd manseta/stetoscop, metoda auscultarii, in limitele prevazute de ANSI/AAMI
SP10:2002(R)2008 (diferenta medie de eroare de * 5 mmHg sau mai putin, deviatie
standard de 8 mmHg sau mai putin) precum si in EN1060-4:2004 si 1ISO 81060-2:2009.

Erori de masura datorita interferentelor

Aparatul este proiectat s functioneze in prezenta unui ritm ECG normal sinusal. in
cazul anumitor afectiuni cardiace (de ex. bloc de ramura, aritmii, fibrilatie atrial3,
fibrilatie ventriculara, contractii atriale sau ventriculare premature, scleroza
arteriald, prezenta unui stimulator cardiac) ca si in cazul unei perfuzii scazute, a
sarcinii (preeclamsia, hipertensiunii de sarcina), a diabetului, bolilor renale, a varstei
fnaintate a pacientului sau a miscarii acestuia (tremurat, frisoane etc.) masurarea
tensiunii arteriale neinvazive poate sa nu duca la obtinerea unor valori corecte.

Luati in calcul posibilele interferente si la nevoie masurati manual.
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Actiune intarziata a medicamentelor de urgenta

Dacad manseta pentru masurarea tensiunii arteriale este amplasata este pe un
membru pe care este instalata deja o cale de acces intravascular, poate aparea o
intarziere a instalarii efectului medicamentelor administrate in regim de urgenta.

n acest caz, manseta pentru tensiunea arterial3 trebuie amplasats pe un alt
membru, daca este posibil.

Afectarea tratamentului intravascular sau a monitorizarii

Amplasarea unei mansete pentru masurarea tensiunii arteriale pe un membru pe
care este instalata deja o cale de acces intravascular, sau a fost instalat un alt senzor
de monitorizare, poate afecta functionarea acestora.

n acest caz, manseta pentru tensiunea arteriald trebuie amplasatd pe un alt
membru, daca este posibil.

Erori de masura datorita interferentelor

Locul de masura, pozitia pacientului (in picioare, asezat sau intins), efortul si starea
fizicd a pacientului (stres, urgenta de a urina, ingestia de cafea sau nicotina) pot
influenta masurarea.

Mijlocul mansetei trebuie sa fie la nivelul inimii. Tn timpul monitorizarii, pacientrul
trebuie sa fie asezat sau culcat, sa fie calm si relaxat, cu spatele si bratul sprijinite,
picioareleasezate pe sol fara sa fie incrucisate. Pacientrul nu trebuie sa vorbeascd sau
s3 contracte musculatura bratului. in mod ideal pacientul ar trebui sa petreacd 5 min
in liniste Tnaintea mdsuratorii.

Luati in calcul posibilele interferente si la nevoie masurati manual.

Erori de masura datorita interferentelor

Prezenta unor surse de microunde n imediata apropiere a aparatului poate avea
efecte nedorite asupra functionarii acestuia.

Eliminati interferentele daca este posibil.

Luati in calcul posibilele interferente si la nevoie masurati manual.

Erori de masura datorita interferentelor

Interferente care influenteaza maseta (senzorul) sau alte componente pot duce la
masuratori eronate. Astfel de interferente se pot datora unei inalte presiuni acustice,
sau unor vibratii etreme datorate transportului.

Luati in calcul posibilele interferente si la nevoie masurati manual.

Masuratorile pot sa nu fie corecte dacd masuratorile se efectuaza la temperaturi in
afara domeniului specificat (vezi Tabelul A-10, pagina 318).

Folositi doar mansetele TA mentionate in lista de "Accesorii Autorizate"
(capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).
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Pentru a activa interfata de utilizator TA, apdsati tasta programabila [TA] in modul de

monitorizare. in mod implicit, interfata de utilizator TA selectati este modul de afisare cu
caractere mari:

Nesconoscut @ 16:31:50 Q@ 5 % B 475 min Oyl
FC 4 Sp0O2 ﬂ PP /& TA {31187 & co2 )
lfmln 60 1;3 % 0 99 30 1/min 60 1;3 mmHg (BB) * Kk mrnHg 37 50

A R U SN DY P

1m
m

S R | A | W

131/67

(B8) * x %
Ultimul: 15:55

Interv. Auto Vizualizare Start fnchide

Fig. 6-31 Interfata de utilizator TA in modul de afisare cu caractere mari

Apadsati tasta programabila [Vizualizare] pentru a trece interfata de utilizator in modul de
afisare a evolutiei.

Nesconoscut @ 15:57:03 @ 2 % E 475 min Ol (%)

FC £y 8p02 m PP £y TA 423183 © coz £
- =0 00:57

lfmln 60 153 % 0 99 30 1/min 60 153 mrmHg (96) * kK rmrmHg 37 50

HHJL/_,L_,L_ _,!LAJJ\,A,M

Imi n

123/83 (96)
122 / 82 (95)

122 / 82 {95)
122 / 82 {95)
S 123 7 83 {96)

180 05:00
Mod Initial Interv. Auto Vizualizare Start inchide

Fig. 6-32 Interfata de utilizator TA in modul de afisare a evolutiei
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Pot fi setate trei moduri de operare cu ajutorul tastei programabile [Mod]:
e Adult (Adult)

e Copil

e Neonat

Presiunea initiala a masurarilor este predeterminata corespunzator de aparat:

e Adult: 180 mmHg
o Copil: 120 mmHg
e N.Nasc.: 90 mmHg

Presiunea initiala se adapteaza la pacient dupa prima masurare. Aceasta poate fi
schimbatd manual cu ajutorul tastei programabile [Initial] si cu ajutorul butonului rotativ
fn urmatorul domeniu de valori (a se vedea capitolul 7.4.13 Configurarea Monitorizarii
Non-Invazive a Tensiunii Arteriale (TA) (Persoane Responsabile de Aparat), pagina 195):

e Adult: 120 - 280 mmHg
e Copil: 80 -170 mmHg
e N.Nasc.: 60 - 140 mmHg

Presiunea selectatd este marcata cu o sdgeata. Scara de presiune arata intotdeauna
presiunea curenta din manseta TA.

Indicator de calitate

Indicatorul de calitate a masuratorii efectuate, este format din un numar de max. 3 stele
TA

afisate in interfata utilizator TA.

.‘C Eroare de masurare din cauza semnalului ECG zgomotos
Tn urmatoarele situatii, functionalitatea indicatorului de calitate poate fi afectats:

Atentie e Zgomot in semnalul ECG (interferents)
e Unele tipuri de aritmii (semnal ECG neregulat)
e Manseta pe picior (toleranta la intarzierea pulsului)
e Masurare la copii (toleranta la intarzierea pulsului)

Daca indicatorul de calitate nu arata nici un simbol sau doar 1 stea, verificati daca
manseta e potrivita si pozitionata corecti sau daca pozitia bratului e corecta si, daca
este necesar corectati-le. Dacd este necesar, utilizatorul poate dezactiva functia RMT
din setarile TA.

Tehnologia "SunTech R-wave Motion Tolerance" (RMT) foloseste semnalul ECG de
monitorizare pentru a verifica validitatea impulsurilor oscilometrice pentru a obtine un
nivel imbunatatit de toleranta la miscare la pacientii aflati in situatii de transport.

6.8.2 Pregatirea monitorizarii tensiunii arteriale

n paragrafele urmé&toare este descrisa monitorizarea TA pe brat:

1. Selectati manseta TA care se potriveste cu circumferinta bratului pacientului.
2. Conectati manseta TA a furtunului, daca este necesar.
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Aplicati manseta TA golitd de aer pe bratul expus al pacientului, astfel incat sa

inconjoare strans bratul. Manseta TA nu trebuie sa exercite nici o presiune pe vasele

de sange. Manseta TA nu trebuie sa fie prea larga. Marginea de jos a mansetei TA
trebuie sa fie la aprox. 2 cm deasupra partii interioare a cotului.

Fig. 6-33  Monitorizarea TA, aplicarea mansetei TA

Perfuzie scazuta in cazul nounascutilor datorita selectarii incorecte a tipului de
pacient

Selectatarea unui mod (tip pacient) nepotrivit, cu o valoare prea mare a presiunii
initiale Tn manseta in cazul unui nounascut, poate duce la perfuzie scazuta.

Atunci cand utilizati mansete pentru noundscuti, selectati modul (tipul de pacient)
"Nou Nasc.".

Peruzie scazuta datorita manipularii eronate

O presiune prea mare in manseta datorita unui furtun indoit sau a repetarii prea
frecvente a masuratorilor poate duce la valori de perfuzie scazuta pentru pacient.

Asigurati-va, prin observare directa, ca nu este diminuata circulatia sangelui in zona
corpului in care este aplicatda manseta TA.

Ranire datorita manipularii eronate

Nu aplicati manseta pe rani sau pe bratul din partea unde a avut loc o mastectomie.

Erori de masura datorita manipularii eronate

Atunci cand aplicati manseta TA pe brat, sdgeata de marcaj tiparita pe aceasta
trebuie sa se gaseasca in intervalul desemnat (RANGE), marcat de asemenea pe
manseta TA.

n caz contrar, trebuie utilizatd o mansetd TA mai mica sau mai mare.

Erori de masura datorita manipularii eronate

Cand efectuati o masurare, asigurati-va ca manseta TA este la nivelul inimii. Marcajul
"ARTERA" imprimat pe interiorul mansetei trebuie aliniat central si cu sigeata
indreptata in jos spre articulatia cotului. Distanta dintre articulatia cotului si manseta
TA trebuie sa fie de 2cm.
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.‘é Erori de masura datorita manipularii eronate
Evitati comprimarea sau reducerea sectiunii furtunului de legatura cu manseta TA.

Atentie

6.8.3 Monitorizarea individuala a tensiunii arteriale neinvazive

.‘ﬁ Erori de masura datorita valorii initiale de presiune
Tnainte de Tnceperea méasuratorii NIBP, trebuie s se asigure ca este selectats
Atentie presiunea initiala corecta pentru pacient.

Setati presiunea initiald astfel incat sa fie cu aproximativ 30 mmHg mai mare decat
valoarea sistolica estimata sau utilizati configuratia implicita.

Tn modul de monitorizare ap&sati tasta programabil3 [TA].

2. Apasati tasta programabild [Mod] repetat pana apare modul dorit "Adult”, "Copil"
sau "Neonat.".

3. Apasati tasta programabila [Start] pentru a porni masurarea individuala.

4. Manseta TA este umflata si masuratoarea incepe automat.

O masuratoare in desfasurare poate fi intreruptd prin apasarea tastei programabile
[Stop].

Notd |mediat dupa masuratoare tastele functionale devin inactive si sunt colorate in gri. O noua
masuratoare poate fi facuta dupa 5 secunde.

lesiti din interfata de utilizator TA cu ajutorul tastei programabile [inchide] pentru a
selecta afisarea valorii masurate in zona de parametri.

1. Selectati zona de parametri dorita pentru afisarea TA si activati meniul contextual de
parametri.
Alocati monitorizarea TA campului parametri selectata.

Alternativ, campuri individuale de parametrii pot fi configurati pentru a afisa valorile
de presiune sistolice (TA SYS), diastolice (TA DIA) si arteriale medii (TA medie).

1.2 3 T3

~ |
TA 123183 & TA &
mmbg (96) * kK §§H9*123m_6

Fig. 6-34  Camp parametru pentru monitorizare TA

Valoarea TA sistolica
Valoarea TA diastolica

Simbol pentru alarmele active
Indicator de calitate TA
Valoarea TA medie

Limita superioara a alarmei

N o o B WwN R

Limita inferioara a alarmei

Nota Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.
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6.8.4 Monitorizarea tensiunii arteriale la anumite intervale

Asigurati-va ca nu este diminuata circulatia sangelui in zona corpului in care este
aplicatda manseta TA.

Daca este configurata o valoare pentru intervalul de timp de masura si este bifata casuta
"Activat" (a se vedea capitolul 7.4.13 Configurarea Monitorizarii Non-Invazive a Tensiunii
Arteriale (TA) (Persoane Responsabile de Aparat), pagina 195), masuratorile automate vor
incepe imediat dupa apasarea butonului [Start].

Pentru a configura manual efectuarea de masuratori automate, procedati dupa cum
urmeaza:
1. 1n modul de monitorizare apdsati tasta programabild [TA].
2. Apasati tasta programabila [Mod] repetat pana apare modul dorit "Adult”, "Copil"
sau "Neonat.".
Apasati tasta programabila [Auto]. Tasta programabila [Auto] raméane selectata.

Schimbati intervalul de timp cu ajutorul tastei programabile [Interv.] sau lasati-l la
valoarea implicita.
5. Apasati tasta programabila [Start] pentru a porni masurarea.
n timpul efectuérii primei masuratori din ciclu, textul de deasupra tastei programabile
[Auto] arata patru linii. Dupa aceasta, un cronometru afisat deasupra tastei programabile
[Auto], indica timpul ramas pana la urmatorul interval de masura. Cronometrul este de
asemenea afisat in campul parametrului TA Tn partea stanga sub "TA". Nu mai este
necesar sa selectati meniul de masura TA pentru a verifica daca este activata
masuratoarea TA la intervale regulate. De asemenea simbolul ceas alternand cu simbolul
alarma in coltul dreapta sus ndica faptul ca intervalul de masura este activ si se pregateste
0 masuratoare automata.

1

™ | 123183 ©
00:30 (BE} **T’

rmrmHg
2

Fig. 6-35 Campul TA cu masuratoarea TA la intervale regulate activata

1 Cronometru pentru masurarea TA la intervale regulate

2 Simbol ceas

6. Apasati tasta programabild [Auto] pentru a intrerupe mdsuratorile auomate. O
masuratoare n desfasurare poate fi intrerupta prin apasarea tastei programabile
[Stop].

Dacad masuradtoarea TA este intreruptd, inscriptia de deasupra tastei programabile [Auto]

indica patru liniute. Presiunea din mangeta TA este imediat eliberata.

n timpul in care este activatd masurarea la intervale regulate, este posibild efectuarea
unei noi masuratori individuale Tn orice moment prin apasarea tastei programabile [Start].
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6.9  Monitorizarea invaziva a tensiunii arteriale (TAl)
(optional)

6.9.1 Informatii despre monitorizarea TAI

Cu ajutorul functiei TAI, pot fi masurate diferite valori de tensiune arteriala in cadrul
procedurilor de terapie intensiva. Acestea includ, printre altele, tensiunea arteriala,
tensiunea venoasa centrala sau tensiunea intracraniana.

Sunt disponibile doua conexiuni, care pot fi folosite ca si canale de presiune simple sau
duble. Pentru utilizarea cu doua canale este necesara utilizarea unui adaptor Y. Pot fi, deci,
masurate pana la patru presiuni invazive diferite simultan. Valorile inregistrate pot fi
afisate ca parametrii digitali si/sau curbe.

Urmatoarele tabele ofera o lista a modurilor de alocare implicite:

Alocare
Conexiune
Canal tensiune simplu Canal tensiune dublu
Pl P2 llPlIl IIP1|I §i IIP2I|
P3 P4 IIP3II IIP3II si IIP4"
Tabelul 6-4 Monitorizare TAl alocarea canalelor de tensiune

Pentru corpuls3 sunt disponibile adaptoare de cabluri de traductori de la alti producatori.
Urmatoarele traductoare sunt aprobate pentru utilizarea cu cablurile adaptoare 04233.02
si 04233.04: B.Braun Combitrans, Smiths/Medex LogiCal, Codan/pvb seria DPT-8000er,
Codan/pvb xtrans seria DPT-9000er, Edwards TruWave seria PX6001 (doar varianta
intreaga - 1 fold).

Reprezentantul de vanzari va poate informa ce tipuri de traductoare pot fi conectate. Lista
de accesorii (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si
consumabile, pagina 250) contine accesoriile autorizate pentru echipamentul de
monitorizare TAI.

corpuls3 nu trebuie utilizat simultan pe doi sau mai multi pacienti.

Pentru mai multe informatii apelati la instructiunile de utilizare a senzorului folosit.

Urmatoarea descriere a monitorizarii invazive a tensiunii arteriale ia in considerarea doar
instructiunile de operare legate de corpuls3 nu si cele referitoare la utilizarea diferitor
traductoare. A se vedea instructiunile de utilizare ale producatorului traductorilor si
documentele insotitoare ale acestora.

Atunci cand utilizati cablurile TAl aveti grija sa micsorati tensionarea cablului prin
realizarea unei bucle. Daca nu utilizati cablurile TAI, deconectati-le de la modulul
conexiuni pacient si depozitati-le in geanta de accesorii.

Articolele de unica folosinta ale traductorului nu trebuie reutilizate Tn nici o circumstanta.
A se vedea instructiunile de utilizare ale producatorului traductorilor si documentele
nsotitoare ale acestora.
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6.9.2 Pregatirea monitorizarii invazive a tensiunii arteriale
1. Conectati conectorul cablului primului traductor la intrarea "P1 P2" a modulului
conexiuni pacient.

2. Conectati conectorul cablului celui de-al doilea traductor la intrarea "P3 P4" a
modulului conexiuni pacient daca se doresc mai multe masuratori invazive ale
tensiunii arteriale.

3. Deschideti sistemul traductorului pentru a echilibra presiunea statica si presiunea
atmosferica.

4. Efectuati o calibrare de punct zero a traductorului astfel:
n meniul principal. selectati "TAI" » "Calib. P1" si confirmati calibrarea butonul
rotativ (pentru mai multe informatii a se vedea capitolul 7.2.4 TAI, pagina 169).

4  Alarme
4 Semnale
4 Imprimanta

4 Telemetrie
< Bluetooth
-« ECG
< Oximetrie
- co2
- TA

Calib. P1 « TAlI
Calib. P2 - Defib
Calib. P3 <  Pacient
Calib. P4 - Sistem
Config.

Fig. 6-36  Calibrarea TAI

Repetati pasii de la 3 la 4 pentru a calibra si celelalte traductoare.

Daca pentru canalul de presiune nu doriti afisarea cu autoscalare este necesar sa
configurati zona de afisare a canalului de tensiune selectat din meniul principal "TAI"
» "Config." (pentru mai multe informatii a se vedea capitolul 7.2.4 TAI, pagina 169).

Mesajul "NON CAL" in cdmpul de parametrii si/sau ih cdmpul curbei indicd un canal de
masurd necalibrat (P {canal masura}). Nu este emisa nici o alarma si nu este inregistrata
nici o curba.

n timpul calibrarii trebuie ca traductorul si fie la presiunea atmosferic.

Calibrarea se va termina in aproximativ 5 secunde. n caz de eroare va apare o alarma
tehnica. Tn acest caz trebuie eliminatd cauza erorii si dacs este necesar repetarea
masuratorii de calibrare.

Daca nu este conectat nici un traductor, sau traductorul nu este fixat, apare alarma
tehnicd "Senzor P[X] TAT deconectat".n acest caz s-a considerat c3 anterior senzorul a
fost conectat si calibrat.

Valva de sunt a traductoarelor trebuie pozitionata aproximativ la nivelul atriului drept
(aproximativ in zona liniei axilare mediane).
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Tn timpul m&surérii tensiunii intracraniene, valva de sunt trebuie s fie aliniatd cu
marginea de sus a urechii. Orice deviatie de la pozitia recomandata poate duce la rezultate
false.

Notd  Din Sistemul hidraulic al traductorului trebuie eliminat aerul inainte de inceperea
masuratorii invazive a tensiunii arteriale. A se vedea instructiunile de utilizare ale
producatorului traductorilor si documentele insotitoare ale acestora.

6.9.3 Monitorizarea invaziva a tensiunii arteriale

1. Monitorizarea invaziva a tensiunii arteriale porneste automat dupa instalarea
traductorului(elor).

2. Selectati curba dorita si atribuiti-i curba de presiune dorita (P1-P4) din meniul
contextual.

3. Daca este necesar, selectati si activati campul de parametri dorit pentru afisarea
masuratorilor de presiune invaziva si atribuiti parametrul de presiune dorit (P1-P4)
din meniul contextual.

4. Daca este necesar, atribuiti unei zone de masurd un camp de parametru sau curba:

: Tensiune (arteriald) invaziva
PA: Presiune arteriald a sangelui
PV: Presiune venoasa a sangelui
PIC: Presiune intracraniand

Nota Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

Nesconoscut @ 16:31:50 & P = % [§ 475 min Pl
FC /% Spo2 &5 PP 4 TA {23183 & coz £
v 00 20099 L 60 = 66 eas ., 99

1] FR i
[ U NN U DU PN
Illlmv " " " i i '-r1 37‘5 gﬂ
= ——Jﬁb—f‘ —Jﬁb—ﬁ —Jﬂb—ﬁ —JnL—ﬁ —Jnl,—/\ < 34&‘3— 1

. 315

Pleth 4.0 2
NARNERNG N
| @ PA rnrmHg (97)
€02 - A P2 '_QIITIT 3
mrHg arma oprita (PV)
F I - 8
” Limite auto mmHg |—('—|')_ 4
Lo . . —P3 11879 &
P1 (PA) Calibrare (TAD 97) 5
7 IR e U A N AN A U AN o NN S A N e L {
\ fp4|c) 1210 &
P3 (TAD rnrmHg (1 1)
bao /i T
0

RSITP'Z!::Z' Vizualizari Ewvolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 6-37  Monitorizare TAl, pagina de configurare

Simbol pentru alarmele active

Valoarea de presiune arteriala sistolica si diastolica curenta in mmHG
Valoarea curenta venoasa in mmHg

Valoarea de presiune sistolica si diastolica curenta in mmHG
Valoarea arteriald medie curentd in mmHG

Presiunea intracraniana curenta in mmHg

N o o Wb~

Curbe de tensiune (P1 si P3) in mmHG

Curbele de tensiune pot fi tiparite la imprimanta integrata. Pentru mai multe informatii
despre configurarea tiparirii vezi capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei, pagina 159.
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Porniti sau opriti tiparirea in timp real prin apdsarea tastei Tiparire.

4 12.5:mm/s 2k 1 8s 195

50mmHg

ipn e o N e AT R s AR AN AT S SN 2

25

s TN Y N Y N N I I I i

Fig. 6-38  Monitorizarea TAIl, sectiune din protocolul tiparit

Curba P1, tensiune arteriald invaziva

6.10 Monitorizarea temperaturii (Optiune)

6.10.1 Informatii despre monitorizarea temperaturii

Functia de monitorizare a temperaturii serveste la masurarea continua a temperaturii la
nivelul corpului (de ex. in cazul unui pacient hipotermic) sau a suprafetei pielii (de ex.
hipotermia terapeutica dupa faza de resuscitare).

Temperatura  in afard de masuratorile de la nivelul pielii, pot fi m&surate in acelagi timp pan3 la dous
valori ale temperaturii corpului, rectal si/sau esofagian, cu ajutorul senzorilor de
temperatura si afisate ca valori numerice.

é Folositi doar senzori YSI din seria 400 sau senzori compatibili cu cei mentionati,
indicati in lisa de "Accesorii Autorizate" (capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese

Atentie de schimb si consumabile, pagina 250).

Intervalul de masurare a temperaturii este intre 12,0°C si 50,0°C. Temperatura este afisata
in °C.

n cazul unor valori ale temperaturii in afara limitelor mentionate mai sus este afisat "--.-".

Daca sunt masurate valori de temperatura mai mici de 12°C, poate fi afisata alarma

. "Senzor T[X] deconectat".
Atentie

Nota pentru mai multe informatii consultati instructiunile de utilizare emise de producitorul
senzorului .

6.10.2 Pregatirea monitorizarii temperaturii
1. Conectati conectorul primului senzor de temperatura la intrarea "Temp-1" a
modulului conexiuni pacient.

2. Daca se doreste masurarea a doua temperaturi, conectati cel de-al doilea senzor de
temperatura la intrarea "Temp-2" a modulului conexiuni pacient.

3. Daca este necesar, instalati folia de protectie pe senzorul de temperatura si
introduceti senzorul de temperatura rectal sau esofagian sau aplicati-l pe piele si,
daca este necesar, fixati-I cu banda adeziva.
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Nota

6.10.3 Monitorizarea temperaturii
Masurarea incepe automat dupa aplicarea senzorului.

1. Selectati cdmpul de parametri dorit pentru afisarea primei valori a temperaturii si
activati meniul contextual de parametri.

2. Alocati valoarea T1 campului de parametri selectat.

[
137453
4

Fig. 6-39  Campul parametru, monitorizare temperatura

1 Valoarea curenta a temperaturii in °C
2 Simbol pentru alarmele active

3 Limita superioara a alarmei
4

Limita inferioara a alarmei

Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.

3. Dacd este necesara mdsurarea celei de-a doua valori a temperaturii, selectati campul

de parametri dorit pentru cea de-a doua valoare si activati meniul contextual de
parametri.

4. Alocati valoarea T2 campului de parametri selectat.
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Nota

Nota

Nota

7 Configuratie

Diverse optiuni ale corpuls3 pot fi configurate:

e Configurare sistem
e Functii de monitorizare (ECG, Oximetrie, CO,, TA, TAIl)
e Alarme

e Functii avansate ( persoane responsabile cu aparatul)

corpuls3 are un sistem de administrare a utilizatorilor. Unele optiuni, sunt deci accesibile
doar pentru utilizatorii cu autorizatii de acces corespunzatoare (ca persoanele
responsabile cu aparatul sau tehnicieni de service). in acest caz, pentru utilizatorul implicit
anumiti parametri sunt afisati in culoarea gri si nu pot fi selectati. Accesul la anumite
functii cum sunt defibrilarea manuala sau terapia prin stimulare pot fi restrictionate prin
intermediul unui cod PIN de catre persoana responsabila cu aparatura.

Schimbarile permanente in configuratie pot fi facute numai cu autorizatia respectiva. Daca
modificarile nu sunt salvate n setarile sistemului (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii
generali ai sistemului (Persoane responsabile de aparat), pagina 175), se vor pierde la
oprirea corpuls3.

corpuls3 porneste intotdeauna la nivelul de acces al utilizatorului IMPLICIT.

Ferestrele de configurare sunt deschise cu ajutorul butonului rotativ, prin navigarea in
meniul principal (a se vedea capitolul 4.3.3 Meniu principal, pagina 52).

Optiunile sunt selectate si confirmate cu ajutorul butonului rotativ (a se vedea
capitolul 4.1.1 Elemente de utilizare si LED-urile modulului de afisaj, pagina 34).

7.1  Configurarea sistemului

7.1.1 Configurari generale (Utilizatorul IMPLICIT)

Pot fi configurati urmatorii parametri generali ai sistemului:
e Ora/Data
e Configurare Ecran/Afisare

e Date de referinta
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1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Config.". Se va deschide fereastra de

configurare.
Sistem - Configurare

Luminozitate 7
lurmin, reduss 3
Hurmin.Auto, S min

Configurare ora Culori implicit

Configurare data

Decalaj UTC

Auto, DST O

Config. / Anulare OK

Fig. 7-1 Configurare sistem, Utilizatorul IMPLICIT

2. Selectati setarile dorite.
Tabelul 7-1 prezinta valorile posibile.

3. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK].
Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [Anulare].

Notda  Anumite campuri pot fi editate doar daca utilizatorul are nivelul de autorizare necesar.
Acestea sunt afisate gri pentru utilizatorul IMPLICIT.

Nota  Parametrii pot fi configurati doar cu aparatul in modul compact sau cu modulele in raza de
actiune radio.

Camp Configurari Valori Increment
Configurare ora | Ore:minute 0-23:00-59
Configurare ZZ.LL.AA din 2000
data

Ora/

‘mi -12 - +13: 1

Data Decalaj UTC Ore:minute 3:00, 15, 30,

45
Auto. DST Activat, )
dezactivat
Luminozitate 0 (intunecat) la 10 1
llumin. redusa 0 (intunecat) la 10 1

Afisaj
llumin.Auto. Oprit, 1 la 15 min 1
Culori implicit/noapte/inversat -

Tabelul 7-1 Valori pentru configurare sistem
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Nota

Nota

Ecran

Nota

Decalajul UTC (fusul orar) si Auto DST (trecerea automata la ora de vara) trebuie
configurate Tnhainte de configurarea orei/datei. UTC-ul si ora sunt imprimate pe protocol.
Pentru decalajul UTC si pentru ora, trebuie sa confirmati prin apasarea butonului rotativ
minutele chiar daca acestea nu au fost schimbate. Doar dupa aceasta, ora modificata va fi
salvata cu ajutorul tastei programabile [OK]. Valorile minutelor pot fi modificate doar in
pasi de 15 minute.

Decalajul UTC poate fi configurat de la -12:00 la +13:45 ore. Deci, selectarea fusului orar
corect este posibild in intreaga lume.

Sunt posibile urmatoarele valori pentru afisaj:

e nivelul de luminozitate al ecranului (nu este disponibil in modul de noapte).

e nivelul de luminozitate redusa pentru economisirea energiei (nu este disponibil in
modul de noapte).

e interval de timp dupa care ecranul trece de la modul normal la modul de iluminare
redusa in absenta oricaror actiuni sau a oricarei alarme (nu este disponibil in modul de
noapte).

e Afisarea in mod implicit, noapte sau inversat.

corpuls3 nu comuta la "llumin.Redus" (economie de energie - luminozitate redusa) daca
este selectat unul din modurile defibrilare, stimulare sau vedere de noapte.

Din pagina de configurare "Master" datele de referinta pot fi editate (a se vedea
capitolul 8.4 Date de referinta, pagina 200).

7.1.2 Configurarea modurilor de afisare
Pot fi selectate urmatoarele optiuni:

e numarul si tipul curbelor afisate
e numarul si tipul parametrilor afisati

e selectarea si salvarea modurilor de afisare pre-configurate
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Curbe 1. Tn meniul principal, selectati "Semnale" » "Curbe".
Se va deschide fereastra de configurare.

Semnale - Curbe

DE Ol [v1 | [rRCRP O
| O| vz L]
Il af [w= O
II;DE M| |va 1l P O
I Ol |vs Oy Pz |
avR Ol |ve Ol [Pz ]
avl 0 P4 O
avF O
-awR ] |Pleth O
Lirii 3
Valori implicite
coz O
Curbe ‘/ ‘/ Anulare DK

Fig. 7-2 Afisarea curbelor

2. In campul "Linii" din grupul "Configurare" poate fi selectat numérul de linii pentru
curbe (3 pana la 6 linii). Numarul de curbe selectat este afisat pe monitor.

3. Selectati campul "Valori implicite" pentru a reveni la configuratia anterioara
deschiderii acestei ferestre. Modificarile pot fi anulate astfel, fara a fi necesara
inchiderea acestei ferestre de comunicare.

4. Selectati numarul de canale ECG si curbe ale functiilor de monitorizare Plet, CO,, TAI
si Reactie RCP care vor fi afisate pe ecran.

5. Pentru a confirma setdrile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabila [OK].
Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabila [Anulare].
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Parametri 1.

Configurare

Tn meniul principal, selectati "Semnale" » "Parametri".
Se va deschide fereastra de configurare.

Semnale - Parametri

FC |

Dximetrie

-
I=

Spoz
PP

Pl
SpCO

O O0ORFE

SpMet

coz
FR

Ritm RCP ]

O K

000K

Oooooon

J Param. /

Fig. 7-3 Afisarea campurilor de parametri

2.

urmatoarele campuri:
e niciunul,

e orizontal,

e vertical,

e orizontal si vertical,

e 4 mare,
e 6 mare,
e 8 mare,

Anulare

T1 O

T2 |
Ora O
Cronometru O

Frecventa mCPR

Profunzime mCPR |:|
Mod mCPR |
Baterie mCPR O

Configurare
Mod

orizontal

Valori implicite

Ok

Selectati modul de aranjare a parametrilor in grupul "Configurare" pentru

Selectati campul "Valori implicite" pentru a reveni la configuratia anterioara
deschiderii acestei ferestre. Modificarile pot fi anulate astfel, fara a fi necesara
inchiderea acestei ferestre de comunicare.

Selectati parametrii care doriti sa fie afisati. Daca selectati una din optiunile "6 mare"

sau "8 mare" va putea fi afisata doar o singura curba, deoarece intregul ecran este
utilizat pentru afisarea campurilor de parametri cu caractere mari. Cu optiunea "4

mare", pot fi afisate 2 sau 3 curbe.

programabild [OK].

Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta

Pentru a pastra setadrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta

programabild [Anulare].

Toti parametrii disponibili pot fi afisati modul "4 mare", "6 mare" sau "8 mare" cu
caracterele marite corespunzator, pastrand culorile specificatiile si parametrii de alarma.
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Nesconoscut @ 16:31:50 @ = R F 475 min O
EDauto v

ﬂ\ i i Y i Y i
FC 1‘?‘0 Sp02 o pp f; co2 ?ﬂ
Limin 50 % 30 Limin 50 mmHg 3n
TA & TA sis fn TA dia ;?; TA TAM &
mmHg rmrmHg 20 rmHg MT 40 mmHg

1238 11231 83 196

QRSTP ¥ Vizualizari Evolutie ECG-TL D-ECG

Fig. 7-4 Afisarea campurilor de parametri cu caractere Mari

1. Tn meniul principal, selectati "Semnale" » "Vizualizari". Se deschide fereastra de
configurare.

afisare predefinite [y T o1

158

P EE = ] vizualizare 2 O B vizualizare 3 O
Curbe: ECG [II/DE, 11, Curbe: ECG (II/DE, 1], Curbe: ECG (IIFDE, NI,
Fleth, COZ Pleth, CO2 avR, avl), Pleth, CoO2
Pararnetri: FC, SpO2, Parametri: FC, SpO2, Pararmetri: FC, Sp02,
PP, COZ, TA PP, CO2, TA, T1, T2 PR, COZ, TA

Vizualizare 4 O Wvizualizare 5 O B vizualizare 6 |
Curbe: ECG [II/DE, 11, Curbe: ECG (II/DE, 1], Curbe; ECG [IIFDE, 1),
Pleth, COZ2 Pleth, CO2 Pleth, CO2

Pararnetri: FC, SpO2, Parametri: FC, SpO2, Pararmetri: FC, Sp02,
PP, CO2, Ta PP, CO2, Ta PP, CO2, TA

Defibrilator Stirmulator

Curbe: ECG [II/DE, 1IN Curbe: ECG IJDE, CO2
Pararnetri: FC, SpO2, Parametri: FC, SpO2,
PP, CO2, Ta PP, CO2, Ta

‘/ J Vizualizari 4l Ee= 8] 4

Fig. 7-5 Selectarea modurilor de afisare predefinite

2. Selectati configuratia dorita cu ajutorul butonului rotativ si apoi apasati pentru
confirmare.

3. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabila [OK].
Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [Anulare].
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Nota

Nota

Curbe

Modurile de vizualizare pentru modul de defibrilarea si stimulare pot fi ajustate doar daca
utilizatorul selecteaza in prealabil unul din aceste moduri de lucru.

Configuratiile selectate sunt salvate permanent numai daca persoana responsabila de
aparat (este necesara autentificarea corespunzatoare) salveaza configuratia curenta in
setarile sistemului (a se vedea capitolul 7.4.7 Configurarea de baza a modurilor de afisare
(Persoane raspunzatoare de aparat), pagina 185).

7.1.3 Configuarearea imprimantei

1. Tn meniul principal, selectati "Imprimanta" » "Curbe".
Se va deschide fereastra de configurare.

Imprimanta - Curbe

Viteza 25 mmy/s

OprAuto O prit
La fel ca pe ecran [

Curbe / / Anulare DK

Fig. 7-6 Configurare Imprimanta "La fel ca pe ecran"

2. Dacain grupul "Configurare" este bifata optiunea "La fel ca pe ecran", vor fi
imprimate curbele afisate in acel moment pe ecran. Celelalte optiuni ale ferestrei de
configurare sunt colorate n gri (a se vedea Fig. 7-6).
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3. Deselectati campul "La fel ca pe ecran" pentru a activa selectarea curbelor ECG, Plet.,
CO2, TAl sau Reactie RCP.

4. Selectati canalele ECG dorite si curbele.

Imprimanta - Curbe

ECiG extins

DE Oy V1 ] |rcF |
I Oy vz |
[ Ol [v3 Ol
I;DE = | [va Ol |FP1 0
[ O [vs O [Pz Ol
= | |ve Oy |p= |
avl 0 P4 O
avF O
-awR ] |Pleth Wl Configurare
Viteza 25 mmis
OprAuto O prit
Coz 1] |La fel ca pe ecran []

Curbe / / Anulare DK

Fig. 7-7 Selectarea curbelor tiparite

Nota  ip cazul tiparirii Tn timp real, pot fi tiparite simultan pana la 6 curbe, una sub cealalta.

Tnaintea fiecarei tiparirii in timp real mesajul "IMPRIMARE IN TIMP REAL" este imprimat pe
prima pagina.

5. Tn campul "Vitezd" in grupul "Configurare" selectati viteza de tiparire si intervalul de
timp dupa care imprimanta se va opri automat (a se vedea Tabelul 7-2).

Camp Configurari Valori Increment
o Dela 6,25 mm/sla 6,25/12,5/25/50 mm/s
Viteza
50 mm/s
Oprire, de la 10 la 300 10
Configurare | Opr.Auto . prire, defa 2U1a >
La fel ca pe ecran Activat, i
P dezactivat
Tabelul 7-2 Valori pentru configurarea imprimantei
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Configurarea 1.
Imprimantei,
Evolutii i Jurnal

Configurare

Tn meniul principal, selectati "Imprimanta" » "Evolutie".
Se va deschide fereastra de configurare.

Imprimanta - Evolutie

FC ™ P1 O
P2 O
Cximetrie P3 |
Spoz M| (TL | |P4 ]
FF W (T2 |
Fl O Jurral
SpCo O Tahel evolutie [+
Ritm RCP O |curb3 evolutie [+
SpMet O
Env ol
_ La fel ca pe ecran []
coz [+ Interval S min
FR. O Medie G0 s
J Evolutie / Anulare OK
Fig. 7-8 Configurarea Imprimantei, Evolutii si Jurnal
2. Pentru a obtine in protocol o lista cronologica a valorilor medii din ultimul minut in

forma tabelara, selectati casuta "Tabel evolutie" in grupul "Jurnal".

3. Pentru a tipari in protocol curbe evolutie, selectati casuta "Curba evolutie" in grupul
"Jurnal.

4. Dacain grupul "Evolutii" este selectat campul "La fel ca pe ecran" , parametrii vitali
afisati pe ecran vor fi tipariti in protocol. Daca acest camp nu este selectat, pana la 13
parametrii inclusi in tabelul de evolutii pot fi selectati manual.

5. Utilizati cdampul "Interval" in grupul "Evolutii" pentru a selecta intervalele la care
valorile medii sunt inregistrate.

6. Utilizati campul "Medie" din grupul "Evolutii" pentru a modifica intervalul de mediere.
Valorile sunt colectate si mediate pe perioada de timp configurata aici (valoarea
medie aritmetica).

Grup Configurari Valori Increment
. Activat, -
Tabel evolutie .
dezactivat
Jurnal
. . Activat, -
Curba evolutie .
dezactivat
La fel ca pe ecran Activat, i
P dezactivat
Evolutii . - - -
! Interval Interval 1 min - 60 min 1,55i30 min
Medie 101a60s 5,155i30s
Tabelul 7-3 Valori pentru configurare evolutii

7. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].
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Nota
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Pentru a activa Tiparirea valorilor de evolutie a parametrilor pe o singura pagina:

1. Tn meniul principal, selectati "Imprimanta" » "Pagina Evolutie".

Pentru Evolutie sunt salvate valorile medii pe minut ale parametrilor. Valorile medii pe
minut sunt calculate ca media aritmetica a tuturor valorilor masuratetimp de un minut.

Afisarea in dreptul unuia din parametrii tipariti in protocol, in tabelul de evolutii, a
semnului "!" (ex. pentru FC: 60!), indica faptul ca in intervalul de masura au existat valori
care au fost in afara limitelor de alarma.

Afisarea in dreptul unuia din parametrii tipariti in protocol, in tabelul de evolutii, a unui
semn de intrebare (ex. pentru FC:?) indica faptul ca in ultimul minut nici o valoare medie
nu a putut fi salvata din motive tehnice. Aceasta este situatia, de exemplu, daca la
momentul listarii modulul de afisaj nu se afla in raza de actiune (conexiune radio) cu
modulul conexiuni pacient.

Afisarea in dreptul unuia din parametrii tipariti in protocol, in tabelul de evolutii, a doua
linii (ex. pentru TA: - -), indica faptul ca in ultimul minut nu a putut fi determinata nici o
valoare medie.

Valorile tiparite in protocolul de evolutii, reprezinta valorile medii din ultimul minut,
anterior apasarii tastei Tiparire. Din acest motiv, valorile tiparite pot fi inregistrate la un
moment anterior.

Dacd marcajul care anunta sfarsitul rolei de hartie devine vizibil, este posibild o blocare a
acesteia daca este selectatd o viteza de 6,25 mm/s.

Pentru a configura protocolul D-ECG, procedati dupa cum urmeaza:

1. Tn meniul principal, selectati "Imprimanta" » "D-ECG". Se deschide fereastra de
configurare.

Imprimanta - D-ECG

12-derivati ECG [ ECG 22 derivafji O
Ciclu Repr, [+ CEE O
Infarm. Generale [
Witeza CIINGITEIN Glasgow complet
Farmat ECG ZuE| [Tabel de mas. [+
Durats S5
Ordine clasic
Adiug. copie O
4 PRREIEY Anulare oK

Fig. 7-9 Configurare imprimanta pentru D-ECG
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Grup Camp Configurari Valori
Form 12-derivatii Acti
ormat derivafii imprimare 12 derivatii ECG ctlvat-,
ECG dezactivat
Activat
iclu Repr. Tiparire ciclu reprezentati !
Ciclu Rep ipdrire ciclu reprezentativ dezactivat
Inform. Tiparire diagnostic Activat,
Generale P & dezactivat
Viteza Viteza de derulare a D-ECG-ului | 25 mm/s, 50 mm/s
Format ECG Format Tiparire 2x6, 4x3
Durats Purajca/lunglmea unui blocECG | 3panalal0s
imprimat
Reprezentarea clasica a Clasic, Cabrera
Ordine curbelor ECG sau conform
Cabrera
Adaug. copie Imprima o alta copie Activat,
&-cop P P dezactivat
Prot. HES N Addugare tabel de masura a Activat,
Tabel de mas. . o .
. sistemului de interpretare la dezactivat
(Optiune)
protocol
Sugestie Addugare sugestie de terapie la | Activat,
(Optiune) protocol dezactivat
Glasgow Tabel Adaugare tabel de masura a Activat,
complet .. sistemului de interpretare la dezactivat
masurat.
protocol
ECGmax ECG 22 . . s Activat,
s imprimare 22 derivatii ECG .
derivatii dezactivat
CEB Tip&rirea CEB Actlvat',
dezactivat
Tabelul 7-4 Configurare imprimanta pentru D-ECG

2. Pentru tipari 12 derivatii ECG n jurnal, selectati campul "12-derivatii ECG" in grupul
"Format".

3. Pentru a afisa ciclul reprezentativ, selectati campul "Ciclu Repr.

4. Selectati viteza de Tiparire D-ECG.

n grupul "Format".

5. Selectati formatul de Tiparire:
e 2 x6:Sunt tiparite doua blocuri a cate 6 curbe ECG fiecare.

e 4 x 3:Sunt tipdrite patru blocuri a cate trei curbe ECG fiecare.
6. Selectati durata unui bloc ECG.

7. Selectati ordinea curbelor ECG in protocolul D-ECG:
e (lasic: Derivatiile I, II, Ill, aVR, aVL, aVF.
e (Cabrera: Derivatiile: aVL, I, -aVR, Il, aVF, Ill.

8. Pentru a tipari o copie suplimentarad a D-ECG-ului, selectati campul "Adauga copie".

9. Optional: Adaugati la buletin, tabelul de masurare a sistemului de interpretare (HES®
Pro si Glasgow Full Scale ).

10. Optional: Adaugati sugestia de terapie la protocol (doar HES® Pro).
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11. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabilad [OK].
Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [Anulare].

Dupa instalarea senzorului de reactie RCP corpuls3 va calcula si salva, in baza de date, o
evaluare statistica. Daca utilizatorul OPERATOR a activat aceasta optiune (a se vedea
capitolul 7.4.12 Configurarea Metronomului si rectie RCP (Persoane Responsabile de
Aparat), pagina 193), rezumat corPatch CPR va fi tiparit de corpuls3 din meniul principal
sau din managerul de misiuni, permitand astfel o analizare directa a datelor misiunii de
catre utilizatori. Buletinul tiparit contine diferiti parametri de calitate si reprezentari
grafice referitoare la misiunea de resuscitare.

Tncepand cu versiunea 3.0.5 utilizatorul IMPLICIT poate ajusta intensitatea tiparirii. Acest
lucru poate de ex. fi necesar dupa introducerea unei noi role de hartie de imprimanta,
daca literele imprimate prea subtiri sau prea groase si sunt ilizibile.

1. Tn meniul principal, selectati "Imprimant3" » "Config.".
Se va deschide fereastra de configurare.

s

2. Selectatiin grupul ,,Imprimanta
valoare intre 0 si 20.

campul ,Intensitate” cu butonul rotativ si alegeti o

in mod implicit, este setatd valoarea 10.

Camp Valori
Intensitate 0-20
Table 7-5 Reglarea intensitatii imprimantei

7.1.4 Configurarea transmisiei Fax (Utilizator Implicit)
Urmatoarele setari pot fi configurate de utilizatorul IMPLICIT pentru a transmite un fax:

e Activarea si dezactivarea conexiunii GSM (mod avion)

e Selectarea vitezei de reprezentare a D-ECG pe fax.

7.2  Configurarea functiei de defibrilare
Pot fi configurate optiunile urmatoarelor functii de monitorizare:

e ECG

e SpO,

e SpMet’ (disponibil numai cu tehnologia Masimo rainbow SET®)
e SpCO° (disponibil numai cu tehnologia Masimo rainbow SET®)
e SpHb® (disponibil numai cu tehnologia Masimo rainbow SET®)
e PP

e Pi

e CO;

e TA

e TAI

e Reactie RCP

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de utilizare corpuls3

Configurari
generale

Configurare

7.2.1 Monitorizare ECG

Pot fi selectate urmatoarele optiuni:
o Afisarea ECG

Ton QRS/ton RP dinamic (optiune)

Filtru 20 Hz

1.  Tn meniul principal, selectati "ECG" » "Config.".
Se va deschide fereastra de configurare.

ECG - Configurare

Witeza 23 mmyfs
Amplitudine ®1
Marker QRS [+
Curbe auto O
Activat O

QRS Ton puls

Activat |
Cinamic O
wolum 4
Ton QRS tonz

Fig. 7-10  Optiuni ECG

2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-6 prezinta valorile posibile.

Camp Configurari Valori
Viteza 12.5 mm/s, 25 mm/s, 50 mm/s
Amplitudine Auto; x0,25; x0,5; x1; x 2
Acti
Ecran Marker QRS ctlvat-,
dezactivat
Activat
Curbe auto ctivat,
dezactivat
. Activat,
Activat .
dezactivat
. . Activat,
QRS/Ton puls Dinamic dezactivat
Volum dela31a10
Ton QRS Ton 1 pandlaton4
Filtru 20 Hz Activat Activat,
dezactivat
Tabelul 7-6 Valori pentru optiunile ECG
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Dupa conectarea cablului ECG cu 4 fire (la pacient si modulul conexiuni pacient) derivatia a
DE-a apare automat pe afisaj daca este detectat un ECG valid.

Daca doriti ca tonalitatea sunetului pentru puls sa indice schimbarea valorii saturatiei de
oxigen (valoarea Sp02), selectati casuta "Dinamic". Cu aceasta optiune acustica, o scadere
a saturatiei de oxigen poate fi detectata spre exemplu mult mai devreme. Deselectarea
tonului QRS dezactiveaza de asemenea si variatia dinamica a tonului (a se vedea

capitolul 7.2.2 Oximetrie, pagina 166).

Tonul dinamic QRS-/Ton Puls este disponibil doar daca aparatul este echipat cu optiunea
oximetrie (Sp03). n caz contrar cdmpul este afisat cu gri.

n mod suplimentar contractiile musculare ale pacientului pot fi filtrate prin aplicarea unui
filtru ECG de 20Hz. in modul de monitorizare, filtrul de 20Hz poate fi activat sau dezactivat
din meniul contextual al curbei.

Risc de diagnostic eronat

Utilizarea filtrului de 20Hz pentru monitorizare, produce distorsiuni ale ECG, care pot
duce la interpretari eronate. Diagnosticul trebuie stabilit doar pe baza ECG de
diagnostic (D-ECG).

Pentru a creste siguranta in emiterea diagnosticului, daca ECG-ul este afectat prin
schimbarea filtrelor si astfel interpretarea este limitata, pe buletinul ECG va fi tiparit
mesajul "FILTRU ECG ACTIV - INTERPRETAREA POATE FI AFECTATA".

7.2.2 Oximetrie

1. Tn meniul principal, selectati "Oximetrie" » "Config.".
Se va deschide fereastra de configurare.

Oximetrie - Configurare

Viteza 25 mmys| |Fastsat O
Curbe auto | |Mediere gz

Sensibilitate mart.

QRS Ton puls

Activat O

Dinarmic O |Unitate gl
Wolum 4

Ton puls ton4d

a respirat

Prioritate Oximetrie
Mediers Lent

Fig. 7-11  Optiuni pentru monitorizarea oximetriei

2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-7 prezinta valorile posibile.
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Curbe auto

Ton Dinamic
pentru puls

Prioritatea sursei de
semnal pentru RR

Nota

Nota

Nota

Nota

Camp Configurari Valori Increment
Viteza 12.5 mm/s, 25 mm/s, 50 mm/s -
Curba, i _
Curbe auto Actlvat.,
dezactivat
Activat Activat, i
dezactivat
QRS/Ton Dinamic Activat, )
puls dezactivat
Volum dela3lal0 1
Ton puls delalla4d
Prioritate CO2, Oximetrie -
Frecventa — -
respiratorie | Mediere Nici una, Rapid, Med., Lent, -
Evol.
FastSat® Actlvat., -
dezactivat
M 2-45,4-65, -
od Mediere
8lal6s 2
Sensibilitate Max., Norm, APOD’ -
SpHb Unitate g/dl, mmol/I -

Tabelul 7-7  Valori pentru monitorizarea oximetriei

3. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabilad [OK].
Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [Anulare].

Daca este bifata optiunea "Curbe Auto", curba pletismograma va fi afisata pe ecran
imediat ce o valoare oximetriei este masurata.

Daca doriti ca tonalitatea sunetului pentru puls sa indice schimbarea valorii saturatiei de
oxigen (valoarea Sp02), selectati casuta "Dinamic". Cu aceastd optiune acusticd, o scadere
a saturatiei de oxigen poate fi detectata spre exemplu mult mai devreme. Daca este
conectat un cablu de monitorizare ECG cu 4 fire, tonalitatea indicatorului sonor QRS (ton
de puls) indica nivelul saturatie de oxigen.

Frecventa respiratiei poate fi masurata prin capnometrie sau prin oximetrie. Daca ambele
optiuni sunt disponibile, va trebui selectata ca prioritara una dintre acestea.

Daca este setata ca prioritate o sursa de semnal pentru frecventa respiratorie, dar
semnalul acesteia nu este activ, dispozitivul afiseaza automat sursa de semnal disponibila.
De indata ce sursa de semnal prioritara este disponibild, acel semnal va fi afisat.

Tn mod implicit, frecventa respiratorie masurata prin CO2 este prioritara; daca ar trebui
afisata frecventa respiratorie masurata prin pletismograma, prioritatea poate fi schimbata
prin meniul contextual al parametrilor sau in setarile de capnometrie sau de oximetrie.

Unele setari sunt disponibile numai cu tehnologia Masimo rainbow SET®.

Pentru informatii cu privire la setdri a se vedea capitolul 6.6.4 Efectuarea monitorizarii
oximetriei, pagina 131.
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7.2.3 CO;

1. Tn meniul principal, selectati "CO2" » "Config.". Se va deschide fereastra de
configurare.

C0O2 - Configurare

Viteza G.25 mrmfs
Scara 0 - 60

Curbe auto [+

nitate curenta

nitate mmHg

Frecventa respirat

Prioritate Oximetrie

Fig. 7-12  Optiuni pentru monitorizarea CO,

Selectati setarile dorite. Tabelul 7-8 prezinta valorile posibile.

Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

Camp Configurari Valori
Vitezs 3,13 mm/s, 6,25 mm/s, 12,5 mm/s, 25
mm/s
Curb3, Scard 0-60 mmHg, 0-80 mmHg, 0-100 mmHg
cara
0-8,0 kPa, 0-10,7 kPa, 0-13,3 kPa
Curbe auto Activat, dezactivat
Unltate; Unitate mmHg, kPa
curenta
Frecventa - CO2, Oximetrie
. . Prioritate
respiratorie

Tabelul 7-8 Monitorizarea valorilor CO,

Daca este bifata optiunea "Curbe Auto", curba CO, vor fi afisate pe ecran imediat ce o
valoare CO, valida este masurata.

corpuls3 permite modificarea amplitudinii curbei CO3 1 60 mmHg, 80 mmHg sau 100 mmHg. Acest fapt
permite afisarea completa a capnogramei chiar si la valori crescute ale etCO,. Modificarea
valorii poate fi efectuata direct in meniul contextual al curbei. Daca curba pare sa fie
trunchiata in partea superioara, verificati amplificarea si selectati valoarea potrivita.
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Prioritatea sursei de
semnal pentru RR

Nota

Nota

Configurari

Scara

Curbe auto

Nota

Frecventa respiratiei poate fi masurata prin capnometrie sau prin oximetrie. Daca ambele
optiuni sunt disponibile, va trebui selectata ca prioritara una dintre acestea.

Daca este setata ca prioritate o sursa de semnal pentru frecventa respiratorie, dar
semnalul acesteia nu este activ, dispozitivul afiseaza automat sursa de semnal disponibila.
De indata ce sursa de semnal prioritara este disponibila, acel semnal va fi afisat.

Tn mod implicit, frecventa respiratorie masurata prin CO2 este prioritard; daca ar trebui
afisata frecventa respiratorie mdsurata prin pletismograma, prioritatea poate fi schimbata
prin meniul contextual al parametrilor sau in setdrile de capnometrie sau de oximetrie.

7.24 TAI

1. Tn meniul principal, selectati "TAI" P "Config.". Se va deschide fereastra de
configurare.

TAl - Configurare

F1l Curba P2 Curba
Witezs 12.5 mmyfs| (Scara Auto| [Scara Auto

Curbe auto | |curbe auto [+
P4 Curba
Scara ALto
Curbe auto | |curbe auto [+

Fig. 7-13  Optiuni pentru monitorizarea TAl

2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-9 prezinta valorile posibile.

Camp Configurari Valori

General | Viteza 12.5 mm/s, 25 mm/s, 50 mm/s

Auto; 0 la 30; 0 la 60;
01a120;01a 180; 0 la 300

Scara -10la 10; -20 la 20;
Curba P -30 la 30; -40 la 40; -50 la 50
Curbe auto Actlvat.,
dezactivat

Tabelul 7-9  Valori pentru monitorizarea TAI
n functie de locul de masurare (de ex. arterial, venos central, intracranian) va trebui s3
adaptati corespunzator scara de tiparire.

Daca este bifata optiunea "Curbe Auto", curba TAl va fi afisata pe ecran imediat ce
senzorul TAl este legat la modulul conexiuni pacient si canalul respectiv este calibrat.
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Functia "Curbe Auto" nu functioneaza pentru valori de presiune negativa.

1. Tn meniul principal, selectati "TAI" » "Calib. P1" a canalului de presiune dorit.

2. Calibrarea este efectuatd automat. in cazul in care calibrarea nu poate fi efectuata
corect alarma "Eroare calibrare TAI" va fi afisata.

Canalul TAI poate fi calibrat direct din meniul de context din campul parametrului. Dupa
calibrarea canalului, curba TAl este afisata automat (Auto curbe).

7.2.5 Reactie RCP

n meniul principal, selectati "Defib" » "RCP". Se va deschide fereastra de
configurare.

Defib - Reactie RCP

je Audio
AED ~
Ciclu RCP | |React, RCP Maonitar [+

Feact. RCF AED [+
React, RCP Man., [

Yolum 10

Metronom audio

Ton compresii 10

Ton ventilatie 10
J RCP Anulare OK

Fig. 7-14  Configurare pentru Reactie RCP

1. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-10 prezinta valorile posibile.

Camp Configurari Valori

AED Activat, dezactivat
Mesaje Audio

Volum 3-10

Ton compresii 3-10
Metronom audio

Ton ventilatie Oprit; 3—-10

Tabelul 7-10 Valori pentru reactie RCP

Tn modul AED, mesajele auditive (AAM - Mod Recomandéri Vocale) pot fi activate sau
dezactivate si volumul mesajelor pot fi modificat.

Volumul tonului de compresie si al celui pentru ventilatie, pot fi ajustate dupa cum este
necesar.

Pentru informatii cu privire la setdri pentru metronom si Reactie RCP a se vedea capitolul
7.4.12 Configurarea Metronomului si rectie RCP (Persoane Responsabile de Aparat),
pagina 193.
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7.3  Configurarea alarmelor

7.3.1 Configurare Alarma

1. Tn meniul principal, selectati "Alarme" » "Config.". Se va deschide fereastra de
configurare.

Alarme - Configurare

Waolum 10
Alarm3a [+

J Config. Anulare OK

Fig. 7-15  Configurare alarma

2. Selectati setarile dorite.

Notd  Utilizatorul nu va putea alege un nivel sonor mai scazut decat valoarea minima definita de
catre utilizatorul OPERATOR.

Alarma pentru aparitia unei tahicardii ventriculare (VT) sau a unei fibrilatii ventriculare
(VF) poate fi dezactivata.

Grup Configurari Valori

Alarmare Volum 3-10

VT/VF Alarma Activat,
dezactivat

Tabelul 7-11  Configurare pentru alarma VT/VF

3. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apdsati tasta programabila [Anulare].
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7.3.2 Configurare limite de alarma

Daca valoarea unui parametru vital scade sau depaseste valorile limitd, este declansata o
alarma daca sunt indeplinite urmatoarele conditii:
e Aparatul nu este in modul de defibrilare.

e Modul de alarma este setat la "Alarma pornita":
- Selectati zona de parametri a parametrilor vitali si deschideti meniul contextual de
parametrii.
Selectati "Alarma pornita" in meniul contextual de parametrii.

Daca pentru un parametru a fost dezactivata alarma prin selectarea functiei "Alarm
oprita" si parametrul nu mai este afisat, functia de alarma va fi automat reactivata.

Limitele alarmelor pentru parametrii vitali pot fi ajustate manual de utilizator sau automat
de aparat:

1. Automat in meniul contextual de parametrii cu optiunea de meniu "Limite auto";

2. Manual sau automat in meniul principal.

7.3.3 Configurarea manuala a limitelor alarmelor pentru functiile
de monitorizare

1. Tn meniul principal, selectati "Alarme" » "Limite". Se va deschide fereastra de
configurare.

Alarme - Limite

F1 (PA) mmHg
sis 4380 {9180
dia ¢3S0 €100

sic 4820 §yzoo
dia €%40 &y 100

P2 (P mmHGg
sis %30 €y1s30
diz 4%s0 §y100

TE &y 1o "3 (TAl) mmHg
sis €380 ¥ 180
dia 50 €»100
340 390 \ o
_ P4 (PIC) mrmHg
sis 4%20 €y 180
24,0  €y39,0
< dia 4%s0 §»100

Limite / Anulare 8] 4

Fig. 7-16  Limitele alarmelor

2. Selectati limitele alarmelor pentru parametrul dorit.

3. Selectati si confirmati limitele alarmelor.
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Notd Intervalul disponibil descris in tabelul Tabelul 7-12 depinde de limitele valorilor superioare
si inferioare selectate, deoarece valorile inferioare nu pot fi mai mari dec\t cele superioare.

Alegerea ca limite a valorilor extreme ale intervalelor de masura, va face ca sistemul de
alarme sa fie ineficient.

Functie Limita inferioara Limita superioara Increment

FC 1/min --; 251a 150 --; 70 1a 250 5

Sp0; % --; 651298 --;901a 99 1

PP 1/min --; 251a 100 --; 701a 235 5

SpCO° % --;01a 99 -;11a99 1

SpHb® g/dl --;5,01a12,0 -;101a 22 0,1

SpHb" mmol/l | --;3,11a7,4 -;6,21a13,7 0,1

SpMet” % —0,11299,5 —11a99,5 0.1(0-2)

0,5 (2-100)

RRp® 1/min -;51a 40 --;151a 80 1

TA mmHg sis --; 50 la 150 --; 100 la 250 5

TA mmHg dia --;101a 80 --;501a120 5

CO; mmHg --;101a 80 --;151a 100 1

CO; kPa -;1,31a10,7 -;2,01a13,3 0,1

FR 1/min -; 51240 --;151a 80 1

T1°C --,-; 301240 %) -, 351242 %) 0,1

T2 °C --,-;301a40 -,-;35la42 0,1

_:1 ~PAmMAE 1 501a 200 ~-;01a 300 © (501 30)

Zila' PAmMmMAE | . 501a 200 ~; 01a 300 > (3012300
Tabelul 7-12 Valori pentru limitele alarmelor

*) Pentru masurarea temperaturii la suprafata pielii, valorile limit trebuie adaptate

corespunzator.

4. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de

configurare, apasati tasta programabila [Anulare].
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7.3.4 Selectarea automata a limitelor alarmelor pentru functiile
de monitorizare

Limite 4 Alarme
Limite auto 4 Samnale

Config. 4 Imprimanta
4 Telemetrie
< Bluetooth
“ ECG
4 Oximetrie
“ Co2
“ TA
“ TAl
“ Defib
< Pacient
4 Sistem

Fig. 7-17  Setarea automata a limitelor alarmelor

1. Tn meniul principal, selectati "Alarme" P "Limite auto".
corpuls3 seteaza automat limitele alarmelor in functie de valorile curente ale
pacientului. Va aparea lista de configurare cu toate limitele alarmelor configurate
automat (a se vedea pagina 172 Fig. 7-16).

2. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

Daca este necesar, configurati manual limitele alarmelor.
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Autentificare

Nota

Nota

Nota

Atentie

Configurari sistem
generale

7.4  Functii avansate ( persoane responsabile cu aparatul)

7.4.1 Autorizarea persoanelor raspunzatoare de aparat

Spre deosebire de utilizatorul IMPLICIT, utilizatorul OPERATOR detine autorizatia de
modificare completa a parametrilor configurabili. Diferitele niveluri de utilizare sunt
protejate de parole.
1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Autentificare".

Va aparea urmatoarea fereastra de autentificare:

Introduceti codul: _

0 1 2 Anulare

Fig. 7-18  Fereastra de autentificare

2. Introducerea codului de 4 cifre pentru utilizatorul "OPERATOR" folosind tastele
programabile. Pentru a introduce caracterele de la 5 la 9 apasati tasta programabila
[=>].
Va fi afisat mesajul "Utilizator OPERATOR autentificat cu succes".

corpuls3 porneste intotdeauna la nivelul de acces al utilizatorului IMPLICIT.

Codul de 4 cifre poate fi ales de utilizator (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai
sistemului (Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Setarile din fabrica sunt:

e 2-2-2-2 pentru persoana raspunzatoare de aparat (OPERATOR);
e 1-1-1-1 pentru utilizatorul IMPLICIT.

Este recomandat sa schimbati codul de acces pentru persoana responsabila cu aparatura
(OPERATOR) si - daca e oportun - pentru accesul la functia de defibrilare manuala
(DEFIB.MAN.) si utilizarea stimularii (Stimulator) la predarea aparatului pentru a evita
utilizarea gersita a functiilor respective.

corpuls3 poate fi utilizat pe pacienti doar daca sunteti autentificat ca utilizator
"IMPLICIT". in cazul in care sunteti autentificat cu nivelul de autorizare "OPERATOR"
nu este permisa utilizarea pe pacienti.

7.4.2 Parametrii generali ai sistemului (Persoane responsabile de
aparat)

Persoanele raspunzatoare de aparat pot configura urmatoarele optiuni, in afara de cele
descrise in capitolul 7.1.1 Configurari generale (Utilizatorul IMPLICIT), pagina 153:

e Limba

e Configuratie

e Coduri acces

e Autorizare pentru "DEFIB.MAN." si "Stimulator"

e Filtru de retea

e Card CF
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1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Config.". Se va deschide fereastra de
configurare.

Sistem - Configurare

Romana Luminozitate 7| [Defib.Man.

L

Nurmin, redusa 3| | stimulatar |
Ora/Data lumin.Auta, 3 min
Configurare ora Culori implicit
Configurare data Frecwventa S0 Hz
Decalaj UTE
Auta, DST Eveniment manual g

inregistrare voce [J| [Format
Configurare Captura ecran

Salvare (n)
Incarcare Coduri

Walari implicite Modifica

Export Initializ.

Import Export ]

Config. / Anulare OK

Fig. 7-19  Parametrii sistem (persoane raspunzatoare de aparat)

2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-13 prezinta valorile posibile.

Camp Configurari Valori Increment
Limb3 Germana Germavna, )
Engleza, etc.
Configurare ora | Ore:minute 0-23:00-59
fi -
Configurare DD.MM.YY (din 2000)
data
Ora/Data 19 . .
Decalaj UTC Ore:minute 12 -+13:00, 15, 30,
45
Auto. DST Actlvat', .
dezactivat
Salvare Salvare? Da i
Salvare? Nu
. Incarcare? Da
Incarcare -

Incarcare? Nu

Valori implicite Valori implicite? Da -

Configuratie Valori implicite? Nu

Export Export? Da i
P Export? Nu
Import? Da

| t -
mpor Import? Nu
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Salvarea
configuratiei

Incircarea unei
configuratii

Resetarea
configuratiei

Exportarea
configuratiei

Configurare
Camp Configurari Valori Increment
Luminozitate 0 (intunecat) la 10 1
llumin. redusa 0 (intunecat) la 10 1
Afisaj
llumin.Auto. Oprit, 1 la 15 min 1
Culori implicit/noapte/inversat -
Eveniment nregistrare Activat, -
manual voce dezactivat
Captura ecran Activat, -
dezactivat
Coduri acces IMPLICIT 4 cifre, 0-9,
i OPERATOR in paside 1
Modificd DEFIB.MAN.
Stimulator
IMPLICIT
Valori implicite OPERATOR
P DEFIB.MAN.
Stimulator
Activat
Export J -
xpor dezactivat
Autentificare Defib.Man. Actlvat., i
dezactivat
Stimulator Activat, -
dezactivat
Filtru de retea | Frecventa 50 Hz, 60 Hz -
Card CF Format Format? Da -
Format? Nu
Agenda Export Export? Da -
telefon Export? Nu
Import Import? Da -
Import? Nu

Tabelul 7-13  Valori pentru parametrii sistem, (persoane responsabile cu aparatura)

3. Pentru asalva, incarca sau reseta setarile de ajustare, selectati optiunea necesara cu
butonul rotativ si apasati pentru confirmare.

Toate valorile configurate, excepand data si ora, trebuie salvate daca doriti sa fie
disponibile la urmatoarea pornire corpuls3.

Functia "Incarcare" permite resetarea la ultima configuratie salvata, cu aparatul pornit.
Deci, nu este necesar sa reporniti aparatul pentru a anula modificarile efectuate.

Cu ajutorul functiei "Valori implicite", corpuls3 este adus la configuratia de fabrica (vezi
Anexa D Setari de fabrica, pagina 307).

Functia "Export" permite exportul ultimei configuratii salvate pe cardul CF si importarea
acestora pe un alt aparat compact. Astfel, o configuratie odata definitd poate fi
transferata pe un alt corpuls3. Codul PIN GSM, PIN BT si parola APN, anumite date de
referinta (Tip transport, ID Radio, Locatie, Numar reapelare, echipaEchipa medicala, ID
Aparat) (a se vedea si capitolul 8.4 Date de referinta, pagina 200) nu sunt exportate. in
cazul unei actualizari a softului configuratia salvata va ramane neschimbata.
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Datele de configurare (telemetrie, retea W/LAN, adrese |IP, date GSM/GPRS), agenda
interna de telefon (corpuls.mission LIVE, e-mail, fax, adrese BT), coduri de acces pentru
utilizatorii "IMPLICIT", "OPERATOR", "DEFIB.MAN.", si "Stimulator" ca si o parte din datele
de referinta (organizatia, telefon organizatie) pot fi exportate pe cardul CF si importate pe
un alt corpuls3 cu ajutorul funtiei "Import". Dupa importarea configuratiei, corpuls3
trebuie repornit pentru ca noua configuratie sa aiba efect.

Dacd este activata optiunea de Tnregistrare a vocii, prin apasarea tastei Eveniment, sunt
inregistrare sunetele din mediul Tnconjurator pentru o duratd de 15 secunde (5 s Thainte si
10 s dup3 apasarea tastei). Nivelul de inregistrare audio este fix. inregistrarea audio este
inregistratd in protocolul misiunii ca eveniment manual. in plus, dac3 este activat3
optiunea de captura ecran, prin apdsarea tastei Eveniment poate fi salvata o copie a
ecranului in momentul evenimentului, ca un fisier de imagine. inregistrarile audio si
capturile de ecran pot fi redate si vizualizate cu programul corpuls.manager REVIEW (a se
vedea capitolul 8.6 Analiza datelor cu corpuls.manager REVIEW, pagina 204).

Eroare functionala datorata incompatibilitatii configuratiei

La importarea configuratiei, aparatul nu verifica compatibilitatea datelor (de ex.
versiune de soft mai noua sau mai veche). Importati doar configuratia realizata pe
aparate cu aceiasi versiune de soft.

Utilizatorul OPERATOR poate schimba manual codurile de acces pentru:
- utilizatorul obisnuit IMPLICIT,

- utilizatorul cu acces limitat (DEFIB.MAN.)

- accesul restrictionat la functia de stimulare (Stimulator) si

- persoana raspunzatoare de aparat (OPERATOR).

n acest scop trebuie introdus si repetat un cod de 4 cifre.

Este recomandat sa schimbati codul de acces pentru persoana responsabila cu aparatura
(OPERATOR) si - daca e oportun - pentru accesul la functia de defibrilare manuala
(DEFIB.MAN.) si utilizarea stimularii (Stimulator) la predarea aparatului.

Persoana raspunzatoare de aparat OPERATOR poate reseta codurile de acces, la valorile
implicite, pentru utilizatorul obisnuit IMPLICIT, pentru accesul restrictionat al utilizarii
defibrildrii manuale (DEFIB.MAN.) si (Stimulator) , si pentru persoana raspunzatoare cu
aparatura OPERATOR. in acest scop, trebuie s3 confirme initializarea prin ap&sarea tastei
programabile [OK].

Daca nu se mai cunoaste codul persoanei raspunzatoare de aparat OPERATOR, codurile de
acces pot fi resetate la valorile setarilor din fabrica de catre persoana de service autorizata
corpuls (a se vedea Anexa D Setari de fabrica, pagina 307).

Functia "Format" permite utilizatorului sa formateze CF-ul inserat in aparat. Dupa
formatare, se recomanda un restart.

Agenda telefonica face parte din datele exportate, dar poate de asemenea sa fie exportata
sau importatd separat de la un corpuls3 la altul prin intermediul cardului CF.
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7.4.3 Configurarea Evenimentelor Manuale (Persoane
Responsabile cu Aparatura)

Evenimente  Pentru documentarea mai usoard a actiunilor medicale (administrarea medicatiei,
preconfigurate  intubare, etc.) utilizatorul OPERATOR pot preconfigura si salva pana la 14 evenimente
manuale:

1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Evenimente". Se va deschide fereastra de
configurare.

Sistem - Evenimente 1

Eveniment 2 Adrenaling

Eveniment 3 Intubare

Eveniment 4 02

Eveniment 5 Sedare

Eveniment B Bicarbonat

Eveniment 7 Morfing

Eveniment 2 Glucoza

Evenim. 1‘/ Anulare OK

Fig. 7-20  Configurarea Evenimentelor (persoane responsabile cu aparatura)

Primul si ultimul eveniment, "Generic" si "$terge eveniment", care nu pot fi modificate,
sunt afisate in gri.

2. Introduceti numele evenimentului cu ajutorul butonului rotativ (16 caractere) si
confirmati cu ajutorul tastei programabile [Confirma].
3. Repetati procedura pentru a configura alte evenimente.

4. Pentru a configura Evenimentele de la 9 la 15 apasati tasta programabila din dreptul
paginii "Evenim.2".

5. Pentru ainchide maniul de configurare, apasati tasta programabila [OK].

Pentru a adduga evenimente predefinite la protocolul misiunii, pentru documentare, vezi
capitolul 8.2, Tasta Eveniment, pagina 199.
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7.4.4 Configurarea functiei de defibrilarea (persoane
raspunzatoare de aparat)

Persoanele raspunzatoare de aparat pot configura si alte functii de defibrilarea, in afara de
cele descrise in capitolul 5.3.1 Informatii despre Modul AED, pagina 71 si 5.4.1 Informatii
despre Defibrilarea Manuala si cardioversie, pagina 78.

Utilizarea functiei de defibrilarea manuala poate fi blocata printr-un cod de acces. Daca
aceasta optiune este activata, pentru a putea utiliza functia de defibrilarea manuala,
utilizatorul trebuie sa introduca codul definit "DEFIB.MAN.", (a se vedea capitolul 7.4.2
Parametrii generali ai sistemului (Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Accesul la functia de defibrilarea manuala poate fi limitata printr-un cod de acces. Daca
aceastd optiune este activata, pentru a putea utiliza functia de stimulare, utilizatorul
trebuie sd introduca codul definit "Stimulator" (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii
generali ai sistemului (Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Trebuie sa va asigurati ca utilizatorii autorizati sa foloseasca aparatul in modul de
defibrilare manual cunosc codul de acces. Daca nu, pacientul nu poate fi defibrilat
decat in modul AED cu limitarile corespunzdtoare referitoare la energie.

Cand este accesat pentru prima data atat modul de defibrilarea manuala cat si cel AED,
pot fi utilizate cu un nivel de energie prestabilit . Dacd nivelul de energie este schimbat in
timpul misiunii, noul nivel de energie raméane disponibil, dacd modul manual de
defibrilarea este accesat din nou. Pot fi setate niveluri diferite de energie pentru utilizarea
la adulti si copii.

Daca este selectata casuta "Analiza" in grupul Atentionare Man., dupa aplicarea unui soc,
va fi afisat pentru 2 sau 3 minute (in functie de protocolul de resuscitare selectat) mesajul

Evaluati ritmul cardiac.

Tn modul AED, selectarea manuald a energiei poate fi activatd prin deselectarea cisutei
"Blocat". Astfel utilizatorul corpuls3 are aceeasi gama de selectie ca si in modul de
defibrilarea manual. Analiza ECG este efectuata cu algoritmul modului AED.

Pentru Functia preShock CPR, poate fi configurat numéarul de semnale de compresie. in
mod suplimentar, functia metronom poate fi activata.

in modul AED si de defibrilarea manual3, poate fi activats inregistrarea audio. Dac
aceasta optiune este activata, se inregistreaza toate sunetele mediului inconjurator in
timp ce aparatul este in modul corespunzator. Dupa misiune, fisiere audio sunt disponibile
pe cardul CF.

Tn modul AED este valabila o optiune "Pornire automat3" care este implicit dezactivats.
Daca optiunea este activata de catre persoana responsabild cu aparatura, analiza ECG
incepe automat dupa intervalul de avertizare de 3 secunde si emiterea mesajelor vocale si
text mesajul vocal si text "Nu atingeti pacientul - Se analizeazi ritmul cardiac'.

Cand padele de soc, linguri de soc sau echipamente de testare (Testbox, corpuls simulator,
Testload) sunt conectate, functia , Autostart Analyse” (pornire automata analiza) este
dezactivata.

Daca campul de selectie din grupul "Protocol Socuri" al meniului de configurare a
defibrilarii este activat, va fi tiparit , automat, dupa fiecare defibrilarea un protocol
cuprinzand informatii despre pacient, parametrii vitali, curba ECG, energia selectata si
energia livrata. Aceasta functie este activa in mod implicit si poate fi dezactivata de catre
operator.
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Semnal de
deconectare

Nota

Ton de incarcare

Setari

Configurare

Daca corpuls3 este utilizat exclusiv ih mod compact sau semi-modular (monitorul si
defibrilatorul/stimulatorul conectate, modulul conexiuni pacient separat, vezi Fig. 3-3),
persoana responsabild de aparat poate configura un semnal de deconectare. in acest caz,
dacd modulul monitor este deconectat de la modulul defibrilator/stimulator, dupa o
perioada prestabilitad de timp, este activat un semnal acustic (pentru a nu se uita un
modul).

Semnalul de deconectare poate in anumite conditii sa facd instructiunile verbale din
modul AED sa fie de neinteles.

Ca o masura de siguranta suplimentard, se poate activa emiterea unui ton ascendent in
timpul procesului de incdrcare, care avertizeaza persoanele din vecindtate.

1. Tn meniul principal, selectati "Defib" B "Config.". Se va deschide fereastra de
configurare.

Defib - Configurare

Energie auto AED Q) @ Protocol socuri (x)

Energie auto Man. g

Atentionare Man.
preshock CPR a
Compresie

niciunl

Ton de Thcarcare

Inregistrare AED O
AED | [Defib.Man. O
Cefib.Man. O
Contral mCPR a
Sincronizare soc [
Parnire automats  [J| |Param. terapie [+

Anulare 8] 4

Config. /

Fig. 7-21  Optiunile functiei de defibrilare (persoane raspunzatoare de aparat)
2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-14 prezinta valorile posibile.
Grup Setari Valori
Adult Oprire, 2,3,4,5, 10, 15t0 200
Energie auto Man.
Copil Oprire, 2, 3,4, 5,10, 15 to 100 J
Atentionare Man. Analiz3 Actlvat.,
dezactivat
Adult 2,3,4,5,10,151a 200
Energie auto AED Copil 2,3,4,5,10,151a 100
Activat,
Blocat .
dezactivat
Compresie. Niciuna, 8, 10, 15, 20
preShock CPR Activat
Metronom Ny
dezactivat
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Grup Setari Valori
Acti
AED ctlvat.,
dezactivat
Inregistrare
Activat
Defib.Man. !
efib.Ma dezactivat
. . Activat,
Protocol socuri Activat .
dezactivat
Activat Oprire, 5, 10, 30, 60 s
Semnal -decon. Volum 3-10
Ton Ton 1 panalaton4
AED Actlvat',
dezactivat
Ton de incarcare
. Activat,
Defib.Man. ctlvat.
dezactivat

Tabelul 7-14 Valori pentru configurarea functiei de defibrilare

3. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apdsati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

7.4.5 Optiunile filtrelor (persoane raspunzatoare de aparat)

Monitorizarea ECG  persoanele raspunzitoare de aparat pot modifica alte optiuni ale filtrelor, in afar3 de cele
descrise in capitolul 7.2.1 Monitorizare ECG, pagina 165.

Setiri 1. in meniul principal, selectati "ECG" » "Config.". Se va deschide fereastra de

configurare.
Witeza 25 mmfs| [Trece-jos 25 Hz
Amplitudine #1[ [Trece-sus 0,5 Hz
Marker QRS [+
Curbe auto O corpuls ACS x)

Activat Ol |NSTEMI O

QRS Ton puls
Activat O Alarme ACS (n)
Cinamic | |Trece-jos 150 Hz| [STEMI O
Yolum 4 Posikbil STEMI O
Ton QRS ton2| INCHEEIRCL-R=E" Y (ECG anarmal |

Previzualizare 10s [+

Algar, corpuls M:S\

Config. Anulare Ok

Fig. 7-22  Optiunile filtrelor pentru ECG (persoane raspunzatoare de aparat)
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2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-15 prezinta valorile posibile.

Campuri Setari Valori
Trece-jos 25 Hz; 40 Hz; 150 Hz
Monitorizare
Trece-sus 0.05 Hz; 0.25 Hz; 0.5 Hz, 0.67 Hz
Filtru 20 Hz Activat Activat,
dezactivat
Diagnostic Trece-jos 40 Hz, 150 Hz
Previzualizare D-ECG Previzualizare 10s Actlvat',
dezactivat

Tabelul 7-15  Optiunile filtrelor pentru monitorizare ECG, diagnostic ECG,
(persoane raspunzatoare de aparat)

Frecventele pentru filtrele trece-jos si trece-sus de monitorizare ECG (Monitorizare) si
filtru trece-jos pentru D-ECG (Diagnostic ) pot fi ajustate.

Filtrul pentru curba DE nu poate fi modificat si are banda de trecere de la 0,5 la 25 Hz.
Valoarea filtrului trece sus corespunde limitei inferioare a frecventei filtrului.

Valoarea filtrului trece jos corespunde limitei de sus a frecventei filtrului.

Valorile configurate pentru filtre pot duce la modificarea aspectului ECG.

Filtrul trece sus elimina interferentele in zona de frecventa joasa a curbei ECG. Filtrul de
0,67 Hz este util in special pentru suprimarea variatiilor liniei de baza (izoelectrice).

Filtrul trece jos suprima interferenta in zona de frecventa inalta a curbei ECG. Aceasta
interferenta (artefacte) poate fi produsa, de exemplu, de un spasm muscular.

n mod suplimentar contractiile musculare ale pacientului pot fi filtrate prin aplicarea unui
filtru ECG de 20Hz. in modul de monitorizare, filtrul de 20Hz poate fi activat sau dezactivat
din meniul contextual al curbei.

Risc de diagnostic eronat

Utilizarea filtrului de 20Hz pentru monitorizare, produce distorsiuni ale ECG, care pot
duce la interpretari eronate. Diagnosticul trebuie stabilit doar pe baza ECG de
diagnostic (D-ECG).

Pentru a creste siguranta in emiterea diagnosticului, daca ECG-ul este afectat prin
schimbarea filtrelor si astfel interpretarea este limitata, pe buletinul ECG va fi tiparit
mesajul "FILTRU ECG ACTIV - INTERPRETAREA POATE FI AFECTATA".

Pentru informatii referitoare la configuratia de masurare si interpretare ECG, a se vedea
capitolul 7.4.9 Configurarea masurarii si interpretarii ECG (persoane raspunzatoare de
aparat), pagina 188.
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7.4.6 Configurare Alarme (Persoane Responsabile de Aparat)

n plus fata de setarile descrise in capitolul 7.3.1 Configurare Alarmd, pagina 171,
persoanele responsabile de aparat pot configura urmatoarele setari in meniul de
configurare a alarmelor:

e Crearea unui eveniment in protocolul in caz de alarme

e Configurarea setarilor de suspendare alarma (15 - 120 s sau permanent)

1. Tn meniul principal, selectati "Alarme" » "Config.". Se va deschide fereastra de
configurare.

Alarme - Configurare

Alarmare

Alarm oprita 120 s
Creare eveniment [+
Semnal reamintire [
wolum 10

Volum min. 3| [Alarma IE[\

Sistem de alarma
Mad camuflat [+
Mod Clinic O

Anulare 8] 4

J Config.

Configurare alarme (persoane responsabile de aparat)

Fig. 7-23

2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-16 prezinta valorile posibile.

Campuri Setari Valori

Alarm opriti perm.; 155s;30s;455s;60s; 755,905s; 105 s;
120s

Creare eveniment | Activat, dezactivat

Alarmare Semnal Activat, dezactivat
reamintire
Volum 3-10
Volum min. 3-10

Alarm3 de Mod camuflat Activat, dezactivat

sistem Mod Clinic Activat, dezactivat

VT/VF Alarma Activat, dezactivat

Tabelul 7-16 Configurare alarma (persoane responsabile de aparat)
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Daca aceasta functie este activata, fiecare alarma va fi marcata ca un eveniment in
protocolul.

Daca este apasata tasta Alarma pentru mai mult de 3 s, alarmele fiziologice pot fi
suspendate pentru un timp scurt sau dezactivate. Conditia prealabila este ca aceasta sa fie
configurata corespunzator in setdrile (Alarm opritd). Daca alarmele sunt dezactivate, un
semnal de reamintire sub forma unui singur ton se aude la fiecare 60 de secunde.
Semnalul de reamintire poate fi dezactivat de operator. Volumul sistemului de alarma
poate fi ajustat.

Pentru suspendarea alarmei, este recomandata o perioada maxima de 60 secunde.

Nivelul sonor minim poate fi configurat de catre utilizatorul OPERATOR astfel incat sa
previna posibilitatea ca alarmele sa nu fie auzite in conditii de zgomot accentuat.
Utilizatorul nu va putea alege un nivel sonor mai scazut decat valoarea minima definita de
catre utilizatorul OPERATOR.

Daca functia camuflaj este activata, toate semnalizarile aparatului prin difuzoare (tonul de
start, mesaje vorbite, semnale de pregatire, tonuri de taste, alarme etc.) precum si
iluminarea butonului rotativ sunt complet dezactivate. Se recomanda sa utilizati aceasta
functie numai pentru cazuri speciale si nu pentru misiuni de zi cu zi. Toate alarmele inca
pot fi vazute in istoric alarme in modulul de afisaj.

Utilizarea Modului Camuflat necesita o competente speciale si atentia utilizatorului,
n caz contrar aceasta poate duce la leziuni grave sau letale ale pacientului. in acest
mod de lucru, utilizatorul trebuie sa aiba contact vizual direct cu pacientul si cu
dispozitivul, in orice moment.

Modul clinic are ca scop utilizarea corpuls3 intr-un spital. Dupa activarea acestui mod de
catre utilizatorul OPERATOR, alarmele de prioritate joasa vor fi repetate la intervale de 30
secunde pana sunt confirmate de catre utilizator. Alarmele de prioritate medie si mare nu
vor fi afectate. Toate alarmele inca pot fi vazute in istoric alarme Tn modulul de afisa;.

Pentru masurarea/interpretarea ECG sunt disponibile mai multe alarme ACS care pot fi
activate/dezactivate independent de catre persoana reponsabila cu aparatura (a se vedea
capitolul 7.4.9 Configurarea masurarii si interpretarii ECG (persoane raspunzatoare de
aparat), pagina 188).

7.4.7 Configurarea de baza a modurilor de afisare (Persoane
raspunzatoare de aparat)

Persoanele responsabile de aparat pot defini 6 moduri de vizualizare ca si configuratie de
baza; aceasta configuratie poate fi salvata permanent.

Aceste moduri de afisare sunt disponibile pentru utilizatorul IMPLICIT in fiecare misiune,
dar nu pot fi modificate de catre acestia. Pentru acest lucru este nevoie de un nivel de
autorizare specific.
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Semnale - Vizualizari

Wizualizare 1
Curbe: ECG [II/DE, 11,
Pleth, CO2
Pararnetri: FC, SpO2,
PP, CO2, Ta

Vizualizare 4
Curbe: ECG [II/DE, 11,
Fleth, COZ
Pararnetri: FC, SpO2,
PP, CO2, Ta

O

O

Vizualizare 2 |
Curbe: ECG [II/DE, 1,
Pleth, CO2
Parametri: FC, SpO2,
PP, CO2, TA, T1, T2

Vizualizare 3
Curbe; ECS [IIYDE, I,
awR, avil), Pleth, CO2
Pararmetri: FC, Sp02,
PP, CO2, TA

O

Wizualizare 5 O
Curbe: ECG [II/DE, 1,
Pleth, CO2
Parametri: FC, SpO2,
PP, CO2, Ta

Vizualizare 6
Curbe: ECG [II/DE, 11,
Pleth, CO2
Pararmetri: FC, Sp02,
PP, CO2, TA

O

Defibrilator
Curbe: ECG [II/DE, 1IN
Pararnetri: FC, SpO2,
PP, COZ, TA

Stirmulator
Curbe: ECG I/DE, CO2
Parametri: FC, SpO2,
PP, CO2, Ta

| Vi PRETLIELP Anulare  OK___

Fig. 7-24  definirea modurilor de afisare (ilustratia poate fi diferita)

2.

3.  Unsemn de bifare va aparea in campul corespunzator din partea din dreapta sus a
ecranului selectat.

Selectati modul de afisare dorit (vizualizari 1-6) folosind butonul rotativ si apoi
apésati butonul Tnapoi pentru a salva modul de afisare curent configurat (selectati
campul dorit cu butonul rotativ dar nu apasati butonul rotativ pentru a confirma).

4. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

5. Configurarea va fi disponibild permanent numai dupa salvarea acesteia in meniul de
configurare a sistemului. (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai sistemului
(Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Noti  Modurile de vizualizare pentru modul de defibrilarea si stimulare pot fi ajustate doar daca
utilizatorul selecteaza in prealabil unul din aceste moduri de lucru.
Not3 n loc ca modurile de afisare s& fie denumite cu cifre, este posibil s3 le atribuiti nume(max.

13 caractere).

Pentru a introduce un nume procedati dupa cum urmeaza:
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1. Tn meniul principal, selectati "Semnale" » "Editare vizualiziri". Se va deschide
fereastra de configurare.

Semnale - Editare vizualizare

Vizualizare 1 Exempl_

Vizualizare 2 --
Vizualizare 3 --
Vizualizare 4 --
Wizualizare 5 --

Vizualizare 6 --

aaa bcdefghi?jkﬂm nopqrssttuvwxyz.,-f{)!1?

Spatiu + + Confirma

Fig. 7-25  Definirea unui nume pentru un mod de afisare

2. Introduceti numele modului de afisare cu ajutorul butonului rotativ. Confirmati prin
apasarea tastei programabile [Confirmal.

3. Pentru a confirma setdrile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabila [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

7.4.8 Configurarea Datelor de referinta (persoane raspunzatoare
de aparat)

Date de referinti Persoana responsabild de aparat poate configura si salva datele de referinta in corpuls3 (a
se vedea capitolul 8.4 Date de referinta, pagina 200):

Informare Descriere
Tip transport Tip de transport, de ex: "vehicul de urgenta"
ID Radio Identificarea abonatului de radiotelefonie intr-o arie de

radiocomunicatii, de ex: "Florian x-oras 1-83-2"

Locatie Locatia corpuls3

Numar reapelare Numarul de telefon mobil, de exemplu pentru solicitarile de
clarificari

Echipd medicald Numele echipei medicale

Nume organizatie Operatorul corpuls3, de ex: "Pompierii, x-oras"

Telefon organizatie | Numarul de telefon al operatorului

ID Aparat Numele aparatului dat intern de catre operator, de ex.
"Defib. nr. 7"

Tabelul 7-17  Date de referinta(persoane raspunzatoare de aparat)
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Configurare date de  Pentru a introduce datele de referinta urmati pasii de mai jos:
referinta

1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Config.".

2. Apasati tasta programabila [Master].

3. Selectati informatia dorita cu ajutorul butonului rotativ.

4. Introduceti informatia dorita si apoi confirmati apasand tasta programabila [OK].
5. Salvati configuratia (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai sistemului

(Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Sistem - Date Master

Tip transport B2

ID Radio 012345

Locatie Cluj-Mapoca
Murar reapelare +40364112112
Echipd medicala EPf CLLY

Mume organizatie SMLURD
Telefon organizatie  +40264112112
ID Aparat Cluj 1

‘ Master Anulare OK

Fig. 7-26  Introd. date de referinta (persoane raspunzatoare de aparat)

n timpul utilizarii, utilizatorul IMPLICIT poate modifica unele dintre datele de referints dar
nu poate salva aceste date. (a se vedea capitolul 8.4 Date de referinta, pagina 200).

7.4.9 Configurarea masurarii si interpretarii ECG (persoane
raspunzatoare de aparat)
Configurare pentru  Persoanele responsabile de aparat pot face urmatoarele configurari:

masura si interpretarea

ECG (optiune) e Filtre (monitorizare si diagnostic)

e Algoritmul pentru masurarea si interpretarea ECG:
e Setare parametri AMI si IMI pentru algoritmul de interpretare corpuls S

e Configurarea algoritmului corpuls ACS de terapie pentru masurarea/interpretarea ECG
Prescurtiri pentru si alarme (dupad normele ESC).

Masurare ECG/  Pentru o prezentare generald a prescurtdrilor utilizate vezi Anexa B.Lista de prescurtri,
Interpretare ECG  pagina 305.

Meniul de configurarea are urmatoarele optiuni pentru D-ECG cu optiunea de masurare si
interpretare ECG:
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ECG - Configurare

Viteza 23 mmys| (Trece-jos 25 Hz

Amplitudine ®1| |Trece-sus 0.5 Hz

Marker QRS [+

Curbe auto O corpuls ACS (x)
Activat | [MSTEMI O

QRS Ton puls

Activat O Alarme ACS x)

Dinarmic | |Trece-jos 150 Hz| [STEMI |

wolum 4 Posibil STEMI |

Ton QRS tonZ?| IRENECEIEC=A0N Y (ECG anormal O

Previzualizare 10s [

Algor. carpuls ACS\

Config. Anulare Ok

Fig. 7-27  Configurarea masurarii si interpretarii ECG
(persoane raspunzatoare de aparat)

Tabelul 7-18 prezinta valorile posibile:

Grup Camp Configurari Valoare
iPZ;er\QZ;_al Previzualiz | Activarea/dezactivarea Activat,
ECG are 10s previzualizarii de 10 s cu 6,25 mm/s | dezactivat
Terapie Algor Selectarea metodei de corpuls S, corpuls
P gor. masurare/interpretare ACS
L 500 - 2500 pVin
IMA Limit tru IMA
Imita pentru pasi de 100 pV
corpuls S
L 300 - 2500 pVin
IMI Limita pentru IMI pasi de 100 uV
corpuls NSTEMI Activarea optionala a sugestiilor de | Activat,
ACS terapie NSTEMI pentru corpuls ACS | dezactivat
Indica un rezultat "STEMI" a Activat,
STEMI . . .
algoritmului corpuls ACS dezactivat
Posibil Indica un rezultat "posibil STEMI" a | Activat,
STEMI algoritmului corpuls ACS dezactivat
Alarme ECG Indica un rezultat "ECG anormal" a | Activat,
ACS anormal algoritmului corpuls ACS dezactivat
NSTEMI Ind|c§ un re.zultat NSTEMI" a Actlvat',
algoritmului corpuls ACS dezactivat
Posibil Indica un rezultat "posibil NSTEMI" | Activat,
NSTEMI a algoritmului corpuls dezactivat

Tabelul 7-18  Valori pentru configurarea masurare si interpretare ECG
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Previzualizare 10s

cu 6,25 mm/s

corpuls S
IMA si IMI

corpuls ACS

Optiunea NSTEMI

190

Nota

Nota

Nota

Nota
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Ca o alternativa pentru modul de previzualizare care arata toate curbele la o viteza de
derulare de 6,25 mm/s, se poate alege varianta in care curbele sa fie prezentate cu aceiasi
vitezd de derulare ca in modul de monitorizare. Optiunea poate fi dezactivat de utilizatorul
OPERATOR.

corpuls3 va furniza o recomandare de terapie cu ajutorul algoritmului de terapie corpuls S
care evalueaza printre altele deviatiile ST. Daca valorile deviatiei ST este suficient de mare,
se recomanda completarea protocolului PCI.

Pot fi setate doud limite pentru suma valorilor ST masurate n timpul D-ECG. Aceste limite
sunt desemnate prin AMI si IMI si reprezinta gradul de sensibilitate in luarea deciziei de
recomandare a terapiei. Limita AMI (in uV) este luata in consideratie in cazul unui infarct
anterior, iar valoarea IMI in cazul infarctului inferior.

Daca interpretarea ECG a corpuls3 indica un infarct miocardic specific si suma valorilor ST
specifice depaseste limitele preconfigurate pentru AMI sau IMI, aparatul va recomanda
terapia PCl.

Pentru AMI si IMI sunt recomandate urmatoarele valori:

IMA: 800 pv
IMI: 600 pV

Ca o alternativa la corpuls S, corpuls3 genereaza cu algoritmul de terapie "corpuls ACS" o
sugestie de terapie in concordanta cu normele ESC. Bazat pe modificarile ECG, algoritmul
face diferenta intre STEMI, NSTEMI (optional) sau un ritm ECG normal.

Daca campul "NSTEMI" din grupul "corpuls ACS" este selectat, aparatul va emite
recomandari de terapie si in cazul NSTEMI.

Algoritmul verificd de asemenea prezenta sindromului Wolff-Parkinson-White (WPW), a
tulburarilor de propagare intraventriculara, a unnui stimulator cardiac implantat, a
intervalelor QRS mai mari de 120 ms si a unui bloc de ramur3 stanga. Tn aceste cazuri, daci
este activat, va fi emis mesajul "ECG anormal".

Persoana responsabild cu aparatura (utilizator OPERATOR) poate activa/ dezactiva
emiterea de avertizaari cum sunt "ECG anormal”, "STEMI", "NSTEMI", care sa avertiyeye
utiliyatorul inca din timpul analizei ECG.

Deoarece algoritmul corpuls ACS respecta cu normele ESC, acesta este recomandat
masurarea/interpretarea ECG.

Este necesara o licenta pentru utilizarea masurarii si optiunii de interpretare ECG. Pentru a
obtine aceasta licenta, va rugam contactati partenerii dvs. de vanzari si service.

Specificatiile referitoare la versiune programului de masurare si interpretare ECG instalat

se gasesc in informatile despre sistem. Acesta este listata in campul "Optiuni" in linia
"Interpretare ECG".
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Demonstratii
la instruiri

Activarea modului
demo

Dezactivarea
modului demo

Avertizare

Avertizare

Selectarea datelor

Optiuni

Yersiune soft

Configurare

Sistem - Info 2

Modul hifazic M3, 20485003200 --

ECG 2B --

Oximetrie F1 D4G02 M1004 HF --

TA CHEI416/SMW220/0329 MNEAZIO3S

CoZ 16 --

TAl w137 T --

Feactie RCP 049 13037622

Temp. w12fwdiud --

GsM MCS5S 04,00 257248013294247%2
Interpretare ECG Glasgow: 30.4.3 --

Interfata de date nz21z 00:18:da:00:bd:kbhd
Interfatd (WILAN IF: 00:40:42:ff:00:6f
Modul YWLAN 4.05/3.1.64.30 QO0BZ2280FS778/-7
Ecran tactil --f-- --

Anulare 8] 4

PRI

Versiunea pentr algoritmii de Masurare si interpretare ECG, in meniul
Informatii sistem

Fig. 7-28

7.4.10 Mod Demo (persoane raspunzatoare de aparat)

Utilizatorul OPERATOR activa modul demo pentru prezentari si instructaje. Acest mod sunt
afisate curbe si parametri si sunt prezentate toate functiile si configurarile.

1. Tn meniul principal, selectati "Sistem" » "Demo".

2. Tneste afisat in linia de mesaje este afisat "Mod demo pornit".

3. Afisajul indica parametri si curbe din memoria interna.

Pentru a dezactiva modul demo, corpuls3 trebuie oprit si repornit. Alternativ selectati in
meniul principal "Sistem" P "Demo". Este afisat un mesaj de confirmare."Parasiti
modul DEMO - Oprire?". Pentru a pdrdsi modul Demo si a opri aparatul apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a ramane in modul Demo apasati tasta programabila [Anulare].

Modul demo poate fi utilizat doar Tn scopul instruirii.

Daca corpuls3 este in mod demo si trebuie utilizat pe un pacient, aparatul trebuie
mai intdi restartat.

7.4.11 Configurari Protectie Date (Persoane responsabile de aparat)

Persoanele responsabile de aparat pot configura datele de pe cardul de asigurari de
sanatate sau datele introduse manual care ar trebui sa fie disponibile pe ecranul corpuls3,
pe imprimare sau pentru telemetrie. Configurarile pentru telemetrie sunt valabile pentru
conexiunile Bluetooth®-, GSM-, WLAN si LAN.
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Parametru Rasa

Debut simptome

Gestionarea Datelor

Configuratie

Simbol
cititor card de asigurare

-
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Tncepand cu versiune 3.0 de soft persoana responsabild cu aparatul poate activa optiunea
de introducere a rasei pacientului, care poate avea interes din punct de vedere a cercetarii
stiintifice.

Parametrul "Debut simptome" poate fi activat de utilizatorul OPERATOR incepand cu
versiunea software 4.1 si permite Tnregistrarea informatiilor suplimentare pentru
documentarea cazului intr-un camp text .

Acest parametru "Anonimizare" este activ in mod implicit incepand cu versiunea 4.2 de
software si poate fi dezactivat de catre operator. Toate datele personale de identificare
din misiunile anterioare sunt anonimizate si afisate ca ,--” in browserul misiunii, doar
misiunea curenta poate fi revizuita.

Pentru configurare, procedati dupd cum urmeaza:

1. Tn meniul principal, selectati "Pacient" » "Config.".

Pacient - Configurare

Tiparire a a
Mume, prenume | |Mume, prenume | |Mume, prenume [
Adress | |Adress | |Adress [+
Data nasterii | |Data nasterii W | |Data nasterii [+
Stare | |Stare | |5tare [+
Mumar asigurat M| |Mumar asigurat | |Numar asigurat [
Asigurare | |Asigurare | |Asigurare |
Mr. Asigurare | [Mr. Asigurare | [Mr Asigurare [+
Mumar card | |Mumar card | |Mumar card [+
Debut simptame ]| |Debut simptome (]| [Debut simptame [
ioharea Datelc @ a2
Anonimizare O Activat O
Implicit --
/ J Config. Anulare OK
Fig. 7-29  Configurari pentru cititorul de card de asigurare (persoane responsabile de

aparat)

Selectati informatiile dorite cu butonul rotativ si confirmati.

a

Pentru a putea inregitra parametrul "Rasa" in datele pacientului, selectati campul de
selectie "Activat" in grupul "Rasa".

4. Pentru a defini o valoare implicita pentru rasa, selectati informatia dorita in campul
"Implicit". Pot fi selectate urmatoarele optiuni: African, Caucazian, Nativ Am., Asiatic,
Pacific, Necunoscut, - (fara selectie).

5. Daca datele personale nu trebuie anonimizate, debifati campul de selectie
»Anonimizare" din grupul "Gestionarea Datelor".

6. Salvati configuratia (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai sistemului
(Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

O unitate de monitorizare care este echipata cu un cititor card de asigurare (optional)
poate fi recunoscuta dupa simbolul de card de pe slot-ul de card.
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7.4.12 Configurarea Metronomului si rectie RCP (Persoane
Responsabile de Aparat)

Configuratia  Persoana responsabila de aparat poate selecta configuratia avansata pentru metronom si
Avansatia pentru sistemul de reactie RCP, pentru a-l adapta la specificatiile locale ale algoritmilor de
Metronomului  resuscitare. in acest sens,

*  Frecventa compresiilor si
*  Durata fazei de respiratie
pot fi configurate pentru adulti si copil.

Algoritm  Persoana responsabila de aparat, poate adapta protocolul de resuscitare la variatiile
aplicabile la nivel local. Pe langa ghidurile valabile in prezent, este disponibil un protocol
de resuscitare de 3-min.

Pentru configurare, procedati dupa cum urmeaza:
1. Tn meniul principal, selectati "Defib" » "RCP".

Defib - Reactie RCP

Audio
Compresie 100 fmin| (Interval 2 min| |&AED |
Went 30:2 4 g [Ciclu RCP | |React, RCP Maonitar [+

Feact. RCF AED [+
React RCP Man, [

Compresie 100 fmin| |Unitate cm| |Vaolum 10
vent 15:2 4 z| [Elibherare [+
Went, 30:2 4z Metronom audio
Toan compresii 10
Tiparire | |Ton ventilatie 10
Mota Aplicatie g W Metr. pornire auto &
Arata nota ] |AED Qprit
Defib.Mar Oprit
J RCP Anulare OK

Fig. 7-30  Configurare extinsa pentru Reactie RCP

2. Selectati setarile de metronom sau rectie RCP dorite cu butonul rotativ si confirmati.
3. Selectati setarile dorite si confirmati cu tasta programabila [OK].

4. Salvati configuratia (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai sistemului
(Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Camp Configurari Valori
Compresie. Frecventﬁ 80 —.120 1/min; in pasi de 5
compresiilor 1/min
Adult — : |
Vent. 30:2 Durata ventilatiei la 3-6s;inpasidels
raportul 30:2
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Camp Configurari Valori
Frecven —140 1/min; in i
Compresie. v t? 80 . 0 1/min; in pasi de 5
compresiilor 1/min
. Durata ventilatiei la 3-8s;inpasidels
Copil Vent. 15:2 ! pas
raportul 15:2
Vent. 30:2 Durata ventilatiei la 3-8s;inpasidels
raportul 30:2
. Durata protocolului 2 min; 3 min
Algoritm Interval ! P . al ! !
de resuscitare
. Selectarea unitatiide | cm;in
Unitate .
lungime
) Mesajul auditiv Activat,
Profunzim Eliberati dezactivat
e RCP Eliberare presiunea la
sfarsitul
compresiei poate fi
dezactivat
Rezumat Buletinul referitor la Activat,
CPR Tiparire Reactia RCP poate fi dezactivat
dezactivat.
Instructiunile Activat,
Nota . referitoare la dezactivat
. Arata nota . .
Aplicatie aplicarea senzorului
RCP pot fi activate.
AED Actlvat.,
dezactivat
React. RCP | Mesajele auditive pot | Activat,
Monitor fi dezactivate in dezactivat
Mesaje React. RCP fiecare din modurile | Activat,
Audio Man. de lucru. dezactivat
React. RCP Activat,
AED dezactivat
C 1 i+ -—
Volum onflgura.rea Oprit; 3—-10
volumului
Ton ] 3-10
Metronom | compresii Configurarea
audio sunetelor :
Ton metronomului Oprit; 310
ventilatie
Poarnirea automata Oprit; Adult 30:2; Adult cont.;
AED a metronomului la Copil 30:2; Copil 15:2; Copil
pornirea unui mod de | cont.
Metr. terapie
pornire
auto Poarnirea automata Oprit; Adult 30:2; Adult cont.;
Defib. Man a me-tronomtflw la Copil 30:2; Copil 15:2; Copil
pornirea unui mod de | cont.
terapie
Tabelul 7-19 Valori pentru setdri metronom
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Unitate
Mesaj

"Eliberati presiunea la
sfarsitul compresiei"

Rezumat CPR

Nota Aplicatie
Reactie RCP

Mesaje Audio

Pornire automata
Metronom

Setari
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Unitatea pentru adancimea de compresie poate fi selectata in centimetri sau inchi.

Utilizatorul OPERATOR poate dezactiva mesajul acustic "Eliberati presiunea 1a
sfarsitul compresiei' (a se vedea capitolul 7.4.12 Configurarea Metronomului si
rectie RCP (Persoane Responsabile de Aparat), pagina 193).

Daca este validat campul "Tiparire", rezumztul RCP poate fi tiparit pentru analiza misiunii
prin "Imprimanta" » "Rezumat CPR" sau din managerul de misiuni.

Sistemul Reactie RCP porneste automat atunci cand se aplica senzorul corPatch CPR. Sunt
afisate o imagine si un mesaj, care prezinta pozitia recomandata pentru amplasarea
senzorului corPatch CPR (vezi Fig. 5-20). Pentru a inchide mesajul, apasati tasta
programabila [OK]. Afisarea mesajelor de ajutor privind aplicarea senzopului poate fi
dezactivata de catre utilizatorul OPERATOR.

Mesajul auditiv al sitstemului de reactie RCP poate fi dezactivat sau activat separat pentru
modurile de lucru AED, manual si monitorizare. Mesajul text va fi totusi afisat n linia de
mesaje si este Tnregistrat in raportul RCP optional.

Utilizatorul OPERATOR poate configura pornirea automatd a metronomului la activarea
modului de defibrilare. Acest lucru poate fi configurat separat pentru modul AED si pentru
modul manual.

7.4.13 Configurarea Monitorizarii Non-Invazive a Tensiunii Arteriale
(TA) (Persoane Responsabile de Aparat)

Persoane responsabile cu aparatura pot face configurarile avansate pentru setdrile de
interval, modul initial si presiune initiala.

1. Tn meniul principal, selectati "TA" » "Config.".
Se va deschide fereastra de configurare.

TA - Configurare

Presiune initiala &

Interval S min| [Adult 180 mmHg
Activat O] |copil 120 mmHg
Meonat, 90 mmHg
Pacient Adult
Activat [+

Fig. 7-31  Optiuni TA
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2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-20 prezinta valorile posibile.

Camp Configurari Valori Increment
Interval 1 min, 2 min, 3 min, 5 min, 10 min, -
15 min, 30 min, 60 min
Automat -
Activat ACtNat.’ N
dezactivat
Adult
Mod initial Pacient Copil -
Neonat
Adult 120 — 280 mmHg 10
Presiune Copil 80 — 170 mmHg 10
initiala
Neonat. 60 — 140 mmHg 10
RMT Activat ACtlvat.' i
dezactivat

Tabelul 7-20  Valori pentru monitorizarea TA

3. Selectati Intervalul pentru masuratorile TA automate.

4. Daca campul "Activat" este validat, masuratorile automate vor fi activate atunci cand
este apelat meniul TA si este apasata tasta programabila [Start].

5. Pentru a confirma setdrile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apdsati tasta programabila [Anulare].

Notd  \onitorizarea TA este ficutd in ultimul mod selectat "Adult", "Copil" sau "Neonat.".

Toleranta la miscare  Tehnologia "SunTech R-wave Motion Tolerance" (RMT) foloseste semnalul ECG de
-unda R (R-wave  monitorizare pentru a verifica validitatea impulsurilor oscilometrice pentru a obtine un
Motion Tolerance)  nivel imbunititit de tolerants la miscare la pacientii aflati in situatii de transport. in
special in cazul artefactelor de miscare (frisoane, convulsii), puls slab si anumite tipuri de
aritmii, calitatea masurarii TA este optimizata. Utilizatorul poate dezactiva functia "RMT"
din setarile TA.

Meniu Test  Pentru mai multe informatii legate de intretinerea si testarea corpuls3, care nu se
regasesc in acest manual, contactati departamentul tehnic al unui partener autorizat de
vanzari si service.
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7.4.14 Configurare Imprimanta (persoane raspunzatoare de aparat)

Persoanele responsabile cu dispozitivul pot configura viteza de avans pentru imprimarea
ECG-urilor de eveniment si a protocolul de soc.

Configurarea vitezei 1. Tn meniul principal, selectati "Imprimantd" » "Config.".
de derulare Se va deschide fereastra de configurare.

Configurare Imprimanta

Viteza 25 mmys
Intensitate b

Fig. 7-32  Configurarea vitezei de avans (persoane responsabile cu aparatura)

2. Selectati setarile dorite. Tabelul 7-21 prezinta valorile posibile.

Campuri Setari Valori
Eveniment ECG Viteza 12,5 mm/s, 25 mm/s
Tiparire Intensitate 0-20

Tabelul 7-21  Configurarea vitezei de derularea ECG de eveniment (persoana
responsabil cu aparatura)

La 12,5 mm/s, sunt imprimate 10 secunde inainte si dupa eveniment. La 25 mm/s, sunt
imprimate 5 secunde Thainte si dupa eveniment.

Reglarea intensitdtii A se vedea capitolul 7.1.3 Configuarearea imprimantei, pagina 159.
tiparirii
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8 Gestionarea Datelor

8.1 Introducerea datelor unui pacient

Oprirea/pornirea  La pornirea corpuls3 este creata automat o noud inregistrare.

corpuls3 Este generat in mod automat un numar de misiune unic, care este imprimat pe primul

rand al primei pagini de fiecare dat& cand se face o tipérire. in plus, ora si data sunt
introduse automat.

Misiune de test  Daca in locul electrozilor de terapie este conectat un dispozitiv de test/testload sau
corpuls simulator, sau cablul de terapie este cuplat la baza, aparatul va solicita
confirmarea ca misiunea sa fie marcata ca misiune de test. Daca utilizatorul confirma prin
apdsarea tastei programabile [Da], identificatorul pacientului va fi inregistrat ca "TEST".

Atat timp cat corpuls3 este utilizat, toate datele salvate vor fi alocate misiunii curente si
salvate pe cardul CompactFlash® (a se vedea capitolul 8.3 Arhivarea datelor, pagina 200).
Datele introduse pot fi completate sau modificate Tn timpul misiunii. Modificarile
efectuate sunt inregistrate in protocolul tiparit.

Pentru introducerea modificarilor, selectati "Pacient" » "Editare Date" in meniul principal.

Pacient - Editare date 1

I pacient 160194616
Mumar caz 234356
Prenume Joan

Mume Mesconoscut
Sex Masculin
Rasa African

Data nagterii --

Warsta --

Greutate -- kg
Thaltirne - o

Debut simptome --

| Editare 1‘/ / Anulare OK

Fig. 8-1 Introducerea datelor pacientului, partea 1
Pacient - Editare date 2
Adresa Hauswiesenstr. 26
Locatie BE916/k aufering
J Editare 2‘/ Anulare OK
Fig. 8-2 Introducerea datelor pacientului, partea 2
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Nota

Nota

Debut simptome

inregistrare audio si
capturi de ecran

Selectarea
evenimentelor

Nota

Varsta pacientului se calculeaza automat cand se introduce data nasterii si nu poate fi
editata. Daca nu este introdusa data nasterii, varsta se poate edita.

Informatiile referitoare la cardul de asigurat pot fi importate doar prin cititorul de carduri
de asigurare si nu pot fi editate. Pentru a face acest lucru, fereastra "Pacient" » "Editare
Date" trebuie sa fie inchise.

Tncepand cu versiune 3.0 este posibild utilizarea parametrului "Ras3" pentru pacient.
Campu "Rasa" este disponibil doar dacd optiunea a fost activat de OPERATOR (a se vedea

capitolul 7.4.11 Configurari Protectie Date (Persoane responsabile de aparat), pagina 191).

Tncepand cu versiune 4.1 este posibila utilizarea parametrului "Debut simptome" pentru
pacient. Campul "Debut simptome" este afisat in mod implicit cu gri si trebuie activat de
catre utilizatorul OPERATOR prin intermediul campului de selectie corespunzator (a se
vedea capitolul 7.4.11 Configurari Protectie Date (Persoane responsabile de aparat),
pagina 191).

8.2 Tasta Eveniment

corpuls3 are o tasta eveniment localizata in coltul din stanga sus al modului afisaj.

Cand este apasata tasta Eveniment, este genarat unmarker pe inregistrarea ECG si pe
valorile parametrilor. Aceste date sunt stocate in memoria aparatului si pot fi accesate
ulterior. in linia de mesaje va fi afisat "Eveniment inregistrat".

Daca este activata optiunea de inregistrare a vocii, prin apasarea tastei Eveniment, sunt
inregistrare sunetele din mediul inconjurator pentru o duratd de 15 secunde (5 s Thainte si
10 s dupa apésarea tastei). inregistrarea audio este inregistrata in protocolul misiunii ca
eveniment manual. Tn plus, daci este activatd optiunea de captura ecran, o copie a
ecranului in momentul evenimentului poate fi salvata ca un fisier de imagine prin apasarea
tastei Eveniment. inregistrérile audio si capturile de ecran pot fi redate si vizualizate cu
programul corpuls.manager REVIEW (a se vedea capitolul 8.6 Analiza datelor cu
corpuls.manager REVIEW, pagina 204).

Daca mentineti apasata tasta Eveniment pentru mai mult de 3 secunde, va fi afisata lista
de evenimente, in care prima linie, "Generic" este marcata implicit. Cu ajutorul butonului
rotativ, utilizatorul poate selecta evenimentele manuale preconfigurate, si sa le adauge la
protocolul misiunii. Pentru a confirma selectia, ap&sati butonul rotativ. in linia de mesaje
va fi afisat "Eveniment [TEXT] inregistrat'.Pentru a sterge ultima linie introdusa
selectati "sterge eveniment" si confirmati.

n cazul in care nu a fost selectat nici un eveniment predefinit, linia "Sterge eveniment"
este afisata cu gri.

» Adaugare Eveniment Manual
Generic

Adrenalina

Intubare

02

Sedare

Bicarbonat

Morfina

Glucoza

Fig. 8-3 Selectarea evenimentelor preconfigurate

Cand este apasata tasta Eveniment, scurt, sau cand este mentinuta mai mult de 3 secunde
si a fost selectat evenimentul "Generic", va fi generat un marcaj pe inregistrarea ECG.
Daca este selectat un alt eveniment predefinit, nu vor fi salvate date ECG ci, doar va fi
adaugat evenimentul la protocolul misiunii.
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8.3 Arhivarea datelor

Cardul CompactFlash® din modulul conexiuni pacient reprezintd memoria de stocare a
tuturor datelor inregistrate.

Introduceti cardul cu eticheta corpuls3 (partea care afiseaza capacitatea memoriei) inspre
dvs. in fanta pentru card in partea stanga (vazut din fata) a Modului conexiuni pacient.
Daca este necesar inlaturati geanta de accesorii.

n cazul in care cardul CompactFlash® este plin (1000 misiuni sau mai multe) sau nu este
introdus corect in modulul conexiuni pacient, corpuls3 nu poate inregistra ECG de lunga
durata sau un ECG de diagnostic. De asemenea, aceste date vor lipsi si din jurnal la
tiparirea acestuia.

Data si ora curenta a misiunii trebuie configurate Tn corpuls3 pentru a permite alocarea
ulterioara a datelor misiunii.

Utilizati doar carduri originale corpuls3 CompactFlash® (P/N 04236.3), cu suficienta
memorie liberd (minimum 50 MB, daca este dezactivata optiunea de inregistrare
audio).

Utilizarea unui alt card CompactFlash® poate duce la defectiuni critice sau la
pierderea garantiei.

Salvati in mod regulat datele de pe cardul CompactFlash® pe un mediu de stocare extern.

Daca este afisat mesajul "Eroare card memorie", datele ar trebuie salvate pe un computer.
Apoi, cardul CF trebuie reformatat (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai
sistemului (Persoane responsabile de aparat), pagina 175).

Risc de aparitie a unor erori de sistem
Nu introduceti sau scoateti cardul CompactFlash® in timpul unei misiuni.

Introduceti sau Extrageti cardul CompactFlash® doar atunci cdnd modulul conexiuni
pacient este oprit.

A

Daca campul "Activat" in grupul "Transmitere misiune" este bifat si este stabilita o
conexiune, misiunile Tnregistrarte pot fi trimise automat la un server FTP dupa incheierea
misiuniii, la oprirea aparatului.

8.4 Date de referinta

Persoana responsabila de aparat poate configura si salva datele de referinta (a se vedea
capitolul 7.4.8 Configurarea Datelor de referinta (persoane raspunzatoare de aparat),
pagina 187).

Aceste date de referinta sunt tiparite partial si pe buletinul D-ECG-ului. in cazul in care D-
ECG este transmis prin fax la un spital (optiune), aceasta inregistrare D-ECG poate
identificata corect cu ajutorul acestor datelor de referinta.

Unele dintre aceste date de referinta pot fi modificate de catre utilizatorul IMPLICIT, de ex.
Tip transport, ID Radio, etc.)

Aceste modificari nu sunt salvate si se aplica numai misiunii curente. Dupa oprirea
defibrilatorului corpuls3, datele de referinta original configurate de catre persoana
responsabila de aparat vor fi incarcate din nou.
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8.5 Tasta Date
8.5.1 Protocol

corpuls3 genereaza automat un jurnal care poate fi tipdrit prin apasarea scurta a tastei
Date.

La fiecare tipdrire a jurnalului, prima pagina va avea titlul "PROTOCOL".

Jurnalul consta dintr-un rezumat al datelor pacientului, datelor misiunii efectuate si a starii
aparatului, impreuna cu o lista cronologica (a se vedea Tabelul 8-1 pagina 201).

Daca protocolul este tiparit in timpul misiunii, aceasta actiune va fi inregistrata ca un

A

eveniment manual "Tiparire protocol" in lista cronologica a evenimentelor.

Rezumatul misiunii din jurnal contine urmatoarele date:

Date Explicatie
Misiune Numar misiune; este generat automat la pornirea aparatului
Tiparire Ora tiparirii protocolului

Pornire misiune | Data si ora pornirii aparatului

uTC Ord Universala

Pacient Nume, prenume; Poate fi editat prin meniul principal "Pacient" »
"Editare Date".

ID pacient Numar de identificare; Poate fi editat prin meniul principal
"Pacient" » "Editare Date".

Numar caz Numar de identificare intra-spitalicesc

Pot fi editate prin meniul principal "Pacient" » "Editare Date" sau
printr-un scanner optional de coduri de bare

Data nasterii Poate fi editat prin meniul principal "Pacient" » "Editare Date".
(Varsta) Varsta pacientului se calculeaza automat cand se introduce data
nasterii si nu poate fi editata.

Sex Poate fi editat prin meniul principal "Pacient" » "Editare Date".
Greut. Poate fi editat prin meniul principal "Pacient" » "Editare Date".
Tnaltime Poate fi editat prin meniul principal "Pacient" » "Editare Date".

Parametrii vitali | Valorile evolutie din ultimul minut Tnainte de tiparirea protocolului
(valori medie pe minut)

Aparat Numarul de identificare a aparatului
Radio Numele de apel radio al echipei
Echipa Numele echipei medicale
medic.ala
Numar pentru Numarul de telefon mobil, de exemplu pentru solicitarile de
Reapelare clarificari
Filtru Configurari filtru ECG- si filtru de retea
Versiune soft Versiune curentd soft (de ex. REL-3.0.0_C3_BP)
Tabelul 8-1 Prezentare jurnal

Toate rubricile din lista cronologica au aceeasi structura si contin ora, denumirea precisa si
numarul de identificare ECG al evenimentului.
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Urmatorul exemplu aratad un extras din jurnal:

Nr. ECG 1 12f5 mm/s Eveniment inregistrat
07:18:33
......................... 108
i iainian i snana haa &
FC54/min
Sp02: 96% 1mV i N i la 1y a
RP: 54 /min Il W10
C02: 37 mmHg
TA:122/82 (101)
mmHag

{':;-{)E;:-?f T/ Tiparire protocol
e L0
A Hasa1dutasiuaad shand e &
FC: 54/min
Sp02:97% TV . - " Lt - "
RP:54/min I +10s
CO2r37mmHg
TA; 122/82(101)

mmHg
PAGINA 2 REL-4.2.0.C3 BP REL-4.2.0_C3_BP

&5 corpuls? P/ 0412 02.10 S corpuls? PIN 04121 CED123

Fig. 8-4 Exemplu de ECG din jurnal in momentul unui eveniment

Tn lista cronologica sunt luate in considerare urmatoarele evenimente:

e alarme, fiziologice si tehnice (configurabil, vezi capitolul 7.4.6 Configurare Alarme
(Persoane Responsabile de Aparat) pagina 184)

e inceputul si sfarsitul unei misiuni

e evenimente de defibrilarea cu nivelul de energie selectat, energia masurata,
impedanta si modul selectat de defibrilarea

e operatiuni ale imprimantei (tiparire jurnal; tiparire in timp real; tiparire D-ECG, tiparire
protocol de socuri)

e ora pornirii corpuls3

e erori interne ale programului de operare

e Evenimente manuale

e Evenimente de stimulare cardiaca

e Trecerea la modul de monitorizare

Markerul milivolti (in forma de un impuls dreptunghiular) este situat la marginea din
stdnga a campului pentru curbe (mV-marker). Amplitudinea acestuia este determinata de
valoarea de amplificare ECG selectata. Marcajul mV arata o amplitudine de 0.5 sau 1 mV
pentru comparatie, astfel incat curba ECG afisata sa poata fi evaluata in functie de acesta.

Buletinul tiparit in timp real are trasate marcaje verticale pe marginea superioara si
inferioara care ajuta la indoirea rapida a hartiei. Hartia indoita se incadreaza in latimea
unei coli A4 si poate fi atasata pentru documentare.

n timpul tip&ririi protocolului, nu conectati/deconectati modulele, deoarece aceasta
poate duce la pierderea unor informatii din protocol.

Daca corpuls3 este utilizat fira un card CompactFlash® s fie prezent sau daca cardul este
plin, nu va putea fi tiparit un protocol complet.

Daca campul de selectie din grupul "Protocol Socuri" al meniului de configurare a
defibrilarii este activat, va fi tiparit , automat, dupa fiecare defibrilarea un protocol
cuprinzand informatii despre pacient, parametrii vitali, curba ECG, energia selectata si
energia livrata. Aceastad functie este activa in mod implicit si poate fi dezactivata de catre
operator.

Datele misiunii ventilatorului Medumat Transport al companiei Weinmann EMT GmbH +
Co KG poate fi tiparit pe corpuls3 prin intermediul interfetei Bluetooth®.
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8.5.2 Lista misiuni

Gestionarea Datelor

Daca tasta Date este apasata mai mult de 3 s, se va deschide meniul de navigare
operatiuni. Acest meniu de navigare operatiuni prezinta o lista tuturor misiunilor
salvate pe cardul Compact Flash® si informatia despre memoria ramas3 libera.

Misiunile sunt afisate cronologic, cu cea mai recenta la inceputul listei. Meniul de
navigare permite tiparirea ulterioara a jurnalului unei operatiuni, a datelor de

evolutie , sau a D-ECG-ului disponibil si a ECG-ului pe termen lung, de mai multe ori
sau ulterior. D-ECG din misiuni anterioare pot fi de asemenea transmise ulterior.

Suplimentar poate fi tipdrit Rezumatul corPatch RCP. in cdmpul "Date" informatiile sunt
prezentate sub forma de simboluri.

Simbolul ECG de
Diagnostic

DECG.

Indica faptul ca misiunea contine inregistrari

Simbolul Resuscitare

Indica faptul ca misiunea contine date RCP.

Sl Sles

Simbolul Defibrilare

Indica faptul ca misiunea contine date referitoare
la defibrilare.

Tabelul 8-2

Mesconoscut
Lista misiuni

Misiune

Simboluri referitoare la continutul misiunii

0 16:31:50

Ora/Data

Inreqg: 31

Id. pacient

475 min_ O=)=C)

202Z20605080707
20220502094321
20220427122438
20220427121423
20220427120722
20220427115818
20220427115058
20220427114737
20220427113315
20220427081125
20220427075917
20220427060328
20220426114843
20220425100510
20220425095926
20220425085429
20220425082907
20220424144013
202204241047350

Fig. 8-5

Jurnal

0907 05.06.2022
11:43 02.05.2022
14:24 27.04,2022
14:14 27.04,2022
14:07 27.04,2022
13:58 27.04.2022
13:50 27.04.2022
1247 27.04,2022
13:33 27.04.2022
10:11 27.04.2022
0959 27.04,2022
08303 27.04.2022
13:48 26.04.2022
12105 25.04.2022
11:59 25.04.2022
11:54 25.04.2022
10:29 25.04,2022
16:40 24.04,2022
12:47 24.04,2022

Evolutie

Mesconoscut, Joan

ECG-TL

Meniu navigare misiuni

Mascul 50

D-ECG

93 kg

176 cm %) &, &

- & &,

ks b

Misiunile individuale pot fi identificate cu ajutorul urmatoarelor date:

e Numar aplicatie unitate

(misiune)

e Ora/Data

e Nume pacient (Id.
pacient)

e Sex (M/F)

e Varsta

e Greutate

o Tindltime

e Simbol D-ECG
e Simbol RCP

+

e Simbol Defibrilare

Misiunea doritd poate fi selectata cu ajutorul butonului rotativ. Dupa selectare, se poate
tipari un jurnal prin apasarea tastei programabile [Jurnal].
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Tasta Programabila [Evolutii] deschide browser-ul de evolutie al misiunii selectate. Tasta
programabila [Config.] deschide o fereastra de dialog, in care parametru de evolutie afisat
poate fi selectat sau deselectat, prin intermediul cdmpurilor de selectie.

Misiunea actuala este intotdeauna afisata in partea de sus a listei, independent de ora si
data.

Un jurnal care a fost creeat cu o versiune de soft mai veche nu poate fi imprimat ulterior.
Tasta programabila [Jurnal] este inactiva si colorata Tn gri in acest caz.

Scopul managerului de misiuni este acela de analiza a misiunilor dupa incheierea
monitorizarii pacientului.

Cu ajutorul butonului rotativ, pot fi selectate misiunile care contin unul sau mai multe D-
ECG, si deschise in programul de vizualizare a D-ECG prin apasarea tastei programabile [D-
ECG]. D-ECG disponibile pot fi selectate individual si tiparite prin apasarea tastei
programabile [Tiparire].

Mesconoscut @ 16:31:50 QT E 475 min Ol
Lista D-ECG Inreg: 6 Memorie: 97 % liber Pregatit...
ID misiune:; 20220509144838 Sex: Mascul, Varsts: 69

Ora/Data: 14:48 09.05.2022 Data nasterii: 11.01.1946

ID Pacient; 1234567389 Greutate: 83 kg, Inalime: 170 cm
Murie: Mesconoscut, Joan Mumar D-ECG-uri: 6

15:01 09052022 D-ECG 1 12

150209052022 D-ECG 2 124ECGmMax

15:03 09052022 D-ECG 3 124ECGmax

15:04 09052022 D-ECG 4 12 Da

150509052022 D-ECG 5 12 Da

15:06 09052022 D-ECG B 12 Da

Config. Tiparire Trimite ECGmax fnchide

Fig. 8-6 Cautare D-ECG

Apadsand tasta programabila [Trimite], D-ECG marcat poate fi transmis la un moment
ulterior (a se vedea capitolul 9.4.2 Transmiterea unui D-ECG, pagina 220).

Cu tasta programabila [ECG-TL], ECG-ul pe termen lung poate fi apelat in programul de
vizualizare a ECG pe termen lung si tiparit la un moment ulterior (a se vedea capitolul 6.5
ECG pe Termen Lung, pagina 126).

8.6  Analiza datelor cu corpuls.manager REVIEW

Datele salvate pe cardul CompactFlash® (versiune software aparat 1.7.2 sau mai mare) pot
fi vizualizate, procesate si analizate, cu ajutorul programului PC corpuls.manager REVIEW
(versiune 1.3 sau mai mare).

Informatiile privind utilizarea corpuls.manager REVIEW pot fi gasite intr-un manual de
utilizare separat pentru corpuls.manager REVIEW (P/N 04135.02).

Informatii referitoare la protectia datelor pot fi gasite in Anexa O Nota despre Protectia
Datelor, pagina 361.
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Nota

Tiparirea unei copii
a ecranului

Nota

8.6.1 Inregistrarea curbelor in timp real (RTD - Real time Data
Tracks)

Tncepand cu versiunea 3.0 de soft utilizatorul OPERATOR poate selecta orice parametru
afisat de corpuls3 pentru a fi inregistrat pe cardul CF. inregistrarea curbelor de variatie in
timp real poate fi importanta pentru studii de cercetare.

1. Tn meniul principal, selectati "Semnale" P "inregistrare".

2. Selectati parametrii care doriti sa fie inregistrati.

Este recomandat ca numarul maxim de curbe de evolutie in timp treal sa fie 8 deoarece,
datorita cresterii semnificative a volumului de date memorat, ar putea aparea intreruperi
in fluxul de date la depdsirea acestui numar.

8.7 Captura ecran

Data tasta Tiparire este apasata mai mult de 3 s, va fi tiprita o copie a ecranului. Va fi
tiparita informatia de pe afisaj la momentul tiparirii. Vor fi tiparite si urmatoarele
informatii suplimentare:

e Data si ora tiparirii

e Numar aplicatie unitate (misiune)
e Nivel autorizare utilizator

e Seria monitorului

e Varianta de soft corpuls3

e Nivelul de incarcare al bateriilor in procente (in aceasta ordine: Modul conexiuni
pacient, modul monitor, modul defibrilator/stimulator)

in plus fat3 de tiparirea imaginii ecranului, este salvat3 o capturd de ecran pe cardul CF.
Captura de ecran poate fi vizualizata cu soft-ul corpuls.manager REVIEW (a se vedea
capitolul 8.6 Analiza datelor cu corpuls.manager REVIEW, pagina 204).

8.8 Cititor de carduri de asigurare (optiune)

Cititorul de carduri de asigurare permite citirea datelor de pacient stocate in cardul de
asigurare al pacientului, acestea devenind accesibile sistemului de management al datelor
corpuls3.

Datele de pacient pot fi completate sau schimbate in timpul misiunii prin introducerea
manuala a informatiei. Persoanele responsabile de aparat pot selecta si salva permanent
datele de pe cardul de asigurari de sanatate care vor fi afisate, tiparite sau transmise de
corpuls3 (a se vedea capitolul 7.4.11 Configurari Protectie Date (Persoane responsabile de
aparat), pagina 191).

1. Introduceti cardul de asigurat (cu cipul orientat spre fata aparatului) in cititorul de
card, pe partea dreapta a unitatii de monitorizare.
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Pat.ID nfa @ 14:46:10 @ = R F 475 min O3
FC £y Sp02 L2 PP M TA 123183 & coz2 &
120 -- 1z0 50

1irnin 60 o % 95 an Limin 60 50 mmHg (96) * ke mmmHg 39 30
llauto

ﬂ ry 'y 'y 'y ry Y
m
Pleth
coz

L 1 1 Fr N 00O |

Card Nou: Nesconoscut lonela

OK Editare Tipareste Anulare

Fig. 8-7 Citirea datelor pacientului cu ajutorul cititorului de carduri de asigurare

2. Setul de date de pe cardul de asigurat poate fi acceptat sau editat cu tasta
programabild [OK] si [Editare].
3. Apasati tasta programabila [Tiparire] pentru a lista datele de pe cardul de asigurat si a

salva setul de date.

n mod alternativ, datele de pacient care nu sunt blocate, pot fi introduse manual.

A

Selectati "Pacient" » "Editare Date" ih meniul principal.

Setul de date de pe cardul de asigurat poate fi sters din corpuls3. Selectati "Pacient" »
"Stergere date" in meniul principal.

Pacientul si asiguratul trebuie sa fie aceeasi persoand, altfel analiza ECG poate duce

- la rezultate eronate.
Atentie

Notd  Cititorul de carduri de asigurare este in prezent disponibil doar pentru clientii din
Germania, Austria, Belgia, Elvetia, Estonia, Italia si Franta. Pentru alte tari sunt disponibile
la cerere.

Simbol O unitate de monitorizare care este echipata cu un cititor card de asigurare (optional)
cititor card de  poate fi recunoscuta dupa simbolul de card de pe slot-ul de card.
asigurare

-
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Configurare
Telemetrie
(Optiune)

mod offline

X

Telemetrie 3.0

Persoanele responsabile de aparat pot face urmatoarele configurari:

Activarea si configurarea interfetelor de date
Modem GSM

e Interfata GPRS

e Interfata LAN

e Interfata WLAN

e Interfatd Bluetooth

Activarea si configurarea serviciilor de telemetrie

e corpuls.mission LIVE (Transmiterea Datelor in timp real, incarcare D+ECG)
e Transmiterea D-ECG (Fax)

e Trmansmiterea misiunii catre un server FTP

Configurarea retelelor W/LAN

Configurarea vonexiunilor de telemetrie (agenda)

Configurarea conexiunilor Bluetooth.

corpuls3 dispune de un mod offline. Acest mod dezactiveaza simultan toate tipurile de
conexiuni externe (WLAN, LAN, GSM, Bluetooth). Tipurile de conexiuni externe sunt
reprezentate de conexiunile radio utilizate pentru comunicatia cu servere externe.
Conexiunile interne sunt reprezentate de conexiunile radio intre modulele corpuls3.

Pentru a dezactiva toate conexiunilr radio (atat interne cat si externe) aparatul trebuie
utilizat in modul offline si in modul compact.

Simbolul avion afisat in bara de stare indica faptul c3 este activ modul de lucru offline. in
afara de activarea modului offline este posibila dezactivarea individuala a interfetelor de
date.
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9.1 Configurare Telemetrie (Persoane raspunzatoare de

a

parat)

Configurarea 1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Config.". Se va deschide fereastra de
interfetelor de date configurare.

Telemetrie - Configurare

Activat
PN

| |Activat
--| [Regiunea

APM
Litilizator
Parola

2.4 GHz
2 GHz

m &

[ &

Config. /

Fig. 9-1

Anulare 8] 4

Configurare Telemetrie (Persoane raspunzatoare de aparat)

Tabelul 9-1 prezinta valorile posibile:

Grup Camp Configurari Valoare
GSM . Activare sau dezactivare | Activat,
Activat . .
mod avion dezactivat
PIN Numar cod Numere de la 0-9
GPRS APN Punct de acces | Numere, simboluri si litere,
a reteaua de date
Utiliz. Nume utilizator Numere, simboluri si litere,
Parola Autentificare Numere, simboluri si litere,
(combinatie definita de
utilizator)
Activarea Interfatei Activat,
Activat W/LAN pentru transfer dezactivat
date
AU, AT, BE, BR, CA, CN, CY, Cz,
DK, EE, FI, FR, DE, GR, HK, HU,
W(LAN) ) . IS, IN, ID, IE, IL, IT, JP, KR, LV, LT,
_ Coduride Tard pentru ||, My, NL, NZ, NO, PL, PT, SG,
Regiunea | configurarea setarilor SK. ZA. ES. SE. CH. TW. TH. TR
regionale GB, US,.* T T
* Lista Tarilor a se vedea anexa
D Tabelul A-34, pagina 328.
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Grup Camp Configurari Valoare
Activarea/dezactivarea Activat,
2.4 GHz lvarea/dezactivar var
benzilor de frecventa dezactivat
5 GHz Activarea/dezactivarea Activat,
benzilor de frecventa dezactivat

Tabelul 9-1  Valori de configurare, telemetrie

2. Ingrupul "GSM" utilizatorul poate activa sau dezactiva interfata GSM si poate
introduce codul PIN al furnizorului de servicii mobile de comunicatie (a se vedea
capitolul 9.1.2 Configurare modem GSM, pagina 209).

3. 1ngrupul "GPRS" utilizatorul poate introduce APN si dacd este necesar pentry
furnizorul de servicii mobile, introducerea numelui si parolei de autentificare in
reteaua de date (a se vedea capitolul 9.1.3 Configurarea conexiunii GPRS, pagina 210).

4. Tngrupul "(W)LAN" utilizatorul poate activa sau dezactiva interfata (W)LAN si poate
selecta benzile de frecventa aprobate regional prin intermediul codului de tara (lista
de tari vezi Anexa D, Tabelul A-34, pagina 328) sau prin activezarea/dezactivarea
benzilor individuale de frecventa.

Deoarece in anumite tari, unele benzi de frcventa nu pot fi utilizate, utilizatorul OPERATOR
are posibilitatea dezactivarii individuale a benzilor de frecventa de 2,4 GHz sau a celei de
5 GHz. Operatorii sunt responsabilei de aplicarea restrictiilor locale/regionale.

9.1.1 Instalarea cartelei SIM

Pentru telemetrie aveti nevoie de o cartela SIM si de un numar PIN de la operatorul
dumneavoastra de telefonie mobila. Cartela SIM trebuie introdusa in fanta pentru SIM din
spatele monitorului (vezi pagina 15, Fig. 3-6 Modulul de afisaj, vedere din spate).

PIN-ul trebuie introdus in configurarea pentru telemetrie, grupul "GSM" (a se vedea
capitolul 9.1.2 Configurare modem GSM, pagina 209).

9.1.2 Configurare modem GSM
Pentru a configura modemul GSM, procedati dupa cum urmeaza:

1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Config.".

2. Introduceti PIN-ul din 4 cifre in grupul "GSM" si confirmati. PIN-ul va este alocat de
furnizorulul dumneavoastra de telefonie mobila.

3. Pentru a confirma setdrile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK].
Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [Anulare].

Daca in grupul "GSM" campul "Activat" nu este bifat, cAmpurile "PIN" si grupul "GPRS"
sunt afisate cu gri si nu pot fi editate.

Dimensiunea maxima pentru PIN este patru cifre. Pentru cardurile SIM fara cod PIN
trebuie introdus "0000".

Daca a fost introdus un PIN gresit si a fost incercata o transmisie de trei ori la rand, cartela
SIM va fi blocata. Transmisia fax nu va mai fi posibila. In acest caz, cartela SIM poate fi
deblocata prin introducerea codului PUK intr-un telefon mobil.

Utilizarea unui card SIM dublu - clonat (in functie de furnizorul dumneavoastra de
telefonie mobild mai este numit si card SIM twin, dual SIM sau multi SIM), este posibila
doar daca dispozitivele si SIM-urile pereche sunt oprite. Nu este posibila utilizarea mai
multor cartele SIM cu acelasi numar in acelasi timp. Deci nu este posibila utilizarea a mai
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multor carduri SIM ale unui contract de comunicatii mobile in acelasi timp. Operatorul
aparatului trebuie sa se asigure ca operarea cartelei SIM din corpuls3 nu poate fi
intrerupta.

Tncepand cu versiune 3.0 de soft, vechea functie de import/export a agendei de adrese (=
conexiuni de telemetrie) prin intermediul cardului SIM nu mai este posibila. Importarea
sau exportul agendei de adrese poate fi efectuat doar prin intermediul cardului CF.

n functie de furnizorul de internet, modul de introducere a datelor de retea sau adreselor

IP difera (cu sau fara "www"). Solicitati informatii de la administratorul corpuls.mission
LIVE.

9.1.3 Configurarea conexiunii GPRS

Pentru a configura conexiunea GPRS, procedati dupa cum urmeaza:

Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Config.".
Introduceti APN-ul (Access point name) in grupul "GPRS" si confirmati.

Pentru autentificare in reteaua de date prin GPRS, introduceti utilizatorul si
confirmati.

4. Introduceti parola si confirmati.

Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

Daca in grupul "GSM" campul "Activat" nu este bifat, cAmpurile "PIN" si grupul "GPRS"
sunt afisate cu gri si nu pot fi editate.

APN-ul valid este atribuit de furnizorul de comunitatii mobile.

Autentificarea cu nume utilizator este destinatd doar pentru cateva retele de comunicatii.
Pentru informatii va rugam contactati furnizorul dumneavoastra de comunicatii mobile.

n corpuls3, toate caracterele sunt cod UTF-8.

9.1.4 Configurarea interfetei WLAN

Pentru a configura interfata WLAN, procedati dupa cum urmeaza:

1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Config.".

2. Selectati in grupul "(W)LAN" codul tarii (lista Tarilor a se vedea anexa D Tabelul A-34,
pagina328).

3. Lanevoie dezactivati banda de frecventa care nu este aprobata.

4. Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setdrile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

Deoarece in anumite tari, unele benzi de frcventa nu pot fi utilizate, utilizatorul OPERATOR
are posibilitatea dezactivdrii individuale a benzilor de frecventa de 2,4 GHz sau a celei de
5 GHz. Operatorii sunt responsabilei de aplicarea restrictiilor locale/regionale.

Daca sunt dezactivate ambele benzi de 2,4 GHz si de 5 GHz sunt dezactivate nu va putea fi
realizata conexiunea WLAN.
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9.1.5 Salvarea Listei de adrese de telemetrie (Agenda)

Nota Configurarile descrise mai sus trebuie salvate in meniul "Configurare" pentru a fi
disponibile permanent.

1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Conexiuni". Se va deschide fereastra de
configurare.

------- Telemetrie - Conexiuni il

Mumesdestinatie

m UPU Institutul inimi Fak-5 1]
+40264112112
________ Cardiologie CWEE R,
+4912345987654
iy Unitatea Primiri Urgente B AUTO
Pleth cweh.corpuls.com
Dr, Nesconoscut E-Mail

-------- info@corpuls.com bbb
Adaugare destinatie

Sterge Conex. Anulare OK

Fig. 9-2 Conexiuni telemetrie (Persoane raspunzatoare de aparat)

Selectati "Adaugare destinatie" prin apasarea butonului rotativ.
Introduceti numele destinatarului.

Introduceti tipul destinatarului.

vk W

Introduceti adresa e-mail, numarul de telefon, adresa de internet sau adresa IP ale
destinatarului.

Confirmati prin apasarea tastei programabile [Confirma].

Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a pastra setarile anterioare si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

Exista pana la 50 de locatii de memorie disponibile pentru salvarea conexiunilor de
telemetrie.

Notd  Daca sunt create mai mult de 20 de intrari noi simultan, salvarea va dura mai mult.
Notd In corpuls3, toate caracterele sunt cod UTF-8.

Sunt 4 optiuni pentru tipul destinatarului:

e FAX-S
e cweb
e AUTO C-WEB

e E-mail

9.1.6 Stergerea conexiunilor telemetrie (Persoane raspunzatoare
de aparat)

Nota Configurarile descrise mai sus trebuie salvate in meniul "Configurare" pentru a fi
disponibile permanent.
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1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Conexiuni". Se va deschide fereastra de
configurare.

2. Selectati valoarea de sters cu ajutorul butonului rotativ si apasati tasta programabila
[Sterge].
Este afisat un mesaj de confirmare."stergere date?".
e) Pentru a sterge valoarea selectata din listd, apasati tasta programabila [Da].
Urmatoarea valoare va fi marcata.

f) Pentru a pastra setdrile anterioare si inchiderea meniului, apasati tasta
programabild [Nu].

Stergerea conexiunilor Bluetooth se realizeaza in mod analog.

Conexiunile de telemetrie (= Agenda) face parte din datele exportate, dar poate de
asemenea sa fie exportata sau importata separat de la un corpuls3 la altul prin intermediul
cardului CF (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai sistemului (Persoane
responsabile de aparat), pagina 175).

Tncepand cu versiune 3.0 de soft, vechea functie de import/export a agendei de adrese (=
conexiuni de telemetrie) prin intermediul cardului SIM nu mai este posibila. Importarea
sau exportul agendei de adrese poate fi efectuat doar prin intermediul cardului CF.

9.2 Configurare Servicii de telemetrie (Persoane

raspunzatoare de aparat)

1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Servicii". Se va deschide fereastra de
configurare.

Telemetrie - Servicii

corpuls.mission a Transm. misiune g
Activat | |Activat | |Activat [+
Interfata Rapid| |Interfata Rapid| |Interfata Rapid
Port d. TCP 9956| (Vitezd S0 mmys| [Tip FTF
Port d. UDP 9958 |Adresa server Adresa server
Conexiune Manual| |Port TCP 9857| |Cale figier
Reconect, Oprit Fort TCP 21
Reconect, 3
Salvare misiuni [al | Litilizator
Auta upload O |Mod Mici una| |Parcla
Tiparire |
J Servicii Anulare OK

Fig. 9-3 Configurarea Serviciilor de Telemetrie
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Gestionarea Datelor

Grup Camp Configurari Valoare
. Conexiune cu serverul Activat,
Activat . .
corpuls.mission LIVE dezactivat
Interfata prin intermediul careia Rapid, GSM,
Interfata va prit . (W)LAN, G,(W)L,
este stabilita conexiunea la server
(WL,G
9956
corpuls. | Portd.TCP | Protocol de retea Numere de la 0-9
mission
Port d. Protocol de retea 9958
ubP Numere de la 0-9
. P d t duld .
Conexiune rocg ura pen rl.J m'c.) utde Manual, Pornire
pornirea a conexiunii
Numar de Tncercari pentru Oprit; 3; 5; 10;
Reconect. - -
repetarea conexiunii Infinit
D-ECG Auto Trimitere automata a unui D-ECG la | Activat,
upload la adresa CWEB AUTO din agenda dezactivat
. . . . Activat,
Activat Transmiterea unui D-ECG prin fax ¢ |va'
dezactivat
- S e Rapid, GSM
. Interfata prin intermediul careia ¢ !
Interfata a prit . (W)LAN, G,(W)L,
este stabilita conexiunea la server
(W)L,G
Fax
Viteza Viteza D-ECG la transmisia fax 25 mm/s, 50 mm/s
Adresa Adresa de retea a server-ului Numere, simboluri
server si litere,
Port TCP Protocol de retea Numere de la 0-9
. Transfer automat al misiunilor de Activat,
Activat ;
pe cardul CF la un server dezactivat
Interfata prin intermediul careia Rapid, GSM,
Interfata ra prit . (W)LAN, G,(W)L,
este stabilita conexiunea la server
(W)L,G
Tip Optiuni transfer FTP FTP, FTPiS, FTPeS
Adresa Adresa de retea a server-ului Numere, simboluri
server si litere,
Cale fisier Calea pentru transferul fisierelor Numere, simboluri
Transm. si litere,
misiune
Port TCP Protocol de retea Numere de la 0-9
Numar de incercari pentru .
Reconect. . p Oprit; 3; 5; 10
repetarea conexiunii
- Nume utilizator Numere, simboluri
Utilizator .
si litere,
Parols Autentificare (combinatie definita Numere, simboluri
de utilizator) si litere,
o Activarea/dezactivarea tiparirii Activat,
Tiparire N L .
protocolului de incarcare a misiunii | dezactivat
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Grup Camp Configurari Valoare
Stocarea unui anumit numar de Nici una, Contor,
Mod misiuni sau pentru o perioada de Ora
timp
Salvare Perioada de timp pentru care 1,2,3,4,5,6,7 zile
misiuni Interval misiunile ar trebui sa ramana pe
cardul CF
L Numarul de misiuni care ar trebui 10, 25, 50, 100, 150,
Misiuni . v Ay
sa ramana pe cardul CF 200
Tabelul 9-2 Configurarea serviciilor de Telemetrie

n grupul ,,corpuls.mission” urmatoarele conexiuni la corpuls.mission LIVE pot fi
configurate (a se vedea capitolul 9.2.1 Configurarea unei conexiuni la corpuls.mission LIVE,
pagina 214).

Daca in grupul "D-ECG" cdmpul "Auto upload" este bifat si este stabilitd o conexiune, D-
ECG-ul inregistrat este automat trimis la un server corpuls.mission LIVE prin apasarea
tastei configurabile [Tiparire]. Nu este necesar sa apasati si tasta programabila [Trimite].

Optiunea "Auto upload" poate fi utilizatad doar pentru conexiunile catre corpuls.mission
LIVE.

n grupul "Fax" poate fi configuratd viteza de derulare a D-ECG pentru conexiunea de fax
(a se vedea capitolul 9.4.2 Transmiterea unui D-ECG, pagina 220)

Pentru informatii despre adresa de retea a serverului de fax contactati administratorul de
sistem sau administratorul serverului de fax.

Utilizatorul OPERATOR poate configura incarcarea automata a misiunilor salvate, pe un
server FTP (de ex. serverul corpuls.manager ANALYSE) la oprirea aparatului (a se vedea
capitoloul 9.2.3 Configurare Transmitere misiune, pagina 215). Sunt disponibile
urmatoarele optiuni de incarcare FTP: FTP (necriptat, port standard 21), FTPeS (FTP
explicit, criptat, port standard 21) si FTPiS (FTP implicit, criptat, port standard 990).
Datele de autentificare (nume utilizator si parola) pentru accesul la serverul FTP vor fi
atribuite de cdtre administratorul de sistem.

Pentru informatii despre adresa de retea a serverului FTP contactati administratorul de
sistem sau administratorul serverului FTP.

n corpuls3, toate caracterele sunt cod UTF-8.

9.2.1 Configurarea unei conexiuni la corpuls.mission LIVE

Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Servicii".

Daca este nevoie, selectati campul "Activat" pentru a activa functia.

Tn cAmpul "Interfatd’ selectati modul de stabilire a conexiunii la server.

a) Rapid: va fi utilizata interfata care a stabilit prima conexiunea catre server.
b) GSM: Conexiunea este stabilita prin intermediul interfetei GSM.

¢) (W)LAN: Conexiunea este stabilitd prin intermediul interfetei WLAN.

d) G, (W)L: mai intai este se incearca conexiunea prin GSM, iar mai apoi prin (W)LAN.

e) G, (W)L: mai intai este se incearca conexiunea prin (W)LAN , iar mai apoi prin
GSM.

4. Portul TCP standard este 9956, daca este necesar, introduceti date diferite si
confirmati.
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5. Portul UDP standard este 9958, daca este necesar, introduceti date diferite si
confirmati.

6. Pentru a configura metoda de stabilire a conexiunii:

a) Selectati "Manual" in campul "Conexiune" pentru a initia manual conexiunea prin
intermediul meniului principal.

b) Selectati "Pornire" in campul "Conexiune" daca conexiunea ar trebui stabilita in
mod automat in timp ce corpuls3 porneste. Pentru aceasta configurare, trebuie
creata in prealabil o linie de intrare in agenda de tip "CWEB Auto" in care sa fie
introdusa adresa IP a serverului corpuls.mission LIVE (a se vedea capitolul 9.1.5

Salvarea Listei de adrese de telemetrie(Agenda), pagina 211).
Selectati setarile si confirmati.
8. In campul "Reconect." poate fi determinat daci si de cate ori corpuls3 ar trebui sd se

reconecteze automat daca conexiunea a fost intrerupta (de ex. daca reteaua GSM nu
este disponibild). Selectati setdrile dorite cu butonul rotativ si confirmati.

Pentru informatii despre adresa de retea a serverului corpuls.mission LIVE contactati
administratorul de sistem sau administratorul serverului corpuls.mission LIVE.

Daca in grupul "D-ECG" campul "Auto upload" este bifat si este stabilitd o conexiune, D-
ECG-ul inregistrat este automat trimis la un server corpuls.mission LIVE prin apasarea
tastei configurabile [Tiparire]. Nu este necesar sa apasati si tasta programabila [Trimite].

Optiunea "Auto upload" poate fi utilizatd doar pentru conexiunile catre corpuls.mission
LIVE.

9.2.2 Configurarea transmisiei fax

n grupul "Fax" urmétoarele cdmpuri pot configurate pentru D-ECG si conexiunea la server
fax:

1. Selectati viteza de derulare pentru transmiterea D-ECG (25 mm/s sau 50 mm/s) si
confirmati. Utilizatorul IMPLICIT poate schimba setdrile de viteza in timpul misiunii.

2. Tn mod implicit este setatd adresa serverului gateway.corpulsmission.com. Dacd este
necesara utilizarea unui alt server, Introduceti adresa de retea IP sau domeniu) si
confirmati.

3. Introduceti portul TCP 9857 si confirmati. Alte porturi posibile pot fi gasite la
https://fax.corpulsweb.com/.

9.2.3 Configurare Transmitere misiune

In grupul "Transmitere misiune" selectati caseta de selectare "Activat".
Introduceti adresa serverului si confirmati.
Introduceti calea de destinatie si confirmati.

Introduceti portul TCP si confirmati.

vk w N e

Tn cdmpul "Reconect." poate fi determinat dacé si de cate ori corpuls3 ar trebui s se
reconecteze automat daca conexiunea a fost intrerupta daca conexiunea nu este
disponibild. Selectati setdrile dorite cu butonul rotativ si confirmati.

6. Pentru autentificare la serverul FTP, introduceti datele de autentificare atribuite si
confirmati.

7. Daca campul "Tiparire" in grupul "Transmisitere misiune", este bifat, va putea fi
activata sau dezactivata tiparirea protocolului de transfer al misiunilor. Daca campul
e selectat, protocolul va fi tiparit intotdeauna. Daca campul nu e selectat, protocolul
va fi tiparit doar in situatia in care transmisia a esuat.
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8. Cu optiunea "Salvare misiuni" utilizatorul OPERATOR poate configura cat timp
misiunile sau cate misiuni ar trebui sa ramana pe cardul CF atunci cand corpuls3 este
oprit.

Datele de autentificare (nume utilizator si parola) pentru accesul la serverul FTP vor fi

atribuite de catre administratorul de sistem.

Pentru informatii despre adresa de retea a serverului FTP contactati administratorul de
sistem sau administratorul serverului FTP.

Incep\nd cu versiunea REL-4.1.0, canalul anterior necriptat pentru incarcarea misiunii
poate fi acum criptat.

Sunt posibile urmatoarele 3 conexiuni FTP:

e FTP (necriptat)
e FTPeS (FTP explicit)
e FTPiS (FTP implicit)

Porturile TCP pot fi configurate liber in corpuls3, porturile standard vezi Anexa D Setari de
fabrica, pagina 307.

Daca pe cardul CF raman prea multe misiuni si dispozitivul stocheaza misiuni noi, cardul CF
se poate umple (mesaje de alarma Card CF aproape plin" sau 'Card memorie plin").

n corpuls3, toate caracterele sunt cod UTF-8.
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9.3  Configurare retele (W)LAN (Persoane raspunzatoare de
aparat)

Configurarea retelelor ~ Pentru a configura manual reteaua (W)LAN, procedati dupa cum urmeaza:

(W)LAN 1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" P "Retele". Se deschide fereastra de
configurare.
------- Telemetrie - Retele Tmmmmmooes
Hume/tip Maod
1
m 1 KKH-LAN - |
WLAN DHCP
________ Adaugare retea e
Imi
Pleth
coz
mrmHg -

Retele [ Copiere Anulare oK Prio +

Figura 9-4 Adaugare retea

2. Selectati "Addugare retea" prin apasarea butonului rotativ. Se va deschide fereastra
de configurare.

ﬂ Telemetrie - Configurare retea

Mume* --
Imt n n
m Tip WLAN
)J‘L rod DHCF )‘nﬁ/&
Imv
Pleth
S55ID* --
Criptare WRAZ PSK
P4
Parols*
s ™\ B AN AN

0
J Config. Sterge Acceptare Sterg.Cert

Figura 9-5 Configurarea unei retele

3. Introduceti numele retelei.
4. Selectati tipul retelei.

Noti Pot fi configurate pana la 4 retele WLAN, dar doar 1 retea LAN.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5 217



Gestionarea Datelor Manual de utilizare corpuls3

5. Selectati modul.

a)  Atuncicand campul "DHCP" este selectat, adresa IP va fi atribuitd automat
aparatului corpuls3. Continuati cu pasul 6.

b)  Cuoptiunea "Manual", campurile anterior afisate cu gri vor fi activate si pot fi
editate (a se vedea capitolul 9.3.1 Setari manuale retea, pagina218).

6. Introduceti SSID* (Service Set Identifier = Tn general numele router-ului).
7. Selectati tipul de criptare.

Noti Cerinte preliminare pentru tipul de criptare WPA2 EAP-TLS: Exista certificate salvate pe
cardul CF (a se vedea si capitolul 9.3.2 Tncircarea certificatelor pagina 218.
8. Pentru aincdrca certificate in corpuls3, apasati tasta programabila [Incarc.Cert.].
9. Introduceti parola.

10. Pentru salvare apdsati tasta programabild [Acceptare].
Pentru a sterge datele apasati tasta programabila [Sterge].

Noti Pentru a sterge certificatele, apasati tasta programabila [Sterg.Cert].

Noti Retelele WLAN configurate pot fi copiate cu ajutorul tastei programabile [Copiere] (a se
vedea Figura 9-4) si apoi adaptate pentru a economisi timp.

Noti Cu ajutorul tastei programabile [Prio], poate fi atribuit un nivel de prioritate retelei WLAN.
corpuls3 incearca mai intai realizarea conexiunii prin conexiunea cu prioritate 1, mai apoi
prin cea de prioritate 2 s.a.m.d.

9.3.1 Setari manuale retea
Pentru a configura manual reteaua, procedati dupa cum urmeaza:

1. Urmati pasii 1-5b din capitolul 9.3.
Introduceti adresa de retea a in campul "Adresa IP" si confirmati.
Introduceti adresa de retea a in campul "Masca retea" si confirmati.

Introduceti adresa de retea a in campul "Poarta implicita" si confirmati.

vk Wb

Introduceti adresa de retea a in campul "Server DNS prim." (server-ul DNS principal)
si confirmati.

6. Daca este disponibil, introduceti adresa de retea a in campul "Server DNS sec."”
(server-ul DNS secundar) si confirmati.

Noti Pot fi configurate pana la 4 retele WLAN, dar doar 1 retea LAN.

9.3.2 TIncarcarea certificatelor(persoane responsabile cu
aparatura)

Tncepand cu versiunea 4.1.0, Operatorul poate selecta tipul de criptare WPA2 EAP-TLS.

Pentru a incarca certificate in acest scop, procedati dupa cum urmeaza:

1. Introduceti cardul CF de la corpuls3 intr-un dispozitiv de citire de carduri si conectati-l
la un computer.

2. Depuneti fisierele certificatelor (ca.pem, user.pem, user.prv sau ca.pem,user.p12) in
folderul "certificates" pe cardul CF.

3. Reintroduceti cardul CF in corpuls3.
4. Urmati instructiunile din capitolul 9.3incepand cu pasul 7.

Noti  Este obligatoriu sa pastrati nomenclatura terminatiilor fisierelor (de ex. ca.pem, user.prv
sau user.p12).

Sunt disponibile urmatoarele optiuni de incarcare FTP: FTP (necriptat, port standard 21),
FTPeS (FTP explicit, criptat cu portul standard 21) si FTPiS (FTP implicit, criptat cu portul
standard 990).
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9.4 Optiuni de transmisie

corpuls3 ofera urmatoarele posibilitati pentru transmisia de date:

e Transmiterea Datelor in timp real catre corpuls.mission LIVE
e Transmitere D-ECG

e Transmiterea misiunii catre un server FTP (a se vedea capitolul 9.4.3 Transferul manual
al misiunilor catre un server FTP, pagina 222)

e Transmisie de date la sisteme externe prin interfata Bluetooth® (optiune)
e Receptionarea mesajelor web

Transmitere D-ECG  corpuls3 poate trimite un raport complet al inregistrarii ECG pe 12 derivatii (ECG de
diagnostic) la un server fax, adresa de e-mail. sau la server-ul corpuls.mission LIVE prin
interfetele optionale modem sau W/LAN.

Notd corpuls3 dispune de un mod offline. Acest mod dezactiveaza simultan toate tipurile de
conexiuni externe (WLAN, LAN, GSM, Bluetooth). Simbolul avion indica modul de lucru
offline.

Transmisie de date  Prin modemul (optional) sau prin interfata WLAN/LAN (optional) corpuls3 poate trimite
intimpreal urmadtoarele date, in timp real, la un server de date:
e Date de pacient si date de referinta,
e Curbe si parametrii,
e Evenimente si D-ECG-uri,
e Evolutii.
Cu ajutorul soft-ului corpuls.mission LIVE (optiune), server-ul poate fi accesat de oriunde

prin internet si datele pot fi vizualizate in timp real.

Conexiune server  Daca corpuls3 este conectat la un server, este afisat simbolul "Conectat la server" in linia
I_lj de stare/alarma.

=

Conexiune  Daci este stabilitd o conexiune Bluetooth® la un sistem extern (de ex.o Tablet3-PC pentru
Bluetooth® documentare) este afisat simbolul "Conexiune Bluetooth®™ in linia de stare/alarma.

n functie de stare exista variante aditionale pentru simbolurile de telemetrie descrise mai
sus. O descriere detaliata poate fi gasita in Anexa A Simboluri, pagina 297.

Nota Informatii referitoare la protectia datelor pot fi gasite in Anexa O Nota despre Protectia
Datelor, pagina 361.

Notid Moadificarile din configuratia de baza pot fi salvate doar de persoana responsabila de
aparat (a se vedea capitolul 7.4.2 Parametrii generali ai sistemului (Persoane responsabile
de aparat), pagina 175).

Reprezentarea curbelor (viteza) pentru transmisia fax a D-ECG poate fi configurata din
meniul telemetrie la 25 mm/sec. sau 50 mm/sec (doar pentru Fax-G).

9.4.1 Transmiterea Datelor in timp real catre corpul.mission LIVE

Conexiune retea  Pentru a efectua o transmisie de date in timp real urmati pasii de mai jos:

mobild 1 Verificati daca simbolul "Conexiune la reteaua mobila" este afisat in linia de

':{ :.:I stare/alarma. Daca nu, stabiliti o conexiune manuala (a se vedea capitolul 9.4.4
1 Realizarea unei conexiuni manuale printr-o retea mobila, pagina 222).
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2. Dacd aparatul este conectat printr-o interfatd W/LAN, verificati daca in linia de stare
este afisat simbolul "conexiune WLAN" sau "conexiune "LAN (adresa IP atribuitd)".
Pentru configurarea interfetei W/LAN, vezi capitolul 9.1.4Configurarea interfetei
WLAN,, pagina 210.

3. Verificati daca conexiunea de date dintre serverul corpuls.mission LIVE si corpuls3
este stabilita si simbolul "Conexiune server" este afisat permanent.

Acum toate datele vizibile pe ecranul corpuls3 sunt transferate in timp real.

4. Pentru a anula transmisia de date live selectati "Telemetrie" » "Deconectare" din
meniul principal, cu ajutorul butonului rotativ, .

n timpul transmisiei de date in timp real toate functiile terapeutice si de monitorizare ale
corpuls3 pot fi folosite fara limitari. Cel care urmareste transmisia pe un calculator
folosind programul corpuls.mission LIVE poate vedea aceeasi parametrii si aceleasi curbe
ca cele afisate pe aparatul corpuls3 conectat.

Daca utilizatorul corpuls3 inregistreaza un D-ECG, acesta este transferat live la server si
poate fi vazut imediat cu ajutorul programului corpuls.mission LIVE. Utilizatorul
corpuls.mission LIVE receptioneaza o notificare in cazul primirii unui D-ECG.

corpuls3 permite transferarea intregii baze de date de evolutie citre corpuls.mission LIVE.
Astfel medicul consultant care utilizeaza corpuls.mission LIVE poate vizualiza intreaga
evolutie si sa aibad o imagine clara a starii pacientului.

Daca conexiunea nu a putut fi stabilita, sau transmisiunea live a fost anulata, acest lucru
este semnalat prin diverse simboluri si alarme in linia de stare/alarma.

n protocolul misiunii sunt inregistrate ca evenimente mesajele referitoare la transmisia de
date in timp real. Pentru lista posibilelor evenimente a se vedea capitolul 11.3 Notificare
n linia de mesaje si informatii in Jurnal, pagina 281. In cazul unei defectiuni a se vedea si
capitolul 11.2 Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilor, pagina 268 si Anexa A
Simboluri, pagina 297.

in functie de setarile serverului corpuls.mission LIVE, ora sistemului corpuls3 este
sincronizata de server-ul corpuls.mission LIVE inainte de transmiterea datelor misiunii.
Modificarea orei este inregistrata in protocolul misiunii din corpuls3.

Chiar daca conexiunea este intrerupta in timpul transmisiei de date, este posibil ca D-ECG-
ul sa fi fost transferat complet. De asemenea, precizia datelor transferate este garantata,
siTn acest caz.

Prin intermediul sistemului de gestionare a datelor misiunii, D-ECG-urile din actuala
misiune pot fi trimise din nou, a se vedea capitolul 8.5.2 Lista misiuni, pagina 203.

9.4.2 Transmiterea unui D-ECG

Cerinta prealabila: Este instalat un card CF.

1.  Activati modul previzualizare D-ECG in modul de monitorizare si incepeti inregistrarea
(a se vedea capitolul 6.4.3 inregistrarea si Msurarea unui ECG de Diagnostic, pagina
116).

nainte de transmiterea datelor D-ECG este necesar sa introduceti datele pacientului
pentru ca D-ECG receptionat sa fie atribuit in mod clar pacientului tratat.

2. Dupa ce este afisat mesajul "pD-ECG misurat", apasati tasta programabila [Trimite].
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Este afisatd Lista adrese (= Adrese de conectare).

Nesconoscut @ 10:17:58 @ F % B 475 min Pl e
FC £y Sp0O2 55 PP Lo TA 123i83 £ coz P
1/min 60 lgg % ] 96 90 1/min 60 1:3 mriHg (96) LA mrmHg 39 gg

Ermergency Room

Y ry
m ||| ||| +4998761234567
Stroke-lnit FaX-3
avR +4912345987654
—TV_T Internal Medicine CWEB
cweb,.corpuls.com
avL Lnitatea Primiri Urgente E-Mail

info@corpuls.com
Destinatie manuala

avF

Anulare

Fig. 9-6 Lista adrese (= Adrese de conectare)

3. Destinatia poate fi introdusa in doua moduri:
a) Selectati o destinatie predefnita cu butonul rotativ si confirmati prin apdsarea
acestuia, sau
a) Selectati linia "Destinatie manuala" si introduceti datele manual cu ajutorul
butonului rotativ, si confirmati prin apasarea tastei programabile [Confirma].

Notd in corpuls3, toate caracterele sunt cod UTF-8.

n timpul stabilirii conexiunii simbolul "Conectare" clipeste.

n timp ce transmiterea D-ECG este in curs, simbolul "Transmitere D-ECG" clipeste in linia
de stare/alarma.

&

Prin apasarea tastei programabile [Anulare] se revine la ecranul de monitorizare.
Transmiterea D-ECG continua in paralel.

De indata ce transmisia ECG este finalizatd cu succes, va fi addugat un simbol "bifat" la
simbolul "Transmisie Date".

&

Daca a fost inceputa inregistrarea D-ECG fara un card CF instalat (sau cu cardul plin),
vor fi afisate mesajele de alarma "Lipsa card memorie" si"Card CF momentan

Atentie

Transmiterea D-ECG
esuata

-
Nota
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indisponibil" iar tasta programabild [Trimite] va fi inactiva, marcata cu gri.
Transmiterea D-ECG nu este posibila deoarece nu poate fi stabilita o conexiune la
server.

Daca transmisia fax este intrerupta din motive tehnice (de ex. semnal insuficient sau

conexiunea radio intreruptd) este afisat mesajul de alarma "Eroare transmitere p-ecg". in

cazul unei defectiuni a se vedea si capitolul 11.2 Depistarea cauzelor si remedierea
defectiunilor, pagina 268 si Anexa A Simboluri, pagina 297.

Prin intermediul sistemului de gestionare a datelor misiunii, D-ECG-urile din actuala
misiune pot fi trimise din nou, a se vedea capitolul 8.5.2 Lista misiuni, pagina 203.
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9.4.3 Transferul manual al misiunilor catre un server FTP

Transferul Dac3 optiunea este activatd (a se vedea capitolul 9.2.3 Configurare Transmitere misiune,
misiunilor catre un  pagina 215), transferul misiunilor inregistrate ctre serverul FTP poate fi initiat manual:

SErver 1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Transmitere misiune".

Este afisat un mesaj de confirmare."Transmitere misiuni?".
Transmitere misiuni?
QK Anulare
Fig. 9-7 Mesaj de confirmare pentru transferul misiunilor
2. Daca se doreste transferul misiunilor catre un server FTP si misiunea curenta s-a

incheiat, apasati tasta programabila [OK];
Daacd misiunea curentad trebuie continuatd, apdsati tasta programabila [Anulare].

w

Va fi afisata fereastra de transfer care indica progresul operatiunii, de ex.
"Transmitere misiune [NUMAR] din [NUMAR]" (a se vedea capitolul 4.2.2 Oprirea,
pagina 46).

Ea

Dupa transmiterea cu succes a tuturor misiunilor, va fi tiparit un "PROTOCOL
TNCARCARE MIsTUuNE", indicand data si ora transferului, datele de conectare (Server
FTP, Port TCP, Utilizator, calea FTP), configurarile de reconectare pentru transfer,
criteriul de terminare (daca e cazul) si numerele de identificare ale misiunilor
transferate.

o

Daca campul "Tipdrire" in grupul "Transmisitere misiune", este bifat, va putea fi
activata sau dezactivata tiparirea protocolului de transfer al misiunilor. Daca campul
e selectat, protocolul va fi tiparit intotdeauna. Daca campul nu e selectat, protocolul
va fi tiparit doar in situatia in care transmisia a esuat.

6. Aparatul se oreste.

Notd  Misiunile care au fost transferate cu succes vor fi sterse de pe cardul CF.

Nota  Daca transferul misiunilor este intrerupt, Thainte ca toate misiunile sa fie transferate
complet, transferul va fi reluat ulterior.

Nota  Procedura functiei de transfer automat a misiunilor,este descrisa in capitolul 4.2.2 Oprirea,
pagina 46 .

9.4.4 Realizarea unei conexiuni manuale printr-o retea mobila

Simbol Daca modem-ul GSM are semnal suficient, este indicat de simbolul "conexiune GSM" in
Conectare retea  linia de stare/alarma a corpuls3.
mobila

[{1.‘!]

Realizarea manualaa  pac3 nu au fost selectate optiunile de conectre automati la pornirea corpuls3 (vezi
unel conexiunl  capitolul 9.2.1 Configurarea unei conexiuni la corpuls.mission LIVE, pagina 214),
conexiunea poate fi realizata manual:

1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Conectare".

':{III 2. In timpul stabilirii conexiunii simbolul "Retea mobild" clipeste in linia de stare.

Conexiunea GPRS este stabilita, daca simbolul "Conexiune la reteaua mobild" (cu sau
fara G) este afisat permanent.

in functie de modul de transmisie selectat, vor fi afisate diferite simboluri in linia de stare
langa simbolul "conexiune la reteaua mobild" (vezi Anexa A Simboluri, pagina 297).

Notd Durata de stabilire a conexiunii poate varia in functie de calitatea semnalului din retea.
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Nota

Nota

Nota

Interfata date
Bluetooth’(optiune)

Mod "Detectare"

Bluetooth® interfata
date

Activarea interfetei
de date

Tn anumite conditii transmisia de date poate fi intrerupta datoritd semnalului slab din
reteaua de comunicatii.

n zonele de granitd nationals, retelele mobile pot s& se suprapuna, deci s-ar putea s3 fie
necesars si introducerea prefixului international. in acest caz, introduceti setarile specifice
(de ex. “+49 9876 54321 or “0049 9876 54321").

n locatiile unde semnalul radio este ecranat din motive tehnice (de ex. intr-un
apartament), pot fi intalnite semnale de nivel scdzut in receptia mobild. Tn acest caz,
selectati o pozitie mai buna de receptie a unitatii de monitorizare, de exemplu langa o
fereastra.

9.5 Bluetooth

corpuls3 poate importa si exporta date prin intermediul modulului optional Bluetooth®(PN
04211). De exemplu, cu modulul radio Bluetooth® din modulul conexiuni pacient datele
misiunii corpuls3 pot fi transferate la sistemele de documentare externe (de exemplu o
tableta PC), dar si primite de la alte sisteme (de ex. ventilator, corpuls cpr).

Pentru ca corpuls3 sa isi transmita datele de identificare pron Bluetooth, trebuie
selectat in meniul principal "Bluetooth" » "Detectare".

9.5.1 Configurarea interfatei Bluetooth® pentru transfer date
(Persoane Responsabile de Aparat)

Persoanele responsabile de aparat pot face urmatoarele configurari:

e Activarea Interfatei Bluetooth® pentru transfer date (optiune)
e Configurarea PIN-ului aparatului (optiune)
e Configurare PIN pentru protectia datelor

e Gestionarea datelor (Transfer/stergerea datelor misiunii, editarea datelor pacientului
si a datelor de referinta, formatarea cardului CF)

Pentru a stabili o conexiune radio cu un dispozitiv extern, trebuie configurat PIN-ul si
interfata Bluetooth® trebuie activata.
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Configurari
Bluetooth’

Nota
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1. Tn meniul principal, selectati "Bluetooth" » "Config.". Se va deschide fereastra de

configurare.

Bluetooth - Configurare

Activat

P

Protej.date

B673| |Evolutii
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Selectare rapida

Adresi MAC

00:18:da:00:ba:bd

| |Evenimente [+
| |Defib.Man. [+
Cautare Anulare 8] 4

Config. /

Fig. 9-8

Configurari Bluetooth (Persoane Responsabile de Aparat)

2. Pentru a activa interfata de date Bluetooth, bifati caseta de selectare ,Activat".

3. Configurati PIN-ul dispozitivului.

Daca PIN-ul implicit este schimbat de catre utilizatorul OPERATOR, noul PIN trebuie facut

cunoscut utilizatorului.

4. Pentru a configura PIN-ul pentru protectia datelor, introduceti un cod de 4 cifre.

Tabelul 9-3 prezinta valorile posibile:

Grup Camp Configurari Valori
. Activare sau dezactivare interfatd date Activat,
Activat o :
Bluetooth dezactivat
PIN aparat pentru conexiunea cu alte Numere de
PIN . .. .
Bluetooth dispozitive Bluetooth - la 0-9
n continuare, PIN-ul definit de utilizator
. N . Numere de
Protej.date | asigura accesul la modificarea datelor 2 0-9
misiunilor, prin intermediul Bluetooth.
Adresa MAC este numarul unic de
Adresa identificare al corpuls3 care trebuie Fix
MAC utilizat pentru a conecta corpuls3 la alte
dispozitive Bluetooth®.
. Activat,
Evenimente | patele pot fi tiparite prin intermediul dezactivat
Ventilator conexiunii Bluetooth pe imprimanta -
Evolutii aparatului corpuls3. Activat,
dezactivat
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PIN pentru

protectia datelor

Adresa MAC

Ventilator

Selectare rapida

Nota

Conexiuni
Bluetooth’
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Grup Camp Configurari Valori
Activat,
Selectare AED Permite activarea sau dezactivarea dezactivat
rapids tastei programabile [Conectare] in :
P Defib.Man. | modul de defibrilare AEDsau Defib.Man.. | Activat,
dezactivat
Tabelul 9-3  Valori pentru configurare Bluetooth®

Pentru a fi permis accesul la modificarea datelor de pe cardul CF, (a se vedea capitolul
9.5.5 Gestionarea Datelor prin intermediul Bluetooth®, pagina 228) va trebui introdus un
alt cod PIN de 4 cifre configurat de utilizatorul OPERATOR.

Adresa de MAC este adresa fizica a modului Bluetooth si serveste la identificarea
aparatului intr-o retea. Adresa de MAC nu poate fi modificata.

La conectarea cu un ventilator (de ex. Weinmann Medumat Transport), corpuls3, poate
tipari evenimentele si evolutiile primite de la ventilator si sa le stocheye pe cardul CF, in
concordanta cu setarile efectuate. Datele stocate pot fi evaluate cu soft-ul
corpuls.manager REVIEW (a se vedea capitolul 8.6 Analiza datelor cu corpuls.manager
REVIEW, pagina 204).

Permite activarea sau dezactivarea tastei programabile [Conectare] in modul de
defibrilare AEDsau Defib.Man.. Daca optiunea este dezactivata, tasta programabila
[Conectare] nu este vizibila si conexiunea Bluetooth la a corpuls cpr poate fi stabilita
doar prin intermediul meniului principal.

Daca exista deja o conexiune Bluetooth la un corpuls cpr, tasta programabila [Conectare]
este inactiva (gri).

9.5.2 Configurarea conexiunilor Bluetooth®

1. Tn meniul principal, selectati "Bluetooth" P "Conexiuni". Se va deschide fereastra de

configurare.

Bluetooth - Conexiuni

Mume/destinatie Tip/FIN
Imv &
m cCPR BT[]
00:18:04:03:08: 3B 1234
. [tdaugare destinatie
P
1
Pleth
P4
PR AN AN
0 |
J Conex. Cautare Anulare oK

Fig. 9-9 Conexiuni Bluetooth (persoane responsabile de aparat)

2. Selectati "Adadugare destinatie" prin apasarea butonului rotativ.

Introduceti denumirea aparatului.

s

Introduceti adresa MAC a aparatului care se doreste a fi conectat (pot fi solicitate de
la producator).

5. Introduceti PIN-ul aparatului care se doreste a fi conectat (pot fi solicitate de la
producator).
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Autorizare
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Nota
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Confirmati prin apasarea tastei programabile [Confirmal.

Pentru a confirma setarile si a inchide fereastra de configurare, apasati tasta
programabild [OK]. Pentru a abandona introducerea datelor si a inchide fereastra de
configurare, apasati tasta programabila [Anulare].

Pot fi salvate un numar de maximum 20 conexiuni Bluetooth.

Daca este activata interfata de date Bluetooth®, corpuls3 poate primi automat o
autorizare de conexiune cu un sistem extern de documentatie, daca acest sistem are
acelasi PIN. Procedura se numeste "imperechere".

Cu tasta programabila [Cautare] utilizatorul poate cduta dispozitive corpuls care sunt in
modul de descoperire.

9.5.3 Stergerea conexiunilor Bluetooth (persoane responsabile

pentru dispozitiv)

Configurarile descrise mai sus trebuie salvate in meniul "Configurare" pentru a fi
disponibile permanent.

1.

Tn meniul principal, selectati "Bluetooth" » "Conexiuni".
Se va deschide fereastra de configurare.

Selectati valoarea de sters cu ajutorul butonului rotativ si apasati tasta programabila

[Sterge].
Este afisat un mesaj de confirmare."stergere date?".

a) Pentru a sterge valoarea selectata din lista, apdsati tasta programabila [Da].
Intrarea este stearsa si urmatoarea intrare este marcata.

b) Pentru a pastra setarile anterioare si inchiderea meniului, apasati tasta
programabild [Nu].

Pentru a inchide maniul de configurare, apasati tasta programabila [OK].
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9.5.4 Stabilirea si intreruperea unei conexiuni Bluetooth®

Stabilirea unei  Pentru a stabili o conexiune Bluetooth®, procedati dupa cum urmeaza:

conexiuni Bluetooth 1. Tn meniul principal, selectati "Bluetooth" » "Conectare". Este afisat3 fereastra de

vizualizare a conexiunilor Bluetooth® preconfigurate.

Bluetooth - Selectati destinatia

Nume/destinatie Tip/PIN g
cCPR BT |
00:18:04A:03:08:3B 1234

Cestinatie manuala

Cautare Anulare 8] 4
Fig.9-10  Conexiuni Bluetooth

Simbol 2. Selectati aparatul cu care se doreste conectarea, cu ajutorul butonului rotativ si

Interfatta de date confirmati prin apasarea acestuia.
Bluetooth® 3 pentru a cjuta dispozitive:
* a)  Apasati tasta programabila [Cautare].
Fereastra afiseaza mesajul ,,cautare”. Daca exista dispozitive in apropiere in

modul de descoperire, acestea sunt listate.

b)  Selectati aparatul cu care se doreste conectarea, cu ajutorul butonului rotativ si
confirmati prin apdsarea acestuia.
Daca conexiunea nu poate fi stabilita cu PIN-ul implicit, corpuls3 afiseaza un
dialog pentru introducerea datelor. Continuati cu pasul 6.

4. Pentru a adduga o destinatie manual3, selectati "Destinatie manuala" cu butonul
rotativ si confirmati prin apasarea acestuia.

5. Introduceti numele si ID-ul dispozitivului care urmeaza sa fie conectat (poate fi
solicitat de la producator sau poate fi citit prin cip NFC).

6. Introduceti PIN-ul aparatului care se doreste a fi conectat (pot fi solicitate de la
producator) si confirmati.

Nota  Daca fereastra de introducere a PIN-ului nu apare dupa o incercare esuata de conectare cu
PIN-ul implicit, PIN-ul trebuie schimbat manual in lista de conexiuni (vezi
capitolul9.5.2Configurarea conexiunilor Bluetooth®, pagina 225). Stabiliti o noua
conexiune.

Noty Nu este posibila o conexiune Bluetooth la mai multe corpuls cpr.

Mesajul "BT conectat: [APARAT]" apare si este afisat simbolul "Conexiune Bluetooth™ in
* linia de stare/alarma.
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n functie de stare exista variante aditionale pentru simbolurile de telemetrie descrise mai
sus. O descriere detaliata poate fi gasita in Anexa A Simboluri, pagina 297.

Dacd conexiunea Bluetooth® este intrerupt3 din motive tehnice (de ex. semnal insuficient
sau conexiunea radio intrerupta) este afisat mesajul de alarma "conexiune BT
nereusita". In cazul unei defectiuni a se vedea si capitolul 11.2 Depistarea cauzelor i
remedierea defectiunilor, pagina 268 si Anexa A Simboluri, pagina 297.

1. Pentru a anula conexiunea Bluetooth® curentd, selectati din meniul principal
,Bluetooth" B "Deconectare". in cazul in care mai multe dispozitive sunt conectate,
apare un dialog de configurare cu o lista de dispozitive. Va putea fi selectat
dispozitivul care trebuie deconectat.

2. Este afisat mesajul "BT deconectat: [APARAT]".

Protocolul inregistreazi mesajele de stare a conexiunii Bluetooth® ca eveniment. Pentru
lista posibilelor evenimente a se vedea capitolul 11.3 Notificare in linia de mesaje si
informatii in Jurnal, pagina 281.

9.5.5 Gestionarea Datelor prin intermediul Bluetooth’
Urmatoarele actiuni pot fi efectuate prin comenzi Bluetooth protejate prin parola:

e Transferul sau stergerea datelor misiunii de pe cardul CF

e Editarea Date de pacient si date de referinta,

e Sincronizare ora

e Apelarea unor ECG-uri pe termen lung referitoare la un eveniment
e Formatare card CF

De exemplu, pentru a edita datele mentionate mai sus de pe un dispozitiv ePCR,
utilizatorul trebuie sa introduca PIN-ul de protectie a datelor care a fost configurat in
prealabil (a se vedea capitolul 9.5.1 Configurarea interfatei Bluetooth® pentru transfer
date (Persoane Responsabile de Aparat), pagina 223).

Numai urmatoarele date de baza pot fi editate: Tip transport, ID Radio, Locatie, Numar
reapelare si Echipa medicala.

9.5.6 Conexiunea Bluetooth cu corpuls CPR

corpuls3 se poate conecta cu corpuls cpr prin Bluetooth. Deci, misiunile comune pot fi
evaluate retrospectiv cu corpuls.manager REVIEW.

Pentru a stabili manual o legatura cu un corpuls cpr (a se vedea capitolul 9.5.4 Stabilirea si
intreruperea unei conexiuni Bluetooth®, pagina 227). Din momentul conexiunii Bluetooth,
datele misiunii ale corpuls cpr sunt transferate pe corpuls3 si stocate pe cardul CF. Datele
sunt fncarcate Tmpreuna cu misiunea corpuls3 la incarcarea misiunii. The currently set
parameter values can be displayed in the parameter fields of the corpuls3 (a se vedea
capitolul 7.1.2 Configurarea , pagina 155).

Cu tasta programabila [Conectare] utilizatorul poate stabili conexiunea Bluetooth direct in
modul defibrilator. Aceasta functie poate fi activata de catre operator.

9.6 Mod offline

corpuls3 dispune de un mod offline. Acest mod dezactiveaza simultan toate tipurile de
conexiuni externe (WLAN, LAN, GSM, Bluetooth).

Pentru a activa modul offline, procedati dupa cum urmeaza:
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1. Tn meniul principal, selectati "Telemetrie" » "Mod offline".
Simbolul avion afisat in bara de stare indica faptul ca este activ modul de lucru offline.

2. Pentru a dezactiva modul offline, selectati din meniul principal , Telemetrie" » "Mod
offline". Toate tehnologiile de conectare sunt activate din nou.

n afara de activarea modului offline este posibild dezactivarea individuald a interfetelor
de date.

9.7 Mesaj web

Functia Mesaj web permite comunicarea unidirectionala intre corpuls.mission LIVE si
corpuls3. Utilizatorul corpuls.mission LIVE poate trimite un mesaj personalului medical
prin intermediul corpuls3 (consultare la distanta). corpuls3 poate afisa si tipari mesajele
receptionate. Starea corspunzatoare a mesajului (receptionat/citit/tiparit) este raportata
catre corpuls.mission LIVE.

Mesajele web sunt afisate ca mesaje de alarma de prioritate scazuta in linia de
stare/alarme. in linia de mesaje va fi afisat "Mesaj web nou Nr. [NUMAR] receptionat".

2 (4) ! Mesaj web nou QT [ 475 min O ju(?)
FC 3 SpO2 /% PP fe TA 22182 £ CcO2 i
120 -- 120 50
Lmin 60 o % 0 99 a0 Limin 60 E0 mmHg (101) mmHg 37 an
Mesaj web nou Nr. 10 receptionat
Deschide Tiparire Anulare

Figura9-11  Mesaj web receptionat

Mesjul web poate fi deschis imediat prin apasarea tastei programabile [Deschide] sau mai
tarziu din meniul principal "Imprimanta" » Mesaj web".

Daca au fost receptionate mai multe mesaje web, acestea pot fi parcurse cu ajutorul

tastelor [] sau [II].

Nesconoscut @ 16:31:50 @ = R E 475 min Ol (%)
FC M Sp0o2 M PP S8 TA 123/g3 £+ coz b
Limin 60 1:3 % 0 99 S-E-I Limin 60 1:3 mriHg (96) % % ¥ mrmHg 39 gg

I A

Tmid Qr ta ] 1al
m 10:14 03.05.2017 No.3 citit =

Demno

AA'J 10:12 31.05.2017  No.2 tiparit AA'_M

Demonstration

10:10 21.05.2017 HNo.1 necitit
Pleth Test webMessage
coz2
mmHg

20 I
0
Tip. toate Inbox / Tiparire Anulare

Figura 9-12  Tiparirea unui Mesaj web
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Tiparirea unui Mesaj Mesajele receptionate pot fi tiparite, individual cu tasta programabila Tiparire] sau toate
web  odat3 cu tasta programabil3 [Tip.toate).

Pentru mai multe informatii despre configurarea tiparirii vezi capitolul 7.1.3
Configuarearea imprimantei, pagina 159.

Tipdrirea poate fi oprta prin apasarea tastei Tiparire.

Notd |, oprirea aparatului, toate mesajele primite sunt sterse.

é Afisarea Mesajelor web poate acoperi alte informatii importante de pe ecran.
Utilizatorii trebuie sa se asigure ca sunt in permanenta sufucient de bine informati
Atentie referitor la starea de sanatate a pacientului.
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Control vizual si
functional

Avertizare

Verificari periodice

10 intretinere si teste

10.1 Informatii generale

Intretinerea si executarea regulatd de teste garanteaza disponibiliatea de utilizare a
corpuls3.

Astfel, Thainte de orice operatiune, asigurati-va ca aparatul si accesoriile sunt in stare de
functionare prin executarea, la intervale regulate, a unui control vizual si functional
corpuls3. in acest mod, pot fi prevenite sau detectate si eliminate rapid defectiunile
electrice si mecanice. Daca in timpul verificarilor vizuale si functionale apar probleme, pot
fi aplicate masurile descrise in capitolul 11 Proceduri in caz de defectiuni, pagina 251.
Urmati instructiunile.

Daca defectiunea nu poate fi indepartata informati departamentul de relatii cu
clientii al distribuitorului. Tn cazuri extreme corpuls3 va fi scos din utilizare.

Pentru orientare, este inclusa in Anexa B a acestui manual, o lista a testelor standardizate
pentru corpuls3 .

Urmatorul calendar de intretinere si teste arata intervalele recomandate pentru
executarea verificarilor. Trebuie garantata de asemenea, respectarea reglementarilor
legale in vigoare legate de verificarile metrologice si de siguranta. Mai mult, este
recomandata realizarea unui program de verificari functionale la sediul utilizatorului
aparatului corpuls3 (serviciu de urgentad, baza, spital, etc.) pentru a garanta
promptitudinea in functionare in orice moment.

Pentru mai multe informatii legate de intretinerea si testarea corpuls3, care nu se
regasesc in acest manual, contactati departamentul tehnic al unui partener autorizat de
vanzari si service.

A * * o ]
[} (] * —- -
o2 ,5 9 -= = * = 0B
. o © =

Actiune T E S8l 32 < S | 8 &g
EgloE < | 3 E | &N 83
N 5 S < - o

Verificare functionala completa X X X X

Verificare vizuala X X X

Lista de verificare Test X X

utilizator/dispozitiv

Curatarea corpuls3 X X

Dezinfectarea corpuls3 X X

Padele de soc X X X

Test de conexiune intermodulara X X

Inspectie tehnica periodica X X

(verificare tehnica de siguranta)

Verificari metrologice (VM) X

Tabelul 10-1 Intervale de intretinere

*Recomandarea producatorului

**Qbligatoriu

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5 231



intretinere si verificare Manual de utilizare corpuls3
10.2 Verificari functionale

Verificarile functionale efectuate de utilizator garanteaza disponibiliatea functionala si
operationala de utilizare a corpuls3. Acestea reprezinta o suplimentare importanta a
testelor automate executate intern de corpuls3. Se recomanda, in functie de frecventa de
utilizare a corpuls3, sa executati o verificare functionala cel putin odata pe zi, de exemplu
la inceperea programului de lucru.

Testul functional complet al corpuls3 este impartit in:

e verificarea functionala a corpuls3
e \Verificarea alimentarii cu energie

e Verificarea functionala a accesoriilor

Verificarea functionala  Verificarea functionala a corpuls3 consta intr-o inspectie vizuala a carcasei exterioare si
a aparatului  verificarea functiilor de bazad/optiunilor corpuls3.

Verificarea alimentirii  Verificarea functionala a sursei de alimentare cu energie electrica ofera utilizatorului
cu energie  informatii despre starea curentd a bateriilor.

Verificarea  Verificarea functionald a accesoriilor si a consumabilelor garanteaza disponibilitatea
accesoriilor  functionald a tuturor echipamentelor necesare in timpul utilizrii corpuls3. Tn plus se
verifica vizual ca toate accesoriile sa fie prezente si sa nu fie deteriorate.

Daca in timpul verificarilor se constata defectiuni sau nereguli, urmati instructiunile din
capitolul 11 Proceduri in caz de defectiuni, pagina 251.
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10.2.1 Verificari zilnice ale aparatului

Pentru verificarea functionala a aparatului este necesar ca toate modulele corpuls3 sa fie conectate mecanic.
Conexiunile mecanice trebuie sa scoata un sunet specific la conectare. Trebuie aplicate urmatoarele masuri:

Tnainte de a utiliza dispozitivul de testare (P/N 04310), sarcina de testare (P/N 04312) sau
A simulatorul corpuls (P/N 04311), trebuie verificata integritatea cablului de defibrilare.
Este interzisa utilizarea modulului de test/a sarcinii de test sau a simulatorului daca se
constata deteriorari ale cablului.

Verificare zilnica

Descriere Masuri luate de utilizator Rezultat corect

Avertizare

Pornirea Apasati butonul Pornit/oprit. Va aparea mesajul de inceput

Test intern automat

corpuls3 executa Niciuna = Butonul rotativ lumineaza scurt.
un test al functiilor ®» Ecranul este luminat.
interne

Sunt afisate zonele de curbe si
parametrii.

Este afisatd starea bateriilor in procente
sau in minute de operare ramase.

= Aparatul este incarcat suficient.

Este afisatd starea de conexiune a
modulelor.

Test de conexiune intermodulara

Comunicatia intre = Separati modulele in linia de stare/alarma conexiunea se
module = Reconectarea modulelor schimba din simbol bara in simbol
paranteze.

in linia de stare/alarma conexiunea se
schimba din simbol paranteze in simbol
bara.

Nu apare nici un mesaj de eroare.

Padele de soc

Verificarea = Asigurati-va cd nu ramane niciun = Prin apasarea butoanelor se aude un
functionald a reziduu din gel pentru electrozi pe sunet de confirmare.

butoanelor zonele de contact. = Energia se descarcd intern prin
padelelor de soc. = Apasati butoanele de soc ale padelelor contactele de test.

buna functionare a acestora.

= Activati eliberarea unui soc (vezi mai
jos Verificarea functionala a modulului
defibrilator/stimulator)
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Verificare zilnica

padelelor de soc ale
defibrilatorului/sti
mulatorului SLIM.

= Conectati padelele de soc la cablul
principal de terapie ale
defibrilatorului/stimulatorului SLIM.

= Apasati butoanele de soc ale padelelor
de cateva ori pentru a va asigura de
buna functionare a acestora.

= Activati eliberarea unui soc (vezi mai
jos Verificarea functionalda a modulului
defibrilator/stimulator)

Descriere Masuri luate de utilizator Rezultat corect

Verificati = Asigurati-va ca nu rdmane niciun = Prin apdsarea butoanelor se aude un
functionalitatea reziduu din gel pentru electrozi pe sunet de confirmare.

butoanelor zonele de contact.

= Nu apare nici un mesaj de eroare.

Defibrilator/stimulat

or

Verificarea Cand se utilizeaza padelele de soc: = Prin apdsarea butoanelor se aude un
functionald a * Introduceti padelele de soc in suportul | Sunet de confirmare.
modulului acestora. Padelele de soc trebuie s3 ®* Energia se descarci intern prin
dgﬁbrilator/ scoata un sunet specific (Clic) atunci contactele de test.
stimulator cand sunt introduse. * Nu apare nici un mesaj de eroare.
= Conectati cablul padelelor de soc la
cablul de terapie principal.
= Selectati modul de defibrilare manual.
= Selectati o treapta de energie de 200).
= |nitiati Tncarcarea.
= Eliberati socul.
= Verificati de asemenea padelele de
rezervd, daca este cazul.
Cand se utilizeaza electrozii corPatch: = Energia se descarca intern prin
= |Introduceti cablul de terapie principal conexiunea de test.
n contactul de test la baza cablului. = Nu apare nici un mesaj de eroare.
= Selectati modul de defibrilare manual.
= Selectati o treapta de energie de 200).
= |nitiati ncarcarea.
= Eliberati socul.
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Verificare zilnica

Descriere

Masuri luate de utilizator

intretinere si verificare

Rezultat corect

Verificarea
functionala a
defibrilatorului/sti
mulatorului SLIM

Pentru verificarea functionala, aveti
nevoie de dispozitiv de testare (P/N
04310), testload (P/N 04312) sau corpuls
simulator (P/N 04311):

= Asigurati-va ca o baterie de 1.5 V este

inserata in dispozitivul de
testare/corpuls simulator.

Porniti dispozitivul de testare/corpuls
simulator.

Conectati dispozitivul de
testare/testload/corpuls simulator la
conectorul de terapie.

Confirmati mesajul "Marcati ca
misiune de test?" apdsand tasta
programabila [Da].

Selectati modul de defibrilare manual.

Pentru testload (sarcin[ de test),
selectati o energie de 50 J (max. 100
J). Pentru dispozitivul de testare/
corpuls simulator, selectati o energie
de 200J.

Initiati incarcarea.

Eliberati socul.

Pe raportul protocolului de soc, apare
mesajul Test reusit Sau Test esuat.

Dupa efectuarea verificarii
functionale, opriti dispozitivul de
testare/testload/corpuls simulator si
deconectati-l de la
defibrilatorul/stimulatorul SLIM.

= Energia se descarca intern prin
dispozitivul de testare/testload/corpuls
simulator. NB: Datorita rezistentei
interne mai mari a sarcinii de test, este
suficienta setarea unei energii de 50J
entru a verifica unitatea HV.

= Nu apare nici un mesaj de eroare.

Imprimanta

Verificarea = Verificati dacd exista suficienta hartie = |ese in exterior o bucata de hartie.
functionald a in imprimanta. = Marcajul care indicd sfarsitul rolei nu
imprimantei = Verificati daca marcajul care indica este vizibil. Este recomandat sa inlocuiti

sfarsitul rolei (line rosie) este vizibil.

Executati un test de imprimata (de ex.
tipariti o copie a ecranului).

Verificati daca este prsezenta o rola de
hartie de rezerva.

rola de hartie imediat ce acest marcaj
este vizibil.

= Tipdrirea este complet lizibila si de buna
calitate.

= O rola de schimb este prezenta.

Sursa de alimentare
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Verificare zilnica

Descriere

Masuri luate de utilizator

Rezultat corect

Verificarea starii de
incdrcare a
bateriilor in cazul
utilizarii corpuls3 ca
aparat compact

= Conectati toate modulele corpuls3
(dispozitiv compact).

= Conectati corpuls3 la o sursa de
alimentare cu energie electrica (prin
suportul de incarcare sau un
incarcator extern).

Porniti corpuls3 si verificati starea
bateriilor (in procente) in linia de
stare/alarma, dupa pornire.

e Starea de incarcare a bateriilor mai
mare de 30%.

= Daca corpuls3 va fi folosit la temperaturi
joase (ex. iarna) nivelul de incarcare ar
trebui sa fie la un nivel mai mare de 50%
(la temperatura camerei).

Verificati timpul de
functionare ramas
pentru fiecare

Separati toate modulele corpuls3 cand
aparatul este pornit.

Extrageti cablul incarcatorului

o Timpul total de functionare al celor trei
module este mai mare de 120 de
minute.

modul principal sau Extrageti aparatul din
suportul de incarcare.
= Verificati timpul de functionare ramas
al modulului de afisaj si al modulului
conexiuni pacient in linia de
stare/alarma.
Tabelul 10-2 Verificarea functional3, zilnica, a aparatului

Controlul vizual corpuls3 si a accesoriilor acestuia

are o baterie.

Verificarea Masuri luate de utilizator Rezultat corect

prezentei si

utilizabilitatii

acestora

corpuls3 Verificati starea aparatului corpuls3 Nici o modificare

Baterii Verificati daca fiecare modul al corpuls3 | Toate modulele corpuls3 au cate o

baterie.

Cablul intermediar
corPatch (daca este
disponibil)

Verificati daca cablul intermediar
corPatch este prezent si nu este
deteriorat.

Cablul intermediar corPatch este prezent
si nu este deteriorat.

electrozi corPatch
(adult si Pediatric)

= Verificati daca sunt incluse cel putin
doua perechi de electrozi corPatch
utilizabili.

Verificati daca ambalajul electrozilor
corPatch este intact.

Verificati ca electrozii corPatch sa nu
fie expirati.

= Existd cel putin doua perechi de
electrozi corPatch.

Ambalajul electrozilor corPatch este
intact.

Nu este depasit termenul de
valabilitate.

Padele de soc

Extrageti padelele de soc.

Derulati complet cablul de terapie
principal de pe suport.

= Verificati ca padelele de soc si cablul
de terapie principal sa nu fie
deteriorate.

Verificati daca sunt prezente padelele
de soc de rezerva.

Padelele de soc si cablul de terapie
principal nu sunt deteriorate.

Padelele de soc de rezerva sunt
prezente.

Per ansamblu, nu se observa nici un
defect.
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Verificare zilnica

Rezultat corect

Descriere

Masuri luate de utilizator

intretinere si verificare

Electrozi de soc

= Verificati daca electrozi pentru nou-

Electrozii pentru nou-nascuti si sugari

pediatrici nascuti si sugari sunt prezenti, curati si sunt prezenti, curati si intacti.
intacti.

Gel pentru = Estimati daca gelul este suficient = Exista suficient gel inclusiv tub de

defibrilarea pentru urmatoarea interventie. rezerva prezent.

Electrozi ECG
adezivi

Verificati daca exista suficienti
electrozi ECG adezivi pentru
inregistrare si monitorizare.

Verificati daca electrozii adezivi ECG
nu sunt uscati si si sunt in termen de
valabilitate.

Depozitati electrozii adezivi ECG intr-
un spatiu protejat.

Exista suficienti electrozi ECG adezivi
pentru urmatoarea operatiune.

Electrozii ECG adezivi nu sunt uscati.

Electrozi ECG adezivi sunt in perioada de
valabilitate.

Senzorii si cablul
intermediar pentru
Oximetrie

Verificati ca Senzorii si cablul
intermediar pentru Oximetrie sa fie
prezenti si sa nu fie deteriorati.

Senzorii si cablul intermediar pentru
Oximetrie sunt prezenti si sa sunt
deteriorati.

Adaptor CO; de
unica folosinta

Verificati daca exista doud adaptoare
CO;, de unica folosinta si daca acestea
sunt intacte.

Exista cel putin doua din adaptoarele
CO; de unica folosinta utilizate Tn
interventii si aceste sunt intacte.

Senzorii corPatch
CPR

Verificati daca cel putin doua perechi
de senzori functionali corPatch CPR
sunt prezenti.

Verificati daca pachetele senzorilor
corPatch CPR sunt intacte.

Verificati daca senzorii corPatch CPR
sunt in termen de valabilitate.

Cel putin doua perechi de senzori
functionali corPatch CPR sunt prezenti.

Pachetele senzorilor corPatch CPR sunt
intacte.

Senzorii corPatch CPR sunt in termen de
valabilitate.

Mangeta TA si
furtunul TA

Verificati daca manseta si furtunul TA
sunt prezente si nu sunt deteriorate.

Manseta si furtunul TA sunt prezente si
nu sunt deteriorate.

Traductorii TAI

Verificati daca traductorii TAl sunt
prezenti si nu sunt deteriorati.

Traductorii TAl sunt prezenti si nu sunt
deteriorati.

CompactFlash®

CompactFlash® in modulul conexiuni
pacient.

Senzorii de = Verificati daca Senzorii de = Senzorii de temperatura sunt prezenti si
temperatura temperatura sunt prezenti si nu sunt nu sunt deteriorati.

deteriorati.
Cardul = Verificati daca este introdus cardul » Cardul CompactFlash® este introdus in

modulul conexiuni pacient.

Oprirea

Tasta Pornit/Oprit

Apasati butonul Pornit/oprit.

Confirmati procesul de oprire,
apasand tasta programabila [OK].

"Oprire?" este afisat in linia de mesaje.

Pe ecran este afisat d imaginea de
oprire.

corpuls3 se opreste.

Tabelul 10-3

Controlul zilnic vizual al corpuls3 si accesoriilor
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Verificare lunara, functionala (suplimentar fata de verificarea zilnica)

Descriere

Masuri luate de utilizator

Rezultat corect

Monitorizarea ECG

Verificarea
functionald a
cablului de
monitorizare ECG si
a cablului de
completare a
diagnosticului ECG

Conectati cablurile ECG la dispozitivul
de test pentru cablurile ECG corpuls3
(P/N 04224), la cutia de test (P/N
04310), la un simulator ECG sau la un
voluntar. Pentru rezultate optime,
selectati o amplificare de x0.5.

Daca frecventa cardiaca sau ECG-ul nu
este afisat intr-un camp parametru sau
camp de curbe, selectati campurile
necesare pentru afisarea acestora.

ECG-ul este afisat in zonele de curbe
configurate.

Defibrilator/stimulator

functionala a
defibrilatorului/sti
mulatorului SLIM

Defibrilator/Simulator

Daca este necesar testati si functia de
stimulare.

Verificarea = Vezi Verificari zilnice ale aparatului, .-
functionala a Defibrilator/Simulator

modulului = Daci este necesar testati si functia de
defibrilator/ stimulare.

stimulator

Verificarea = Vezi Verificari zilnice ale aparatului, LIE

SpMet, pulsul periferic, indicele
perfuziei sau pletismograma nu sunt
afisate intr-o zona de parametrii sau
de curbe, probabil acestea nu au fost
configurate.

Selectati afisarea parametrilor intr-o
zona de parametri sau de curbe dorita.

Oximetrie

Verificarea = Atasati senzorul de oximetrie cu cablu | = Valorile masuratorilor de oximetrie sunt
functionala a intermediar la un deget. afisate intr-una sau mai multe zone de
masurarii * Dacd valoarea SpO,-, SpCO-, SpHb-, parametril.

oximetriei .

Frecventa pulsul (RP) este afisat intr-o
zona de parametrii.

Pletismograma este afisata intr-o zona
de curbe.

Capnometrie

Verificarea
functionala a
masurarii CO;

Conectati un adaptor dezinfectat la
senzorii CO; si conectati cablul la
modulul conexiuni pacient.

Expirati si inspirati prin adaptor de mai
multe ori.

Daca valoarea CO,, ritmul respirator
sau capnograma nu sunt afisate intr-o
zona de parametrii sau curbe, este
probabil ca acestea sa nu fi fost
configurate.

Selectati afisarea parametrilor intr-o
zona de parametri sau de curbe dorita.

Valoarea CO; este afisata intr-o zona de
parametri.

Ritmul respirator (RR) este afisat intr-o
zona de parametri.

Capnograma este afisata intr-o zona de
curbe.
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Verificare lunara, functionala (suplimentar fata de verificarea zilnica)

Descriere

Masuri luate de utilizator

Rezultat corect

Masurarea temperaturii

Verificarea
functionala a
masurarii
temperaturii

= Conectati un senzor de temperatura la
modulul conexiuni pacient.

= Dacd valoarea temperaturii, nu este
afisata intr-o zona de parametri sau
curbe, este posibil ca parametrii sa nu
fi fost configurati.
Selectati campul parametru in care
doriti sa fie afisata valoarea.

= Tineti senzorul de temperatura in
mana.

= Afisarea temperaturii camerei.

= Valoarea temperaturii creste cand
senzorul este tinut in mana.

Masuratori tensiune

arteriala neinvaziva

Verificare
functionala a
monitorizarii
neinvazive a
tensiunii arteriale

= Masurati tensiunea arteriala a unei
persoane cu ajutorul mangetei TA.

= Dacad valoarea tensiunii arteriale nu
este afisata intr-o zona de parametri
sau curbe, este posibil ca parametrul
sa nu fi fost configurat.
Selectati campul parametru in care
doriti sa fie afisata valoarea.

Tensiunea arteriala este afisata intr-o zona
de parametri.

Masurarea invaziva a tensiunii arteriale (TAl)

Capacitatea de
calibrare a
traductorului

= Testati capacitatea de calibrare a
traductorului. Pentru a face aceasta,
expuneti traductorul la presiunea
atmosferica.

= in meniul principal, selectati "TAI" »
"Calib. P1".

Dupa o calibrare reusita va fi afisata o
presiune de 0/0 mmHg.

Verificarea
functionald a
masurarii invazive a
tensiunii arteriale

Unele traductoare au dispozitive
pentru teste functionale. Executati
acest test conform instructiunilor de
utilizare a traductorului.

Daca valoarea tensiunii arteriale
invazive nu este afisata intr-o zona de
parametri sau curbe, este posibil ca
parametrul sa nu fi fost configurat.
Selectati afisarea parametrilor intr-o
zona de parametri sau de curbe dorita.

= Este afisata tensiunea arteriala invaziva
in zona parametri sau curbe, dupa
terminarea testului functional.

= Curba de presiune afisata se
autoscaleaza.
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Verificare lunara, functionala (suplimentar fata de verificarea zilnica)

modulul RCP sa fie functional.

Pentru verificarea functionarii RCP si a
senzorului RCP selectati modul de
defibrilare manual.

Conectati senzorul corPatch CPR, la cablul
intermediar corPatch CPR care este conectat
la modulul conexiuni pacient.

Miscati senzorul corPatch CPR n sus si in jos
aprox. cu frecventa compresiilor.

Daca frecventa si curba RCP nu este afisata
intr-un camp parametru sau camp de curbe,
este posibil ca parametrii sa nu fi fost
configurati.

Atribuiti afisarea RCP la un cdmp parametru
sau camp de curbe.

Descriere Masuri luate de utilizator Rezultat corect

Reactie RCP

Verificare = Verificarea automata internad la accesarea = Frecventa compresiei (Frecventa
functionala a meniului "Defib" » "Test RCP" (nivel de RCP) este afisata intr-un camp
reactiei RCP autorizare OPERATOR) verificd doar ca parametru.

= Curba RCP este afigatd in campul
curbei.

= Mesajele acustice si text "apasati
mai puternic","Apésare

el
corecta

si "Eliberati presiunea
la sfarsitul compresiei" vorf

emise.

Cardul de memorie

Verificati memoria
disponibila pe
cardul
CompactFlash®.

Verificati in meniul de navigare a
operatiunilor daca exista suficienta
memorie pentru urmatoarele operatiuni.

= Este indicata o memorie libera de
cel putin 25%.

Verificarea functionarii alarmelor

Verificarea
functionarii
auditive si vizuale a
alarmelor.

= Conectati senzorul parametrului pe care
doriti sa-| verificati.

= Schimbati limita inferioara sau superioara
pentru a provoca apartia unei alarme.

= Sunt emise semnalizari vizuale si
auditive.

Tabelul 10-4 Verificarea functionala lunara

10.3 Testare interna Automata
Autotest  corpuls3 executd o verificare completa a sistemului de fiecare data cand acesta este pornit.

Acest test intern automat verifica componentele sistemului.
Daca apar mesaje de eroare in timpul testarii automate, acestea sunt afisate in linia de
stare/alarma si tiparite n lista evenimentelor. Aceste mesaje de eroare pot fi confirmate
prin apasarea tastei Alarma.
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10.4 Operatiuni regulate de intretinere

10.4.1 Inspectie tehnica periodica (verificare tehnica de siguranta)

Conform § 11 MPBetreibV (Medical Device Operators’ Ordinance, pentru Republica
Federala Germania), operatorii trebuie sa asigure ca dispozitivele lor sa fie supuse unor
controale periodice de sigurantd. Nerespectarea acestor norme poate avea consecinte
penale.

Conform sectiunii 11 para. 4 MPBetreibV, testele de siguranta tehnica sunt recunoscute si
valide doar daca sunt realizate de catre producator sau de catre o companie specializata
conform recomandarilor producatorului.

corpuls3 trebuie sa fie verificat in ceea ce priveste siguranta in exploatare la fiecare 12 luni.
Scopul acestor teste se bazeaza pe protocolul de test corespunzator si lista de verificari.

10.4.2 Verificare metrologica

Conform § 14 MPBetreibV (Medical Device Operators’ Ordinance, pentru Republica
Federala Germania), este obligatorie sa se faca o verificare metrologica la fiecare 2 ani
pentru functiile de tensiune arteriala (TA) si temperatura.

Pentru toate masuratorile functionale incluse in corpuls3 (ECG, oximetrie, CO,, TAl), se
recomanda verificari metrologice regulate.

Daca se suspecteaza o defectiune, este foarte importanta executarea de verificari
metrologice.

in Romania, se aplicd reglementérile nationale sau cele bazate pe directivele UE legate de
scopul si intervalul efectuarii verificarilor metrologice.

Verificarile metrologice pot fi facute numai de persoane autorizate, cu simulatoare
calibrate si conform standardelor de masurare in vigoare.

10.4.3 Reparare si Service

Orice inspectie, intretinere si curatare, in afara de cele mentionate in capitolul 10.2
Verificari functionale, pagina 232 poate fi facuta numai de tehnicieni autorizati de
producator.

Defibrilatorul nu trebuie demontat. Componentele interne pot ramane incarcate la
tensiuni mari. Nerespectarea acestor indicatii poate duce la raniri grave sau chiar la
moarte.

Daca se suspecteaza existenta unei defectiuni, aparatul trebuie verificat si daca este
necesar reparat, de catre partenerii autorizati pentru vanzare si service.

Service-ul trebuie efectuat numai de catre un partener de vanzari si service autorizat. Daca
reparatiile nu sunt facute de tehnicieni pregatiti de producator, se pot produce daune
aparatului corpuls3 si se pierde automat garantia acordata de GS Elektromedizinische
Geréate G. Stemple GmbH.

Pentru a evita eventuale deteriorari in timpul transportului, aparatul trebuie ambalat
corespunzator. Este ideal sa se foloseascd ambalajul original. La cerere GS
Elektromedizinische Gerate G. Stemple GmbH poate furniza instructiuni de ambalare.
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10.5 Schimbarea hartiei imprimantei

Hartia are un marcaj rosu pe margine care indica terminarea acesteia. Este recomandat sa
inlocuiti rola de hartie imediat ce acest marcaj este vizibil.

Fig. 10-1  Deschideti capacul imprimantei

1

Manerul de inchidere

2 Capacimprimanta

Pentru inlocuirea hartiei la imprimanta termica fara a defecta capacul imprimantei, este
recomandat ca modulul de afisaj detasat de pe modulul de defibrilator/stimulator sa fie
plasat pe o suprafata plana.

1. Trageti manerul de inchidere (elementul 1) al capacului imprimantei usor in jos
(elementul A) si rotiti capacul imprimantei (elementul 2) in jos (elementul B).

Fig. 10-2  Imprimanta

1
2
3
4

Rola de hartie
Suport rola de hartie (2 x)
Rola transport

Capac imprimanta

2. Trageti de suportii rolei de hartie usor in afara, din ambele parti (elementul A) pentru
a scoate rola de hartie.

3. Introduceti o noua rola de hartie in suport (elementul 2) astfel incat capatul hartiei sa
fie cu fata imprimabild in sus.

4. Derulati (elementul B) hartia Thainte, pe deasupra marginii capacului imprimantei
(elementul 4) si tineti de ea.
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5. Trageti manerul de inchidere (elementul 1) al capacului imprimantei usor in jos si
rotiti capacul imprimantei in sus pentru a inchide compartimentul imprimantei.

6. Asigurati-va ca in ambele parti, carligele de inchidere sunt fixate corespunzator.
Nota intotdeauna rupeti hartia trigand an sus, pentru a evita blocarea acesteia sau alte
probleme de tiparire.

Nota Intotdeauna inchideti capacul imprimantei tinand deschisé parghia de blocare, altfel,
putindu-se produce deteriorari mecanice.

10.6 Inlocuiti bateria

Fig. 10-3  Schimbarea bateriei (modulul de afisaj)

1 Clema de inchidere

2 Acumulator

3 Ghidaj conectare
Bateria modulului conexiuni pacient este localizata in partea de jos a carcasei acestuia.
Bateria modulului defibrilator/stimulator este de asemenea localizatd in partea de jos a

carcasei. Pentru a inlocui bateria, modulul trebuie inclinat inspre spate (rotit in sus) atat
cat este posibil.

Bateria modulului defibrilator/stimulator SLIM este de asemenea localizata in partea din
stinga jos a carcasei.

Bateriile se inlocuiesc in cele 3 module, dupd cum urmeaza:
1. Apasatiin acelasi timp (elementul A) cele doua cleme (elementul 1) ale bateriei
(elementul 2) si Extrageti bateria (B).

2. Introduceti o noua baterie in locas pana cand aceasta este fixata si scoate un sunet
specific la inchiderea fiecarei cleme (Clic).

3. Verificati ca fiecare clema sa fie bine inchisa.
4. Verificati ca bateria sa fie complet incarcata.

Notd Bateria este protejata impotriva introducerii intr-o pozitie gresita printr-o margine
unghiulara.

Notd  Cand este introdusa o (noud) baterie Intr-un modul, acesta porneste automat.

Dacad modulul nu poate fi pornit dupa schimbarea bateriei, scoateti bateria si dupa ce
asteptati aprox. 20 de secunde, introduceti-o din nou.

Notd Pentru schimbarea bateriei modulului conexiuni pacient opriti modulul si inlocuiti bateria
ntr-un interval de aproximativ 30 secunde. In unele circumstante se pot pierde data/ora
setate.
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10.7 Curatare, dezinfecare si sterilizare

Dupa fiecare utillizare, toate componentele folosite trebuie curatate si dezinfectate.
Trebuie respectate standardele acceptate pentru manipularea si dezinfectarea
echipamentelor contaminate cu fluide corporale. Trebuie respectate reglementarile locale
de eliminare a deseurilor infectioase si a materialelor contaminate cu fluide corporale.

Deteriorare produsa de curatare si dezinfectare incorecte!

Poate afecta functionarea corpuls3 si a accesoriilor sau sa duca la deteriorarea
materialelor (producerea de fisuri sau imbatranirea materialului).

e Pentru andepdrta murdaria sau petele, utilizati exclusiv lavete curate sau perii
moi.

e Utilizati exclusiv agenti de curatare si de dezinfectare recomandati de producator
sau alti agenti de curatare si de dezinfectare cu grupe de substante echivalente.

e  Cititi tsi respectati instructiunile de aplicare ale producatorului agentilor de
curatare si de dezinfectare.

e Nu scufundati niciodata aparatul corpuls3 si accesoriile acestuia in lichide de
curatare sau dezinfectare, aplicati solutiile doar pe suprafete.

e Nu permiteti patrunderea lichidelor in fisele de conectare.

e Nu sterilizati sau dezinfectati modulele corpuls3 si accesoriile acestuia in masina
de spalat, autoclava, sub presiune,cu apa fierbinte, abur sau gaz.

Anularea efectului de curatare / dezinfectare

Nu amestecati niciodata diferite lichide de curatare sau de dezinfectare, deoarece se
pot produce interactiuni intre substante, care le pot anula efectele.

Clatiti cu apa limpede intre aplicarea diferite lichidelor de curdtare sau dezinfectare.

Deteriorare datorata utilizarii de agenti de curatare/dezinfectare nepotriviti!
Poate afecta functionarea corpuls3 si a accesoriilor sau sa duca la deteriorarea

materialelor (producerea de fisuri sau imbatranirea materialului). Nu utilizati
dezinfectanti care contin unul din urmatoarele componente active:

e Componenti alkilamnie.

e Compusi fenolici.

e Compusi care elibereaza halogeni.
e Acizi organici puternici.
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10.7.1 Agenti de curatare si de dezinfectare recomandati

Urmatorii dezinfectanti de la PAUL HARTMANN AG (Bode Chemie) au fost testati de
producator si sunt recomandati pentru eficacitate si compatibilitate cu materialele

utilizate:
Dezinfectanti Ingrediente active Nr. CAS Concentratie max.
de aplicare %
(m/m procentaj
de masa)
Lavete Virucide | Compusi de amoniu 7173-51-5 0,25
Mikrobac® cuaternar 63391-01-5 0,25
Aminoalcooli 141-43-5 1
Bacillol® Alcool 71-23-8 10
Sensitive 30 67-63-0 20
64-17-5 20
Surfactant 139734-65-9 |1
Dismozon® plus | Peroxid 84665-66-7 100
Alcool gras 69011-36-5 2,5
Amina 308062-28-4 | 2,5
Kohrsolin® FF Aldehida 111-30-8 10
Surfactanti 69011-36-5 10
68439-50-9 10
Compusi de amoniu 7173-51-5 5
cuaternar 63391-01-5 5
Alcool 67-63-0 3
Mikrobac® Compusi de amoniu 68391-01-5 20
Forte cuaternar
Amina 2372-82-9 5
Surfactanti 69011-36-5 3
68439-50-9 2,5
Tabelul 10-5 Prezentare generala a dezinfectantilor recomandati, cu

concentratia ingredientelor active

Cand utilizati alti dezinfectanti, asigurati-va ca acestia apartin aceluiasi grup de substante

active.

10.7.2 Modulul de afisaj, modulul conexiuni pacient si modulul

defibrilator/stimulator

Risc de soc electric

Opriti aparatul si deconectati aparatul de la sursa de alimentareinainte de curatare.

1. Separati aparatul in cele trei module.
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Deconectati toate cablurile de la modulul conexiuni pacient.
Extrageti modulul conexiuni pacient din geanta de accesorii.

4. Deconectati padelele de soc de la cablul de terapie principal si extrageti-le din
suporturi.

5. Curatarea corpuls3:
Stergeti murdaria vizibila de pe suprafetele exterioare ale celor trei module cu o
carpa de unica folosinta umezita.
Dezinfectarea corpuls 3:
Curatati toate suprafetele cu o carpa de unica folosinta inmuiata intr-un agent
dezinfectant.
Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat.
Respectati timpul de actiune specificat de producatorul agentului dezinfectant si
I3sati sa se usuce complet. Pentru a indepdrta orice reziduuri de dezinfectant, stergeti
cu o carpa moale inmuiata Tn apa curata si apoi lasati sa se usuce.

6. Stergeti interfetele infrarosu a modulului de afisaj cu o carpa (vezi Figura 10-4,
elementul 1si 2).

Figura 10-4 Modulul de afisaj, interfata infrarosu

1 Interfata infrarosu

2 Interfata infrarosu

7. Stergeti interfata infrarosu a modulului Modul conexiuni pacient cu o carpa (vezi Fig.
10-5 , elementul 1).

Fig. 10-5  Modulul conexiuni pacient, interfata infrarosu

1 Interfatd infrarosu

8. Stergeti interfata infrarosu a modulului defibrilator/stimulator cu o carpa (vezi Fig.
10-6, elementul 1).
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Fig. 10-6  Modulul defibrilator/stimulator, interfata infrarosu

1 Interfata infrarosu

10.7.3 Padele de soc

1. Curatati cablul si suprafata electroilor cu solutie de sapun constand dintr-un agent de
curatare (valoarea pH-ului 7-8) si apa curata de la robinet (potabild). Umeziti o carpa
curat, fard scame, cu solutie de sdpun si stergeti bine dispozitivul. in cazul in care
exista caneluri, goluri si alte forme geometrice, indoiti sau rasuciti carpa umezita
pentru a se potrivi sau apasati carpa cu unghia.

Asigurati-va
e nuraman reziduuri de gel pentru electrozi sau alte substante contaminante;
e suprafata electrozilor nu este zgariata.

2. Lasati aparatul, sa se usuce complet, in aer liber.

Asigurati-va
e nu a patruns umezeala in cuplele de conectare,

e cuplele de conectare sunt complet uscate.

Dezinfectati suprafata de contact a padelelor cu un o carpa de unica folosinta inmuiata in
dezinfectant. Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat. Respectati timpul de
actiune specificat de producatorul agentului dezinfectant si lasati sa se usuce complet.
Pentru a indeparta orice reziduuri de dezinfectant, stergeti cu o carpa moale inmuiata in
apa curata si apoi lasati sa se usuce.

Nu introduceti padelele de soc in lichide.

10.7.4 Electrozi de soc pediatrici

1. Curatati cablul si suprafata electroilor cu solutie de sapun constand dintr-un agent de
curatare (valoarea pH-ului 7-8) si apa curata de la robinet (potabild). Umeziti o carpa
curat, fard scame, cu solutie de sapun si stergeti bine dispozitivul. in cazul in care
exista caneluri, goluri si alte forme geometrice, indoiti sau rasuciti carpa umezita
pentru a se potrivi sau apasati carpa cu unghia.

Asigurati-va
e nurdaman reziduuri de gel pentru electrozi sau alte substante contaminante;
e suprafata electrozilor nu este zgariata.

2. Lasati aparatul, sa se usuce complet, in aer liber.
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Asigurati-va
® nu a patruns umezeald in cuplele de conectare,
e cuplele de conectare sunt complet uscate,
e arcurile de contact sunt curate.

Dezinfectare  Dezinfectati suprafata de contact a padelelor cu un o carpa de unica folosinta inmuiata in
dezinfectant. Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat. Respectati timpul de
actiune specificat de producatorul agentului dezinfectant si lasati sa se usuce complet.
Pentru a indeparta orice reziduuri de dezinfectant, stergeti cu o carpa moale inmuiata in
apa curata si apoi l3sati sa se usuce.

Nu scufundati padelele de soc in lichide.

Avertizare

10.7.5 Cablul de terapie principal
Curdtare 1. Curatati cablul de terapie principal cu o solutie pe baza de sdpun.
Preveniti intrarea umezelii in conector.
2. Uscati bine conectorul de conectare.

Dezinfectare  Dezinfectati cablul de terapie principal cu un o carpa de unica folosinta Tnmuiata in
dezinfectant. Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat. Respectati timpul de
actiune specificat de producatorul agentului dezinfectant si lasati sa se usuce complet.
Pentru a indeparta orice reziduuri de dezinfectant, stergeti cu o carpa moale inmuiata in
apa curata si apoi lasati sa se usuce.

10.7.6 Cablurile pentru functiile de monitorizare

Curdtare 1. Curatati urmatoarele cabluri cu o solutie pe baza de sapun:

e Cablu de monitorizare ECG cu 4 poli
e Cablu completar cu 6 fire pentru ECG de diagnostic
e Cablul intermediar corPatch CPR
e cablul intermediar CO,
e cablul intermediar Oximetrie

2.  Evitati intrarea umezelii in conectori.

3. Uscati bine mufele de conectare.

Dezinfectare  Dezinfectati cablurile mentionate cu un o carpa de unica folosinta inmuiata in dezinfectant.
Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat. Respectati timpul de actiune
specificat de producatorul agentului dezinfectant si lasati sa se usuce complet. Pentru a
indeparta orice reziduuri de dezinfectant, stergeti cu o carpa moale inmuiata in apa curata
si apoi lasati sa se usuce.

10.7.7 Senzorul pentru Oximetrie

.‘é Nu introduceti senzorul pentru oximetrie in lichide.
Nici un lichid nu trebuie sa intre in componentele senzorului sau in mufe.

Atentie

Curatare  Cititj si urmati instructiunile de utilizare Masimo® anexate senzorilor de oximetrie.

Dezinfectare 1. Dezinfectati senzorii si cablurile de oximetrie cu un o carpa de unica folosintd
fnmuiata n dezinfectant. Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat.
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Atentie
Curatare

Nota

Curatare

Dezinfectare

Atentie

Curatare
Dezinfectare
Sterilizare

Curatare
Dezinfectare
Sterilizare

Curatare si
Dezinfectare

intretinere si verificare

Respectati timpul de actiune specificat de producatorul agentului dezinfectant si
I3sati sa se usuce complet.

2. Uscati bine senzorul si cablurile oximetrie. Pentru a indeparta orice reziduuri de

dezinfectant, stergeti cu o carpa moale inmuiata Tn apa curata si apoi ldsati sa se
usuce.

10.7.8 Senzorul CO;

Nu aplicati niciodata lichid direct pe senzor.

1. Umeaziti o carpa moale cu o solutie de curatare pe baza de alcool.
2. Stergeti senzorul cu o carpa.

Evitati zgarierea suprafetei de contact a senzorilor CO,. Masurdtoarea poate fi afectata
si/sau imposibil de efectuat datoritd unei zgarieturi pe suprafata senzorului.

10.7.9 Manseta TA si Furtun TA
Curatati furtunul si manseta TA cu o solutie pe baza de sapun.

Dezinfectati man;etele TA cu un o carpa de unica folosinta inmuiata in dezinfectant.
Dezinfectati suprafetele cu un dezinfectant adecvat. Respectati timpul de actiune
specificat de producatorul agentului dezinfectant si lasati sa se usuce complet. Pentru a
indeparta orice reziduuri de dezinfectant, stergeti cu o carpa moale inmuiata in apa curata
si apoi lasati sa se usuce.

Evitati ca lichidul dezinfectant de pe furtunul TA sa ajunga pe conectorul TA de pe
modulul conexiuni pacient.

10.7.10 Cablu traductorului TAI

Urmati instructiunile producatorului din manualul primit impreuna cu traductorul TAL.

10.7.11

Urmati instructiunile producatorului YSI din manualul primit impreuna cu senzorii de
temperatura.

Senzor de temperatura

10.7.12 Geanta de accesorii si cureaua de umar si cureaua de

transport tip rucsac
Curatati geanta de accesorii, cureaua de umar sau cureaua de purtat pe spate cu o perie

medie si sapun. Puneti-le pe amandoua in solutie dezinfectanta. Ulterior introduceti
geanta de accesorii §i cureaua de umar fn masina de spalat (30 °C) folosind un detergent

lichid pentru rufe delicat. Stoarcerea trebuie evitatd. Daca este posibil, |asati-le la aer sa se
usuce Tn conditii normale. Tratati cu spray impermeabilizant. La nevoie ungeti fermoarele
cu lubrifiant (spray siliconic).
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10.7.13  Suporturi de incarcare si conectorii magnetici

Curatare  Daca cele doud contacte metalice sunt oxidate (negre) aparatul nu se va mai incarca.
Curatati contactele metalice ale conectorilor magnetici (ale suportilor de incarcare, ale
adaptorului de curent alternativ, sau ale cablului de alimentare cu curent continuu) cu o
perie de fibra de sticla.

10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile

Lista actualizata poate fi gasita la www.corpuls.world/en/service/approved-
accessories.html. Pentru informatii suplimentare, consultanta si vanzari, va rugam sa
contactati partenerii dvs. de vanzari si service.

Protectia la defibrilarea pentru pacienti, utilizatori sau alte persoane, nu poate fi

garantata, daca sunt utilizate alte accesorii decat cele autorizate de producator.

Avertizare
é Utilizarea altor accesorii decat cele autorizate de c[tre producator poate conduce la
amplificarea emisiilor electromagnetice sau la reducerea imunitatii
Atentie electromagnetice a aparatului si poate cauza functionarea incorecta.
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11

11.1 Alarme aparat

Proceduri in caz de defectiuni

Proceduri in caz de defectiuni

Tn urmatorul tabel sunt prezentate toate alarmele emise de aparat cu prioritatea lor si descrie cauza defectiunii,

precum si modul de a elimina aceasta. Daca aplicarea acestor masuri, impotriva asteptarilor, nu sunt eficiente, este

posibil ca aparatul sa fie defect. Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Acces la server
refuzat

Alarma sistem

Prioritate scazuta

corpuls3 nu are licenta necesara pentru conectarea la server.

Numele utilizatorului si/sau parola sunt gresite sau nu sunt
recunoscute de server.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Actualizare Agenda
nereusita

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Locatia memoriei agendei nu poate fi scrisa.

Daca locatia memoriei este cartela SIM, verificati cartela SIM.
Cardurile SIM mai vechi care au mai putin de 20 de locatii
pentru numere ar trebui fnlocuite cu un nou tip de carduri.

Daca sursa pentru agenda este corpuls3, contactati
reprezentantii autorizati pentru vanzari si service.

Alarma in defibrilator

Alarma sistem

Prioritate ridicata

corpuls3 inca functioneaza corect, dar ar trebui verificat, in
viitorul apropiat, de un specialist.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

APN neintrodus

Alarma sistem

Prioritate scazuta

APN-ul nu este configurat sau nu a fost salvat.
Configurati APN-ul si salvati configuratia.

Contactati furnizorul de telefonie mobila pentru obtinerea
APN-ului.

Apnee CO2
Apnee CO2

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

A fost detectata apnee.

Verificati respiratia.

Aritmie semnificativa
Aritmie semnifi.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretdrii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Autorizare GPRS
nereusita

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Serviciul GPRS nu este disponibil pentru cartela SIM curenta.
APN configurat gresit sau conexiunea la reteaua GSM anulata.

Reincercati sa stabiliti conexiunea.

Baterie descarcata

Baterie desc.

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Starea de incarcare a bateriei este acum mai putin de 20% din
incdrcarea totala a modulului indicat.

Conectati respectivul modul la o sursa de alimentare cat de
curand posibil.

Blocaj pneumatic TA

Blocaj pneum. TA

Alarma sistem

Prioritate medie

Asigurati-va ca pacientul nu std pe furtun sau pe manseta.
Asigurati-va cd este utilizatda mangeta corespunzatoare.
Asigurati-va ca furtunul nu este strangulat sau spart.

Asigurati-va ca manseta este atasata corect.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Bradicardie extrema
Bradic. extrema

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Cablu CO2
deconectat

Cablu CO2 decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul indicat nu este conectat la modulul conexiuni pacient.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Cablu ECG (4 poli)
deconectat

Cablu 4-poli decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

Verificati daca cablul de monitorizare cu 4-poli este conectat
corect la modulul pacient.

Cablu ECG (6 poli)
deconectat

Cablu 6-poli decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

Verificati daca cablul cu 6-poli este conectat corect la modulul
conexiuni pacient.

Cablu Oxi deconectat

Cablu Oxi decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul indicat nu este conectat la modulul conexiuni pacient.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Cablu Oxi defect
Cablu Oxi defect

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul intermediar este defect sau nu este conectat corect.
Deconectati cablul intermediar si conectati-I din nou.

Daca LED-ul senzorului nu clipeste, cablul intermediar trebuie
nlocuit.

Cablu Oxi expirat
Cablu Oxi exp.

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul intermediar este expirat si trebuie schimbat cu unul nou.

Cablu Oxi invalid
Cablu Oxi invalid

Alarma sistem

Prioritate medie

Este utilizat un cablu intermediar impropriu sau, s-a defectat
sau a expirat.

Cablul intermediar trebuie inlocuit cu unul potrivit/functional.

Cablu P[X] TAI
deconectat

Cablu P[X] decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

"X" Tnlocuieste un numar de senzor TAl de la P1 la P4.

Cablul indicat nu este conectat la modulul conexiuni pacient in
timp ce aparatul incearca sa calibreze respectivul canal de
presiune.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Cablu RCP
deconectat

Cablu RCP decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul indicat nu este conectat la modulul conexiuni pacient.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Cablu TAI defect
Cablu IBP defect

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul TAI nu este conectat corect sau este defect.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Card asigurat indisp.

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Cititorul de card asigurat nu a putu fi initializat.
Daca pacientul nu este intr-o stare criticd, reporniti corpuls3.

Daca mesajul de alarma persista, contactati reprezentantii
autorizati pentru vanzari si service.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Card CF aproape plin
CF aproape plin

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Capacitatea curenta (libera) a card-ului de memorie (card
CompactFlash®) este de mai putin de 20% din capacitatea
memoriei sau numarul de misiuni este mai mare de 999.

Scoateti cardul de memorie (card CompactFlash®) si salvati
continutul pe un alt mediu de stocare (de ex. PC).

Stergeti datele la intervale regulate, dupa ce nu mai sunt
necesare.

Daca cardul CF este plin, datele misiunii nu mai sunt
inregistrate.

Card memorie plin

Card mem. plin

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Scoateti cardul de memorie (card CompactFlash®) si salvati
continutul pe un alt mediu de stocare (de ex. PC).

Stergeti datele la intervale regulate, dupa ce nu mai sunt
necesare.

Datele misiunii curente sau viitoare nu mai sunt inregistrate.

Card SIM blocat

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Daca transferul de date este repetat de mai multe ori in ciuda
introducerii unui cod PIN gresit, cartela SIM va fi blocata.
Transferul de date nu va mai fi posibil nici dupa introducerea in
corpuls3 a unui cod PIN corect.

Extrageti cartela SIM din corpuls3 si inlocuiti-o. O cartela poate
fi deblocata intr-un telefon mobil prin introducerea unui cod
PIN2/PUK/PUK2 (“super PIN”) (PIN: Personal Identification
Number; PUK: Personal Unblocking Key)

Daca card-ul SIM nu poate fi deblocat, contactati prima data,
furnizorul de telefonie mobila si apoi, daca este necesar,
partenerii autorizati de vanzari si service.

Alarma tehnica

Rezultatul Cardiac Electrical Biomarker calculat in

CEB alterat pentru pacient o
L . | corpuls.mission LIVE.
Prioritate ridicata
Alarmatehnica | o iltatul Cardiac Electrical Biomarker calculat 1
. ezultatul Cardiac Electrical Biomarker calculat in
CEB anormal pentru pacient

Prioritate ridicata

corpuls.mission LIVE.

Cerere conectare la
server

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Conexiunea la server a fost intrerupta.

Serverul nu poate fi accesat.

Serverul a refuzat accesul.

Serverul nu a raspuns la timp la solicitarea aparatului.
Aparatul nu a raspuns la timp la solicitarea serverului.
Serverul nu este capabil sa receptioneze datele D-ECG.
Serverul nu este capabil sa retransmita D-ECG.

Eroare interna server.

Circuitul este deschis

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Asigurati-va ca toate cablurile si mufele sunt conectate corect.

Asigurati-va ca electrozii corPatch sunt amplasati corect.

CO2 < [NUMAR]
mmHg

CO2 > [NUMAR]
mmHg

CO2 < [NUMAR] kPa
CO2 > [NUMAR] kPa

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Nivelul de dioxid de carbon masurat este mai mare/mica decéat
limita de alarma superiora/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Cod GSM PIN gresit

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Codul PIN al cartelei SIM este necunoscut pentru corpuls3.
Probabil cartela SIM din corpuls3 a fost inlocuita.

Transferul de date nu trebuie repetat, pentru a evita blocarea
cartelei SIM.

Contactati persoanele responsabile de aparat.

Con. radio indisp.

Con. radio indisp.

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Un subansamblu radio este defect.

corpuls3 poate fi utilizat doar ca un dispozitiv compact, cu o
conexiune ad-hoc.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Conectati electr. de
terapie

Alarma sistem
Prioritate ridicata

Conectati electrozii corPatch sau padelele de soc la cablul de
terapie principal al corpuls3.

Daca mesajul de alarma persisita, conectati imediat electrozii
corPatch de rezerva.

Conex. bluetooth
nereusita

Conex. BT esuata

Alarma sistem

Prioritate medie

Incercarea de conectare prin interfata Bluetooth a esuat.
Repetati procedura.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Conexiune fax
imposibila

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Este posibil sa fi selectat un numar de fax eronat.

Formati din nou numarul.

Conexiune fax
ocupata

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Aparatul de fax al destinatarului este ocupat.

Repetati transmisia fax mai tarziu.

Config. utilizator
invalida

Alarma sistem

Prioritate medie

Cofiguratia incarcata nu corespunde cu parametrii importati.
corpuls3 utilizeaza configuratia implicita (de fabrica).

Config. invalid
"MODUL" se refera la Modulul de afisaj, Modulul conexiuni
pacient sau Defibrilator/Stimulator.
Autorizarea conexinii (imperecherea) a esuat.
Conflict HW Alarma sistem Datorit3 versiunilor diferite de hardware, modulele utilizate
[MODUL] Prioritate sc3zutd | pot fi utilizate numai ca dispozitiv compact, cu o conexiune ad-

hoc.

Contactati reprezentantul dumneavoastra autorizat de service
si vanzari.

Conflict SW [MODUL]

Alarma sistem

Prioritate ridicata

"MODUL" se refera la Modulul de afisaj, Modulul conexiuni
pacient sau Defibrilator/Stimulator.

Autorizarea conexinii (imperecherea) a esuat. Datoritd
versiunilor de soft diferite, modulele nu pot fi conectate.

Pentru informatii suplimentare (a se vedea capitolul 3.2.1
Tmperecherea (Autorizarea conexiunii), pagina 12).

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Def. senzor adeziv
Oxi
Senz.AdOxiDefect

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul adeziv s-a defectat sau a expirat.

LED-urile senzorului trebuie sa se suprapuna (sa fie aliniate) la
locul masuratorii.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Defib. neconectat
Defib indisp.

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Verificati daca modulul este pornit.

Comunicatia radio intre modulul defibrilator si modulul de
afisaj/modulul conexiuni pacient este intrerupta sau nu a putut
fi realizata.

Verificati daca distanta dintre module nu depaseste 10 m si ca
nu exista obstacole intre ele.
La nevoie folositi corpuls3 in modul compact.

Comunicarea intre modulul defibrilator si modulul de
afisaj/conexiuni pacient, conectate mecanic, nu a putut fi
realizata.

Verificati daca una din cele doua interfete infrarosu nu este
acoperita sau murdara.
Daca este necesar, folositi corpuls3 cu comunicare radio.

Contactati reprezentantul dumneavoastra autorizat de service
si vanzari.

ECG anormal

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Alarma configurabila in cazul in care algoritmul de
masurd/interpretare "corpuls ACS" detecteaza prezenta
sindromului Wolff-Parkinson-White (WPW), a tulburarilor de
propagare intraventriculard, a unui stimulator cardiac
implantat, a intervalelor QRS mai mari de 120 ms sau a unui
bloc de ramura stanga in ECG-ul achizitionat.

ECG indisponibil
(Stim.)

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Stimulatorul lucreaza in modul DEMAND, dar cablul ECG cu 4-
poli nu este conectat sau electrozii individuali ECG sunt
desprinsi.

Verificati daca cablul de monitorizare cu 4-poli este conectat
corect la modulul pacient.

Verificati electrozii ECG.

Verificati daca toate clemele sunt conectate si/sau electrozii
ECG sunt atasati corect pe pielea pacientului.

Elect. terapie
deconect.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Verificati toate conexiunile electrozilor corPatch.
Conectati electrozii corPatch la pacient.

Verificati daca electrozii corPatch sunt corect conectati pe
piele.

Daca este necesar, reconectati toate conexiunile electrozilor
corPatch.

Daca mesajul de alarma persisita, conectati imediat electrozii
corPatch de rezerva.

Elect. terapie
necoresp.

Alarma sistem

Prioritate ridicata

n modul AED, au fost conectati electrozi de terapie nepotriviti
la cablul principal de terapie.

corpuls3 este in modul stimulator si padelele de soc sunt
conectate.

Conectati electrozii corPatch
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Electrozi ECG [X]
deconectati

Electr. [X] decon.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

"X" reprezinta unul din electrozii R/RA, L/LA, R/RA sau F/LL.

Conectati clema cablului de monitorizare cu 4 poli ECG la
electrodul ECG deconectat (a se vedea capitolul 6.4.2
Pregatirea Pacientului pentru un D-ECG, pagina 114).

Verificati electrozii ECG.

Verificati daca toate clemele sunt conectate si/sau electrozii
ECG sunt atasati corect pe pielea pacientului.

Electrozi ECG [X]
deconectati

Electr. [X] decon.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

"X" reprezinta un numar de electrod de la V1 la V6.

Conectati clema cablului de monitorizare cu 6 poli ECG la
electrodul ECG deconectat (a se vedea capitolul 6.4.2
Pregatirea Pacientului pentru un D-ECG, pagina 114). Verificati
electrozii ECG.

Verificati daca toate clemele sunt conectate si/sau electrozii
ECG sunt atasati corect pe pielea pacientului.

Electrozi ECG
deconectati

Electr. ECG decon.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Mai multi electrozi ECG sunt deconectati de la pacient.

Verificati electrozii ECG.

Eroare calibrare TAl

Eroare calibr. TAI

Alarma sistem

Prioritate medie

Calibrarea canalului de presiune invaziva esuata.

Repetati calibrarea.

Eroare card asigurat

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Cardul de asigurare nu a fost recunoscut sau nu a putut fi citit.

Extrageti cardul de asigurat din corpuls3 si verificati daca a fost
introdus cu cip-ul orientat spre fata.

Doar cardurile de asigurare din Germania, Austria si Elvetia si
ID-cardurile din Belgia sunt acceptate.

Procesul de citire poate dura pana la 10 secunde.

Eroare card memorie

Eroare card mem.

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Cardul de memorie (card CompactFlash®) nu este formatat
corect. Scoateti cardul de memorie (card CompactFlash®) si
salvati continutul pe un alt mediu de stocare (de ex. PC).

Formatare in conformitate cu capitolul 8.3 Arhivarea datelor,
pagina 200.

Cardul de memorie (card CompactFlash®) este defect.

Datele misiunii curente sau viitoare nu mai sunt inregistrate.

Eroare card SIM

Alarma sistem

Prioritate scazuta

corpuls3 nu recunoaste cartela SIM.

Verificati daca card-ul SIM este introdus corect si daca nu este
murdar.

Eroare conexiune
GPRS

Alarma sistem

Prioritate scazuta

APN-ul nu este configurat sau nu a fost salvat.
Configurati APN-ul si salvati configuratia.

Contactati furnizorul de telefonie mobila pentru obtinerea
APN-ului.

Eroare defibrilator (3)

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Eroare interna.

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Eroare defibrilator
(X]

Alarma sistem

Prioritate ridicata

"X" reprezinta un numdr de eroaredelalla7.

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare detect. electr.

Terap.

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Electrozii de terapie nu sunt conectati corect la cablul de
terapie.

Verificati cuplarea corecta a conectorului si daca este necesar
remediati problema.

Utilizati electrozii de terapie de rezerva (a se vedea

capitolul 5.1.1 Tipuri de Electrozi de Terapie, pagina 66)

Daca mesajul de alarma persistd, contactati reprezentantii
autorizati pentru vanzari si service.

Eroare ECG [X]
Eroare ECG [X]

Alarma sistem

Prioritate ridicata

"X" reprezintd un numdr de eroare de la 2 la 5.

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare hardware TA
Eroare HW TA

Alarma sistem

Prioritate medie

Asteptati pana la 20 secunde pentru a porni mdsuratoarea.
Tastele functionale sunt marcate cu gri si inactive atat timp cat
selectia este inactiva.

Daca pacientul nu este n situatie critica, reporniti corpuls3.

Verificati daca pacientul are puls palpabil.

Eroare modul CO2

Eroare modul CO2

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Verificati senzorul CO,.

Masuri in functie de situatie: atasati senzorul CO, la pacient,
atasati senzorul CO, la adaptor sau puneti senzorul CO; in
suportul din geanta de accesorii.

Daca este necesar, indepartati impuritatile de pe suprafata
senzorului CO,.

Daca mesajul persista, modulul de masura mentionat este
defect.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare modul ECG

Eroare modul ECG

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare modul GSM

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Modulul GSM este defect.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare modul TA

Eroare modul TA

Alarma sistem

Prioritate medie

Daca pacientul nu este n situatie critica, reporniti corpuls3.
Verificati daca pacientul are puls palpabil.

Efectuati masurare manuala.

Eroare modul TAI

Eroare modul TAI

Alarma sistem

Prioritate medie

Modulul de masura mentionat este defect.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare modul
Temperatura

Eroare mod. temp

Alarma sistem

Prioritate medie

Modulul de masura mentionat este defect.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Eroare Oxi (X)
Eroare Oxi (X)

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

"X" reprezinta un numar de eroare de la 1 la 10.
Modulul de masura mentionat este defect.

Contactati reprezentantul autorizat de service sau agentul de
vanzari.

Eroare senzor RCP

Eroare sen. RCP

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul mentionat este defect si trebuie inlocuit.

Contactati reprezentantul dumneavoastra autorizat de service
si vanzari.

Eroare senzor/modul
RCP

Er. senz/mod.RCP

Alarma sistem

Prioritate medie

Verificati senzorul si cablul intermediar RCP si inlocuiti-le daca
este necesar.

Dacd mesajul persista, modulul de masura mentionat este
defect.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare stimulator

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Terapia de stimulare trebuie verificata imediat. Este posibil ca
corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare SYND CLK
Eroare SYND CLK

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Sincronizarea automata in modul de defibrilare manual nu
functioneaza. Nici un soc nu poate fi eliberat.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare SYND TEST

Alarma sistem

Exista un defect hardware in defibrilator.

corpuls3 nu functioneaza corect si nu mai poate fi folosit.

Eroare SYND TEST Prioritate ridicata ] B o . ]
Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
L "X" reprezinta un canal de temperatura dela 1 la 2.
Eroare T[X] Alarma sistem 5 .
o . Canalul de mdsurare mentionat este defect.
Eroare T[X] Prioritate medie

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Eroare transmitere
D-ECG

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Aparatul este deja in curs de transmitere a unui D-ECG.
Transmiterea altui D-ECG la server a esuat.
corpuls.mission LIVE nu poate retransmite D-ECG (nu sunt
configurate reguli de redirectionare).

FC < [NUMAR]/min
FC > [NUMAR]/min

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate ridicata

Frecventa cardiacd masurata este mai mare/mica decéat limita
de alarma superiora/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

FR < [NUMAR]/min
FR > [NUMAR]/min

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate ridicata

Frecventa respiratie masurata este mai mare/mica decat limita
de alarma superiorad/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

Hartie imprimanta
blocata

Alarma sistem

Prioritate medie

Hartia s-a blocat in timpul tiparirii.

Deschideti capacul imprimantei si indepartati blocajul. Pentru a
face aceasta trageti usor marginile hartiei, inchideti capacul si
rupeti hartia pe marginea ascutita.

Viteza imprimantei este configuratd la 6.25 mm/sec si marcajul
rosu care indica terminarea rolei este vizibil.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

IM/ischemie acuta
IM/ischem. acuta

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretadrii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Impedanta mare

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezistenta electrica a pacientului (impedanta) este prea mare
pentru configuratia selectatd. A fost selectata o intensitate de
stimulare care nu poate fi atinsa cu impedanta actuala.
Verificati daca electrozii corPatch sunt lipiti corect pe pielea
pacientului.

n cazul parului in exces, curitati zona respectiva pani la piele.
Daca este necesar, folositi electrozi corPatch noi.

Pentru a efectua o stimulare adecvata pentru pacient, trebuie
selectata o intensitate mai mare.

Efectuati manevrele medicale necesare.

Imperechere
nereusita

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Autorizarea conexinii (imperecherea) a esuat.

Pentru informatii suplimentare (a se vedea capitolul 3.2.1
imperecherea (Autorizarea conexiunii), pagina 12).

Contactati reprezentantul autorizat de service sau agentul de
vanzari.

Incarcare Agenda
nereusita

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Sursa agendad nu poate fi citita.

Daca sursa pentru agenda este cartela SIM, verificati cartela
SIM. Cardurile SIM mai vechi care au mai putin de 20 de locatii
pentru numere ar trebui inlocuite cu un nou tip de carduri.

Daca sursa pentru agenda este corpuls3, contactati
reprezentantii autorizati pentru vanzari si service.

Incertititudine [X]
Incertit. [X]

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate scazuta

"X" reprezinta unul din parametrii Pi, RP, SpCO, SpHb, SpMet
sau Sp02.

masurarea Pi nu este posibila.
Asigurati-va ca folositi senzorul corect.
Verificati daca senzorul este functional.

Daca este necesar, inlocuiti senzorul.

Inlocuiti bateria

Inlocuiti bateria

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Bateria trebuie verificata imediat si inlocuita, daca este
necesar.

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Interval QTc lung
Interv. qtc lung

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Irigare scazuta [X]

Irig. scazuta [X]

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate scazuta

"X" reprezinta unul din parametrii vitali SpCO, SpHb, sau
SpMet.

Semnalul masurat este prea slab.

Asigurati-va ca pacientul este calm n timpul masuratorii si nu
exista bruiaje externe.

Alegeti un alt loc de masurare.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Lipsa baterie

Lipsa baterie

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Bateria din modulul respectiv lipseste.

Introduceti o baterie si/sau conectati modulele pentru a putea
folosi bateriile celorlalte module, daca corpuls3 trebuie utilizat
ca aparat mobil.

Lipsa cablu ECG

Alarma sistem

Prioritate ridicata

corpuls3 este in modul AED cu padelele de soc conectate si
cablul de monitorizare ECG cu 4-poli nu este conectat la
modulul conexiuni pacient.

Conectati cablul de monitorizare ECG cu 4 poli.

Lipsa card GSM SIM

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Cardul SIM lipseste.

Cardul SIM nu este introdus corect in locasulunitatii de
monitorizare.

Introduceti cardul SIM in locasul unitatii de monitorizare.

Lipsa Conex. la
Mod.Pac

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Verificati daca modulul este pornit.

Comunicatia radio intre modulul defibrilator si modulul de
afisaj/modulul conexiuni pacient este intreruptd sau nu a putut
fi realizata.

Verificati daca distanta dintre module nu depaseste 10 m si ca
nu exista obstacole intre ele. La nevoie folositi corpuls3 in
modul compact.

Comunicarea intre modulul defibrilator si modulul de
afisaj/conexiuni pacient, conectate mecanic, nu a putut fi
realizata.

Verificati daca una din cele doua interfete infrarosu nu este
acoperita sau murdara.

Lipsa senzor adeziv
Oxi
LipsaSenzorOxiAd

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul senzorului adeziv nu este conectat sau nu este conectat
corect.

LED-urile senzorului trebuie sa se suprapuna (sa fie aliniate) la
locul masuratorii.

Lipsa senzor Oxi

Lipsa senzor Oxi

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul senzorului nu este conectat sau nu este conectat corect.
Deconectati cablul senzorului si conectati-I din nou.

Daca LED-ul senzorului nu clipeste, senzorul trebuie inlocuit.

Lipsa card memorie

Lipsa card mem.

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Cardul de memorie (cardul CompactFlash®) nu este introdus
corect in compartimentul cutiei pacient.

Cardul de memorie (card CompactFlash®) lipseste.

Datele misiunii curente sau viitoare nu mai sunt inregistrate.

Masurare TA eronata

Eroare mas. TA

Alarma sistem

Prioritate medie

Verificati daca

furtunul mansetei este bine conectat,
furtunul mansetei este Indoit,

in timpul masurarii au aparut artefacte,

manseta TA a fost aplicata corect sau este prezenta si o alta
eroare de instalare.

Repetati masurarea.

Mas.auto.TA
nereusita

Auto-TA nereusita

Alarma sistem

Prioritate medie

Efectuati masurare manuala.

Daca eroarea persista, contactati pertenerii de vanzari si
service.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Masuratori TA
anulate

Mas. TA anulata

Alarma sistem

Prioritate medie

Asteptati panad la 20 secunde pentru a porni masuratoarea.
Tastele functionale sunt marcate cu gri si inactive atat timp cat
selectia este inactiva.

Daca pacientul nu este n situatie critica, reporniti corpuls3.

Verificati daca pacientul are puls palpabil.

Meets acute STEMI
criteria
M. acute STEMI crit.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretdrii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Meets ST elevation
Ml criteria
M. ST elevat. Ml crit.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Mesaj web nou

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Mesaj care abertizeaza utilizatorul privind receptionarea unui
Mesaj Web privind misiunea curenta (a se vedea capitolul 9.6,
pagina 228).

Mod camuflat

Prioritate ridicata

Acest mesaj de alarma indica faptul ca, aparatul se gaseste in
modul camuflat, si toate avertizarile acustice si luminoase au
fost dezactivate.

Modulul reporneste

Modulul reporneste

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Mesaj de alarma afisat pe display-ul modulului de afisaj sau pe
cel al modulului conexiuni pacient.

Respectivul modul a repornit datorita unei erori de soft.

Monitor neconectat

Monitor indisp.

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Verificati daca modulul este pornit.

Comunicatia radio intre modulul defibrilator si modulul de
afisaj/modulul conexiuni pacient este intreruptd sau nu a putut
fi realizata.

Verificati daca distanta dintre module nu depdseste 10 m si ca
nu exista obstacole intre ele. La nevoie folositi corpuls3 in
modul compact.

Comunicarea intre modulul defibrilator si modulul de
afisaj/conexiuni pacient, conectate mecanic, nu a putut fi
realizata.

Verificati daca una din cele doua interfete infrarosu nu este
acoperita sau murdara.

Alarma tehnica

Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care
algoritmul de masurd/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un

Conex. BT pierduta

NSTEMI pentru pacient | w\TEMI" in ECG.
Prioritate ridicatd Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.
Conexiunea Bluetooth cu un dispozitiv extern a fost intrerupta.
Nu conex. la "DISPOZITIV" se refera la un dispozitiv extern cum ar fi un
[APARAT] Alarma sistem ventilator, dispozitiv de analiza a gazelor de sange, un

Prioritate medie

defibrilator corpulsl, un dispozitiv corpuls cpr, alte dispozitive
care pot comunica cu corpuls3.

Reincercati sa stabiliti conexiunea.

Nu s-a introdus codul
GSM PIN

Alarma sistem

Prioritate scazuta

PIN-ul cardului SIM nu a fost configurat.

Configurati PIN-ului.

ONLY FOR TEST
ONLY FOR TESTS

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Soft-ul modulului a fost eliberat doar in scopul testarii.
Utilizarea acestui modul pe pacient este interzisa.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Oxi: Calibrare

Oxi: Calibrare

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Dupa ce atasati senzorul, pulsoximetrul se calibreaza automat.
Acest proces, indicat de un simbol clepsidra in coltul din
dreapta sus a cdmpului de parametrii, poate dura pentru
masuratorile SPCO-, SpHb-si SpMet, pand la 120 s.

Oxi: Doar mod Sp02
Oxi: Doar Sp02

Alarma sistem

Prioritate medie

Daca nu este posibila calibrarea parametrilor SpCO, SpMet si
SpHb, corpuls3 comuta pe modul doar SpO,.

Prin deconectarea si reconectarea senzorului de la locul de
masurare, calibrarea este pornita din nou.

Oxi: Echipament
Demo

Oxi: Echip. Demo

Alarma sistem

Prioritate medie

A fost conectat un senzor demo, pentru demonstratii.

Pentru masurarea datelor pacientului, senzorul trebuie inlocuit
cu un senzor real.

Oxi: Interferta

Oxi: Interferta

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Lumina ambientala pe pacient (senzor) este prea puternica.
Sursa de lumina trebuie indepartata sau redusa.
Protejati sensorul de lumina.

Atasati senzorul intr-un alt loc.

Oxi: perfuzie scazuta

Oxi: perf. scazuta

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Semnalul masurat este prea slab.

Asigurati-va ca pacientul este calm n timpul masuratorii si nu
exista bruiaje externe.

Alegeti un alt loc de masurare.

Oxi: Verif. conex. la
C-Pacient

Oxi: Verif. conex.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul sau cablul intermediar nu este conectat sau nu este
conectat corect.

Deconectati senzorul sau cablul intermediar si conectati-l din
nou.

Daca LED-ul senzorului nu clipeste, cablul intermediar trebuie
inlocuit.

P(X) < INUMAR]
mmHg
P(X) > [NUMAR]
mmHg

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate ridicata

"X" reprezinta un numar de canal TAl de la 1-4.

Presiunea masuratd este mai mare/mica decét limita de alarma
superiord/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

Alarma tehnica

Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care
algoritmul de masura/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un

ibi entru pacient a A
Posibil NSTEMI p p posibil "NSTEMI" in ECG.
Prioritate ridicata P . ey .
on! aie Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.
. - = Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care
Alarma tehnica ; < s " " 5
. . algoritmul de masurd/interpretare "corpuls ACS" detecteaza
Posibil STEMI pentru pacient

Prioritate ridicata

un posibin "STEMI" in ECG.

= Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.

Posibil STEMI acut
Posib.STEMI acut

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie Intotdeauna validat de un medic.

Posibil VT/VF

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Este posibil sa existe o aritmie sub forma unei tahicardii
ventriculare (TV) sau a fibrilatiei ventriculare (FV).

Analizati ECG-ul sau efectuati o analiza ECG automata in modul
AED.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Protectie TA oprita
Protectie TA oprita

Alarma sistem

Prioritate medie

Verificati starea pacientului.
Reincepeti masurdtoarea.

Asigurati-va ca pacientul este calm n timpul masuratorii si nu
exista bruiaje externe.

Asigurati-va ca mangeta este atasata corect.

Retea GSM indisp.

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Calitatea receptiei este prea scazuta. Nu s-a stabilit nici
conexiune la reteaua de comunicatii mobile.

Daca este posibil, selectati o locatie cu o receptie mai buna.

Daca este necesar, repetati procedura mai tarziu.

Risc de supraincalzire
[X]

Alarma sistem

Prioritate ridicata

"X" reprezinta un numar de eroare de la 1 la 2.

defibrilarea a fost facuta prin contactele de test (1= n suportul
de padele) (2=1n conectorul pentru cablu de terapie) prea
frecvent. Evitati defibrilari ulterioare prin contactele de test.

RP < [NUMAR]/min
RP > [NUMAR]/min

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate ridicata

Frecventa pulsului masurat este mai mare/micé decét limita de
alarma superiora/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

Scurtcircuit

Alarma sistem

Electrozii corPatch trebuie plasati la o distanta suficienta
pentru a permite stimularea.

Asigurati-va ca electrozii corPatch NU se ating intre ei.

stimulator Prioritate ridicata
Verificati cd nu existd o conexiune conductiva intre electrozii
corPatch (de ex. umezeala).
Asigurati-va ca pacientul este calm n timpul masuratorii si nu
Semnal cu Alarm3 tehnica existd bruiaje externe.
artef./neregulat TA pentru pacient Asigurati-va ca mangeta este atasata corect.
Artefacte TA Prioritate medie Asigurati-va ca este utilizatd manseta corespunzatoare.

Aplicati manseta direct pe bratul pacientului.

Semnal slab TA
Semnal slab TA

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Asigurati-va ca pacientul este calm n timpul masuratorii si nu
exista bruiaje externe.

Asigurati-va ca mangeta este atasata corect.
Asigurati-va cd este utilizatd mangeta corespunzatoare.

Aplicati manseta direct pe bratul pacientului.

Semnal slab TA
Semnal slab TA

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Asigurati-va ca pacientul este calm Tn timpul masuratorii si nu
exista bruiaje externe.

Asigurati-va ca manseta este atasata corect.
Asigurati-va ca este utilizatda manseta corespunzatoare.

Aplicati manseta direct pe bratul pacientului.

Senzor adeziv Oxi
expirat

SenzorOxiAdExp.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul adeziv trebuie schimbat cu unul nou sau este expirat.

LED-urile senzorului trebuie sa se suprapuna (sa fie aliniate) la
locul masuratorii.

Senzor adeziv Oxi
invalid
SenzOxiAdInv.

Alarma sistem

Prioritate medie

Este utilizat un senzor adeziv impropriu sau, s-a defectat sau a
expirat.

Trebuie sa inlocuiti senzorul cu unul potrivit.

LED-urile senzorului trebuie sa se suprapuna (sa fie aliniate) la
locul masuratorii.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Senzor CO2
deconectat

Senzor CO2 decon

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Senzorul indicat nu este conectat corect la adaptorul pentru
tubul endotraheal sau s-a deconectat.

Verificati senzorul respectiv si fixati-l daca este necesar.

Senzor Oxi a expirat

Senzor Oxi exp.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul a expirat si trebuie schimbat cu unul nou.

Senzor Oxi
deconectat

Senz. Oxi decon.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Senzorul indicat s-a desprins de la locul de aplicare sau de la
cablul intermediar.

Verificati senzorul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Senzor Oxi Defect

Senzor Oxi Defect

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul este defect sau nu este conectat corect.
Deconectati senzorul si conectati-l din nou.

Daca LED-ul senzorului nu clipeste, senzorul trebuie inlocuit.

Senzor Oxi invalid

Senzor Oxi Inval.

Alarma sistem

Prioritate medie

Este utilizat un senzor impropriu sau, s-a defectat sau a expirat.

Trebuie sa nlocuiti senzorul cu unul potrivit.

Senzor P[X] TAI
deconectat

Senzor P[X] decon.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

"X" inlocuieste un numar de senzor TAl de la P1 la P4.

Senzorul indicat nu este conectat corect la sistemul traductor
sau la cablul intermediar.

Senzorul se calibreaza.

Verificati senzorul respectiv si fixati-l daca este necesar.

Senzor RCP activ

Senzor RCP activ.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul a fost activat.

Senzor RCP
deconectat

Senzor RCP decon.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul indicat s-a desprins de la cablul intermediar.

Verificati senzorul si reconectati-l daca este necesar.

Senzor RCP expirat

Senzor RCP exp.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul a expirat si trebuie schimbat cu unul nou.

Senzor RCP inactiv
RCP inactiv.

Alarma sistem

Prioritate medie

Senzorul nu a fost activat.

Pentru utilizarea corecta, senzorul trebuie activat.

Senzor RCP-NU pt.
pacient

RCP-NU PENTRU Uz
PACIENT

Alarma sistem

Prioritate medie

Folosirea acestui senzor pe pacient este interzisa.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Senzor T[X]
deconectat

Senzor T[X] decon.

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

"X" reprezinta un canal de temperatura de la1la 2.

Senzorul indicat s-a desprins de la locul de aplicare sau de la
cablul intermediar.

Verificati senzorul si reconectati-l daca este necesar.

Masurarea unei temperaturi mai mici de 12°C, poate de
asemenea sd declanseze aceastd alarma.

Soc abandonat

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Socul nu a putut fi livrat.

Verificati pozitia corecta a electrodului de terapie.
Repetati livrarea socului daca este necesar.
Evenimentul este documentat in protocol.

Daca mesajul persista, contactati reprezentantii autorizati
pentru vanzdri si service; poate fi un defect de hardware. in
acest caz, aparatul trebuie retras din uz.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

SpCO < [NUMAR] %
SpCO > [NUMAR] %

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Nivelul de monoxid de carbon masurat este mai mare/mica
decét limita de alarma superiord/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

SpHb < [NUMAR] g/dI
SpHb > [NUMAR] g/dI
SpHb < [NUMAR]
mmol/|

SpHb > [NUMAR]
mmol/|

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Nivelul de hemoglobind masurat este mai mare/mica decat
limita de alarma superiora/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

SpMet < [NUMAR] %
SpMet > [NUMAR] %

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Nivelul de methemoglobind mésurat este mai mare/mica decat
limita de alarma superiora/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

Sp02 < [NUMAR] %
Sp02 > [NUMAR] %

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Saturatia de oxigen masurat este mai mare/mica decat limita
de alarma superiord/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

B-SW-NU PT PAT.
B SW-NU PT TERAP

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Software-ul modulului este o versiune beta. Utilizarea acestui
modul pe pacient este interzisa.

Acest soft beta a fost instalat doar in scopul testarii, functiile au
fost implementate, insa nu au fost testate complet.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

STEMI

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care
algoritmul de masura/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un
"STEMI" Tn ECG.

Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.

STEMI acut limita

Alarma tehnica
pentru pacient

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul

STEMI ac. limita o | trebuie intotdeauna validat de un medic.
Prioritate ridicata
STEMI ; Alarma tehnica
acu .
entru pacient . _— . )
STEMI acut P P Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul

Prioritate ridicata

trebuie intotdeauna validat de un medic.

Stimulare imposibild

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Suprapresiune
manseta TA

Suprapresiune TA

Alarma sistem

Prioritate medie

Asigurati-va ca pacientul nu std pe furtun sau pe manseta.
Asigurati-va ca este utilizata manseta corespunzatoare.
Asigurati-va ca furtunul nu este strangulat sau spart.

Asigurati-va cd mangeta este atasata corect.

T(X) < [NUMAR] °C
T(X) > [NUMAR] °C

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

"X" reprezinta un canal de temperatura dela 1 la 2.

Temperatura masurata este mai mare/mica decat limita de
alarma superiora/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.
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Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

TA dia < [NUMAR]
mmHg
TA dia > [NUMAR]
mmHg

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Tensiunea arteriald diastolicd m&surata este mai mare/mica
decét limita de alarma superiord/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

TA iesita din limite

TA depdsire

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate medie

Presiunea masurata nu poate fi afisata deoarece este in afara
domeniului de masura al aparatului.

TA necalibrata

TA nu este calib.

Alarma sistem

Prioritate medie

Modulul de masura mentionat nu este calibrat.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

TA sis < [NUMAR]
mmHg
TA sis > [NUMAR]
mmHg

Alarma fiziologica
pacient

Prioritate medie

Tensiunea arteriala sistolica masurata este mai mare/mica
decéat limita de alarma superiord/inferiora.

Verificati semnele vitale ale pacientului.

Verificati valorile limita de alarma.

Tahicardie extrema
Tahic. extrema

Alarma tehnica
pentru pacient

Prioritate ridicata

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow. Rezultatul
trebuie intotdeauna validat de un medic.

Temp. imprimanta
prea mare

Temp. imprim. mare

Alarma sistem

Prioritate medie

Capul de Tiparire este prea cald si Tiparirea nu este posibila.

Lasati modulul afisaj sa se raceasca, daca acest lucru este
posibil.

Temperatura baterie
mare

Temp. acu. mare

Alarma sistem

Prioritate medie

Procesul de incarcate a bateriei a dus la o crestere a
temperaturii iin baterie (> 60°C).

corpuls3 sau modulul respectiv au fost supuse la temperaturi
excesive. A se vedea anexa E Specificatii tehnice, pagina 317.

Intrerupeti procesul de incircare prin deconectarea aparatului
corpuls3 de la sursa de incarcare.

Daca este necesar, lasati corpuls3 sa se raceasca sau aduceti-|
intr-un mediu mai rece.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Temperatura defib
mare [X]

Alarma sistem

Prioritate ridicata

"X" reprezinta un numar de eroare de la 1 la 2.

Defibrilatorul a fost incarcat foarte frecvent intr-o perioada
scurta de timp.

Evitati descarcarile interne foarte frecvente.

Tensiune imprimanta
mica

Tens.Mica.Imprim

Alarma sistem

Prioritate medie

Mesaj de alarma afisat pe display-ul modulului de afisaj si pe
cel al modulului conexiuni pacient.

Starea de incdrcarea a bateriei din modulul de afisaj este prea
mica, Tiparirea nefiind posibila in acest moment.

Tncarcati modulul de afisaj sau fixati-l intr-un suport de
incarcare.

TestAutomat Esuat

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai
poate fi folosit.

Contactati partenerul de vanzari si service.

Timp/Data invalide

Timp/Data invalide

Alarma sistem

Prioritate scazuta

Data sau ora configurate nu sunt valide.

Configurati data/ora corecta.
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Proceduri in caz de defectiuni

Mesaj de alarma

Prioritate

Explicatie/masura

Tipdrire anulata

Alarma sistem

Prioritate medie

Conexiunea intre modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient a fost intrerupta in timpul procesului de Tiparire.

Reduceti distanta intre module sau conectati-le mecanic

Conectati modulele mecanic.

Trans. date HES
esuata

Prioritate scazuta

Transmisia de date HES la server a esuat.

Transmisie fax

Alarma sistem

Transmisie fax nereusita.

Repetati procedura.

nereusita Prioritate scazuta ) . o o .
Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
Umflare TA L Asigurati-va ca furtunul nu este strangulat sau spart.
: - Alarma sistem . . i . .
imposibila o . Asigurati-va ca pacientul nu sta pe furtun sau pe manseta.
Prioritate medie . oL .
TA nu umfla Asigurati-va ca manseta este atasata corect.

Verif. hartia in
imprimanta

Alarma sistem

Prioritate medie

Deschideti capacul imprimantei.

Rola de hartie din imprimanta este consumata (marcajele sunt
vizibile) si introduceti o noua rola de hartie an imprimanta.

Daca hartia este blocata, trageti cu atentie, cu ambele maini,
hartia infasurata de pe rola.

nchideti capacul si rupeti hartia pe marginea ascutitd (in sus).

Verif. mufa cablu de
terapie

Alarma sistem

Prioritate ridicata

Conectorul cablului de terapie si al electrozilor de terapie au
fost conectati gresit rotiti cu 180 de grade si trebuie verificat ca
acestia sa nu se fi defectat.

Daca nu se observa defecte vizibile, reconectati cablul si
electrozii de terapie orientati corect.

Daca mesajul de alarma persista, corpuls3 nu functioneaza
corect si nu mai poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Verificati bateria

Verificati bateria

Alarma sistem

Prioritate medie

Bateria trebuie verificata in cel mai scurt timp si inlocuita, daca
este necesar.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Verificati cablu ECG
cu 4-poli

Verif. cab. 4-poli

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul de monitorizare ECG cu 4 poli nu este conectat corect
sau este defect.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.

Verificati cablu ECG
cu 6-poli

Verif. cab. 6-poli

Alarma sistem

Prioritate medie

Cablul de monitorizare ECG cu 6 poli nu este conectat corect
sau este defect.

Verificati cablul respectiv si reconectati-l daca este necesar.
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Mesaj de alarma Prioritate Explicatie/masura

Stimulatorul functioneaza, dar nu exista conexiune intre
modulul de afisaj si modulul defibrilator/stimulator.

Comunicatia radio dintre cutia pacient si unitatea de
monitorizare/defibrilare a fost intrerupta sau nu a putut fi
stabilita:

Asigurati-va ca distanta dintre module nu este mai mare de 10
m si ca nu exista obstacole care sa compromita conexiunea

. . radio.
Alarma sistem . . N
Verificati stimulatorul La nevoie folositi corpuls3 in modul compact.

Prioritate ridicata . N L . .
Comunicarea intre modulul conexiuni pacient si modulul de

afisaj/modulul defibrilator, conectate mecanic, s-a intrerupt
sau nu a putut fi realilzata:

Verificati daca ferestrele interfetelor cu port infrarosu nu sunt
obturate sau murdare.

Daca este necesar, folositi corpuls3 cu comunicare radio.

Contactati reprezentantul dumneavoastra autorizat de service
si vanzari.

= Manerul de blocare a corpuls CPR este deschis

» inchideti manerul de blocare pentru a putea incepe
terapia.

= Verificare generala aparat.

= corpuls3 asteapta un raspuns BT de la cpr, dar nu il

Alarmd sistem primeste. Alarma "Verificati corpuls cpr" apare simultan cu

Prioritate medie mesajul.

» Apasati tasta programabila [OK] pentru a intrerupe
conexiunea Bluetooth dintre corpuls3 si corpuls cpr si
a continua terapia manual.

> incercati sa restabiliti conexiunea, atunci cand este
posibil.

Verificati corpuls cpr

Tabelul 11-1 Mesaje de alarma, alfabetic

11.2 Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilor

Tn urmatorul tabel este prezentats lista defectiunilor posibile ale aparatului si descrie cauza problemei precum si
modul de remediere a acesteia. Daca aplicarea acestor masuri, impotriva asteptarilor, nu sunt eficiente, este
posibil ca aparatul sa fie defect. Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective
Difuzorul modulului de Volumul selectat este prea Setati volumul la o valoare care semnalul poate
afisaj se aude foarte slab | mic. fi auzit (a se vedea capitolul 7.3 Configurarea
sau nu se aude deloc. alarmelor, pagina 171).

Deschiderea pentru difuzor Curatati deschiderea pentru difuzor

este murdara.
Difuzorul unitatii de Semnalul de deconectare a Pentru informatii despre semnalul de
monitorizare scoate un defibrilatorului/unitate pacer | deconectare a se vedea capitolul 7.4.4
semnal acustic in este activata. Configurarea functiei de defibrilarea (persoane
utilizare modulara sau raspunzatoare de aparat), pagina 180.

semi-modulara.
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Semnalul acustic al
modulului conexiuni
pacient este foarte slab
sau nu se aude de loc.

Volumul selectat este prea
mic.

Setati volumul la o valoare care semnalul poate
fi auzit (a se vedea capitolul 7.3 Configurarea
alarmelor, pagina 171).

Deschiderea emitatorului
acustic este murdara.

Curatati deschiderea emitatorului acustic.

Ora afisata este
incorecta.

Ora nu este corect setata.

= Setati corect ora (a se vedea capitolul 7.1.1
Configurari generale (Utilizatorul IMPLICIT),
pagina 153).

= Setarea permanenta poate fi facuta numai
de catre utilizatorul OPERATOR.

Data afisata este
incorecta.

Data nu este corect setata.

= Setati corect data (a se vedea capitolul 7.1.1
Configurari generale (Utilizatorul IMPLICIT),
pagina 153).

Timp/data invalide

A fost introdusa o data
anterioara variantei curente
de soft.

= Setati corect data (a se vedea capitolul 7.4.2
Parametrii generali ai sistemului (Persoane
responsabile de aparat), pagina 175)

Functii ca D-ECG, ECG-TL
si TA nu sunt disponibile
(taste programabile gri).

Eroare interna.

= Este necesard repornirea corpuls3.

= Daca eroarea persista, contactati
reprezentantii autorizati pentru vanzari si
service.

Modulul conexiuni pacient
si/sau defibrilator/stimulator
sunt/este oprit.

= Porniti modulul conexiuni pacient si/sau
defibrilator/stimulator.

ECG-TL indisponibil

Nu este introdus nici un card
CompactFlash®.

Introduceti cardul CompactFlash® corect.

Nu a fost introdus un card
CompactFlash® original.

Utilizati cardul CompactFlash® original
corpuls3.

Cardul CompactFlash® este
plin.

Stergeti datele de pe cardul CompactFlash®si
reintroduceti-l in aparat.

corpuls3 porneste cu un
ecran negru si titlul
"corpuls3 Software
Update Mode"

Butonul rotativ a fost apasat
in timpul pornirii sau este
blocat.

= Asigurati-va ca butonul rotativ poate fi rotit si
nu este blocat.

= Qpriti aparatul corpuls3 prin apasarea tastei
Pornit/Oprit timp de 8 secunde si reporniti
aparatul.

Exportul configuratiei
nereusit

Configuratia nu a fost salvata.

= Configuratia trebuie salvata nainte de
export.

Importarea configuratiei
nereusit

Fisierul de configurare a fost
scris cu o versiune diferita de
soft.

= Contactati partenerul de vanzari si service.

Tabelul 11-2

Defectiuni generale
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Mesajul de eroare
"Lipsi conexiune la

modulul defibrilator"

Modulul defibrilator/stimulator
nu se afla in aria radio a
modulului.

Verificati daca modulul defibrilator este
pornit.

Reduceti distanta intre module sau conectati-
le mecanic

Conectati modulele mecanic.

Corp strdin in fata interfetei
infrarosu.

Verificati daca sunt corpuri straine in fata
senzorului infrarosu sau a modulelor
individuale.

Indepértati corpurile striine.

Daca este necesar, curatati interfata
infrarosu.

Modulul de afisaj nu
poate fi pornit (la
utilizarea ca aparat
compact).

Probleme de conexiune.
Butonul Pornit/oprit al
modulului de afisaj a fost tinut
apasat pentru mai mult de 8s.

Deconectati modulul de afisaj de la modulul
defibrilator/stimulator si de la modulul
conexiuni pacient.

Verificati daca modulul
defibrilator/stimulator si modulul conexiuni
pacient sunt pornite.

Porniti din nou modulul de afisaj prin
apasarea butonului Pornit/oprit.

Modulele nu se pot
conecta (unitate
compacta).

Corp strdin in fata interfetei
infrarosu.

Verificati daca sunt corpuri straine in fata
senzorului infrarosu sau a modulelor
individuale.

indepartati corpurile straine.

Daca este necesar, curatati interfata
infrarosu.

Daca este necesar, folositi corpuls3 cu
comunicare radio.

Contactati partenerul de vanzari si service.

Autorizarea conexiunii
(imperecherea) nu are loc
(mesajul "Eroare imperechere -
reluati?")

Verificati dacd toate modulele sunt pornite.
Repetati imperecherea.

Daca eroarea persista, contactati
reprezentantii autorizati pentru vanzari si
service.

Raza de actiune a
Conexiunii radio redusa.
Utilizarea modulelor
separate este posibila
numai la distante scurte
unul fata de celalalt.

Unitatea radio din modulul
conexiuni pacient este obturata
de un obiect metalic sau
metalizat, sau persoane sau de
corpul pacientului.

Antena unitati radio din modulul conexiuni
pacient este localizata in partea superioara a
acestuia. Daca este posibil, alegeti o pozitie
pentru modulul conexiuni pacient astfel incat
sa nu fie obturata comunicarea cu celelalte
module.

Amplasati modul conexiuni pacientului in
pozitie verticala sau utilizati suportul potrivit.

nlaturati obiectul metalic sau metalizat.

Este posibil sa fie un defect
tehnic.

Conectati modulele mecanic.

Contactati partenerul de vanzari si service.

Tabelul 11-3
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Nu este livrat socul desi
sunt apasate butoanele
padelelor de soc.

Butoanele de soc ale
padelelor nu au fost apasate
suficient timp.

= Tncercati sa aplicati din nou socul.

= Tineti apdsate butoanele de soc ale
padelelor pentru cel putin 1 secunda, in
modul de defibrilare manual.

Padelele de soc sunt defecte.

Tnlocuiti padelele de soc, folositi intre timp
electrozi corPatch.

Contactati partenerul de vanzari si service.

Tncircarea
defibrilatorului dureaza
prea mult.

Bateria este prea putin
incarcata.

Daca este posibil conectati modulul
defibrilator/stimulator la o sursa de
alimentare externa.

= Combinati modulul defibrilator/stimulator cu
celelalte module pentru a putea apela la
rezervele lor de energie.

Incircarea
defibrilatorului nu este
posibila.

Temperatura exterioara este
prea scazutd (< -10 °C) si
conditiile "baterie incarcata >
70%" si "functionare ca aparat
compact" nu sunt indeplinite.

Pastrati aparatul incarcat suficient.

= La temperaturi joase utilizati functiile
terapeutice doar in mod compact.

Nu este posibil sa
declansati socul prin
electrozii corPatch clip.

Electrozii corPatch clip nu
sunt conectati corespunzator.

Verificati cablurile si conexiunile.

Tabelul 11-4

Defectiuni la defibrilarea

Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Nu este posibila
stimularea utilizand
electrozii corPatch clip.

Electrozii corPatch clip nu
sunt conectati corespunzator.

Verificati cablurile si conexiunile.

Tabelul 11-5

Defectiuni stimulare (Stimulator)

Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

ECG-ul inregistrat prin
electrozii ECG este de
slaba calitate.

Electrozii ECG folositi sunt
expirati.

Folositi doar electrozi ECG a caror data de
expirare inscrisd pe ambalaj nu a trecut.

Sunt folositi electrozi ECG de
la producatori diferiti.

Folositi doar electrozi ECG de la acelasi
producator.

Electrozii ECG sunt uscati.

= Nu folositi electrozi ECG depozitati in afara
ambalajului pentru o perioada de timp
indelungata sau cu ambalajul deschis.

= Nu folositi electrozi ECG care au fost expusi la
soare sau temperaturi excesive pentru o
perioada de timp indelungata.

= Cititi si urmati instructiunile referitoare la
depozitare de pe ambalajul electrozilor.
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Contact imperfect intre
electrodul ECG si pielea
pacientului.

= Verificati contactul intre electrodul ECG si
pielea pacientului. Verificati conexiunea
clemei la electrodul ECG, in special la
electrodul verde si cel negru al cablului ECG
cu 4 fire.

= Indepdrtati parul in exces de pe pielea
pacientului.

= Curatati locul de atasare a electrozilor ECG cu
o substanta pe baza de alcool.

= Utilizati electrozi ECG noi.

Clema cablului de
monitorizare cu 4 fire nu este
conectata corespunzator la
electrodul ECG.

Verificati daca clema cablului ECG este
conectata corect la electrozii ECG. Verificati
conexiunea clemei la electrodul ECG, in special
la electrodul verde si cel negru al cablului ECG
cu 4 fire.

Tn mediul inconjurator sunt
surse de interferenta.

Daca este posibil, inlaturati sau opriti sursele de
interferenta.

Filtrele ECG sau filtrele de
retea nu sunt corect
configurate.

Verificati filtrele ECG pentru monitorizare si
diagnostic.

Verificati configurarea filtrului de retea.

Curba ECG selectata sau
mai multe curbe nu sunt
afisate.

Contact imperfect intre
electrodul ECG si pielea
pacientului.

Verificati contactul intre electrodul ECG si
pielea pacientului. Verificati in mod special
electrodul ECG corespunzator curbei afectate.

Clema cablului ECG nu este
conectata corect la electrozii
ECG.

Conectati clema cablului ECG la electrozii ECG.
Verificati In mod special electrodul ECG
corespunzator curbei afectate.

Cablul ECG nu este conectat.

Introduceti cablul ECG in mufa corespunzatoare
(ECG-M or ECG-D).

Nu se receptioneaza nici un
semnal.

Conexiunea cu modulul
conexiuni pacient este
intrerupta.

Verificati starea conexiunii si reduceti distanta
dintre modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient conectati modulele mecanic, daca este
necesar.

Doar o singura curba
ECG este afisata.

Contact necorespunzator
intre electrodul ECG
rosu/galben si pielea
pacientului.

Verificati conexiunea clemei la electrodul ECG,
in mod particular la electrodul rosu/galben.

Clema cablului ECG nu este
conectata corect la electrozii
ECG rosu/galben.

Conectati clema cablului ECG la electrozii ECG.
Verificati conexiunea clemei la electrodul ECG,
n special la electrodul rosu/galben.

D-ECG tiparit nu este
lizibil

nregistrarea ECG imposibild
din cauza interferentelor
externe

nregistrati din nou D-ECG

Analiza HES emite un
cod de eroare

Vezi Tabelul 6-2, pagina 123

nregistrati din nou D-ECG

Tonul QRS/puls nu se
aude.

Nu este activata optiunea de
reproducere a tonului
QRS/puls.

Apasati tasta programabild [QRS] din stanga, in
modul de monitorizare.
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Proceduri in caz de defectiuni

Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective
Difuzorul modulului de afisaj Activati difuzorul modulului de afisaj (a se
nu este activat. vedea capitolul 7.2.1 Monitorizare ECG,
pagina 165).
Volumul selectat este prea Setati volumul la o valoare care semnalul poate
mic. fi auzit (a se vedea capitolul 7.2.1 Monitorizare
ECG, pagina 165).
Deschiderea pentru difuzor Curatati deschiderea pentru difuzor
este murdara.
Tabelul 11-6 Defectiuni la monitorizarea ECG
Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective

Valoarea oximetrie nu
este afisata.

Curba oximetrie nu
este afisata.

Valoarea RP nu este
afisata.

Valoarea oximetrie
este imprecisa.
Valoarea oximetrie nu
este plauzibila.

Valoarea RRp®
(frecventa respiratorie
din pleth) nu este
afisata.

Senzorul oximetrie nu este
amplasat corect pe corpul
pacientului.

Amplasati senzorul oximetrie conform
indicatiilor din manualul de utilizare al
producatorului senzorului.

Nu este folosit senzorul
oximetrie potrivit.

Folositi un senzor oximetrie potrivit pentru
varsta si greutatea pacientului.

Senzorul oximetrie este
murdar.

Curatati senzorul oximetrie (a se vedea
capitolul 10.7.7 Senzorul pentru Oximetrie,
pagina 248).

Locul de amplasare pe
pacient este murdar sau
exista alte influente
(micoze/lac de unghii).

= Rotiti senzorul de deget cu 90°.

= Curatati locul de amplasare (de ex. curatati
lacul de unghii)

= Alegeti un alt loc de masurare.

Cablul intermediar oximetrie
nu este conectat la modulul
conexiuni pacient.

Verificati conexiunea cablului intermediar
oximetrie la intrarea "Oximetry" a modulului
conexiuni pacient.

Senzorul oximetrie nu este
conectat la cablul intermediar
oximetrie.

Verificati daca senzorul oximetrie este conectat
la cablul intermediar oximetrie.

M-LNCS® necesita utilizarea
unui cablu intermediar cu 15
poli.

Asigurati-va ca senzorul oximetrie sa fie
compatibil cu cablul intermediar de oximetrie.

Nu se receptioneaza nici un
semnal.

Conexiunea cu modulul
conexiuni pacient este
intrerupta.

Reduceti distanta dintre modulul de afisaj si
modulul conexiuni pacient.

O lumina puternica
influenteaza masurarea (de
ex. lumina puternicd a
soarelui, luminile lampilor cu
xenon din sala de operatie,
terapia fotodinamica cu lampi
cu bilirubina etc.)

Protejati senzorul oximetrie de lumina cu
ajutorul unui material opac.

Miscarile pacientului
influenteaza masuratoarea.

Fixati senzorul oximetrie. Daca este posibil,
eliminati problemele legate de pacient.
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Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective
Irigarea cu sange a locului de | Alegeti un alt loc de masurare.
masura este proasta.
Senzorul oximetrie este prea Slabiti senzorul oximetrie.
strans.
Exista interferente Daca este posibil, folositi senzorul la 0 anumita
electromagnetice care distanta de cablurile aparatelor de electro-
influenteaza masurarea (de chirurgie.
ex. aparate de electro-
chirurgie).
Pacientul are hemoglobina Luati masuri in functie de indicatiile medicale.
patologica.
Pigmentii intravasculari din Luati masuri in functie de indicatiile medicale.
sangele pacientului
influenteaza masurarea (de
ex. albastru de metil).
Pulsatii venoase influenteaza | Alegeti un alt loc de masurare.
masurarea.
Senzorul este pozitionat pe = Amplasati senzorul pe altd extremitate.
un membru pe care exista o = Alegeti un alt loc de mésurare.
mangetd TA, un cateter
arterial sau o linie venoasa.
Pacientul are hipotensiune, Luati masuri in functie de indicatiile medicale.
anemie severa sau
hipertensiune.
Pacientul a suferit un stop Luati masuri in functie de indicatiile medicale.
cardiac sau este in soc.

Tabelul 11-7 Defectiuni la monitorizarea oximetrie
Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective

Monitorizarea TA nu
poate fi initiata.

Conexiunea cu modulul
conexiuni pacient este
intrerupta.

= Verificati daca modulul conexiuni pacient
este pornit.

= Verificati starea conexiunii modulelor si, daca
este necesar, reduceti distanta dintre
modulul de afisaj si modulul conexiuni
pacient.

= in modul de Utilizare compact, verificati
interfata cu infrarosu.

Manseta TA si/sau furtunul nu
sunt conectate corespunzator.

Verificati dacd manseta TA si/sau furtunul sunt
conectate corespunzator. Aplicati masurile
necesare.

Monitorizarea TA este

Manseta TA este obturata si

Eliberati extremitatea folosita, indepartati orice

frecvent intrerupta. nu poate fi umflata. imbracaminte si reporniti monitorizarea.
Miscare excesiva a membrului | Asigurati-va ca membrul in cauza este in repaus
unde este facuta in timpul monitorizarii.
monitorizarea. poate afecta
masuratoarea.
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Valorile TA nu sunt
plauzibile.

Sunt utilizate mansete TA
prea mici/prea mari.

Utilizati mansete TA de marime
corespunzatoare.

Manseta TA nu poate fi
umflata complet.

Manseta TA sau furtunul este
posibil sa fie deteriorate.

Utilizati o manseta TA noua sau un furtun nou.

Este ntrerupta conexiunea
dintre mangeta TA si modulul
conexiuni pacient.

= Verificati furtunul de conectare dintre
manseta TA si modulul conexiuni pacient.

= Daca este necesar, inlocuiti furtunul.

Conexiunea furtunului
de la manseta de TA s-a
desprins de la modulul
conexiuni pacient

Conexiunea nu a fost fixata
corespunzator

= Verificati sistemul de blocare al conectorului

= Tnlocuiti conectorul dac3 este defect. Folositi
un furtun nou.

Conexiunea se desface cand
furtunul este miscat

= Pentru acest caz, exista un inel de fixare
disponibil ca si piesa de schimb. Contactati
reprezentantul autorizat de service sau
agentul de vanzari.

Tabelul 11-8

Defectiuni la monitorizarea TA

Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

= Valoarea CO; nu este
afisata.

= Curba CO; nu este
afisata.

= Valoarea FR nu este
afisata.

Senzorul CO; nu este
pozitionat corect pe adaptor.

Pozitionati senzorul CO, conform indicatiilor
din manualul de utilizare al producatorului
senzorului si adaptorului pentru cdile aeriene.

Senzorul CO, si/sau adaptorul
sunt murdare.

Curatati senzorul CO, si adaptorul (a se vedea
capitolul 10.7.8 Senzorul CO2, pagina 249).

Cablul intermediar CO; nu
este conectat la modulul
conexiuni pacient.

Verificati conexiunea cablului intermediar CO,
laintrarea "CO," a modulului conexiuni pacient.

Senzorul CO; nu este conectat
la cablul intermediat CO,.

Verificati daca senzorul CO, este conectat la
cablul intermediar COs,.

Nu se receptioneaza nici un
semnal. Conexiunea cu
modulul conexiuni pacient
este intrerupta.

= Verificati daca modulul conexiuni pacient
este pornit.

= Verificati starea conexiunii si reduceti
distanta dintre modului de afisaj si modulul
conexiuni pacient, daca este necesar.

= n modul de Utilizare compact, verificati
interfata cu infrarosu.

Avertizare

Senzorul CO; si modulul de conexiuni pacient sau Senzorul CO;si cablul
intermediar nu trebuie conectate/deconectate in timpul operarii.

Curba CO; este
intrerupta sporadic
pentru un intervale
scurte de o linie
punctata.

Auto calibrare a modulului
CO,

= Modulul CO, efectueaza o calibrare. Nu sunt
necesare alte masuri.

Curba CO2 pare sa fie
truncheata in partea
superioara.

Valoarea CO2 este mai mare
decat scara de reprezentare
aleasa.

= Alegeti un domeniu mai mare de
reprezentare.
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

CO; expirat nu poate fi
detectat.

Tubul adaptorului nazal este
obstructionat.

= Cand tubul nazal este obstructionat cu
secretii, senzorul nu poate detecta CO,
expirat.

= Tnlocuiti adaptorul nazal cu unul nou.

Tubul nazal este scos sau nu
este introdus corespunzator
in nara.

= Cand tubul nazal nu este introdus
corespunzator in nara, senzorul nu poate
detecta CO; expirat.

= Pozitionati corect adaptorul nazal.

Adaptorul nazal este utilizat
pentru un pacient care respira
pe gura.

= Adaptorul nazal nu poate detecta CO, expirat
oral.

= Folositi un alt adaptorul.

Lumina ambientala este prea
puternica, facand masurarea
imposibila.

= Protejati senzorul CO2 de lumina ambientala
folosind un obiect opac.

Valoarea CO, este
inexacta sau instabila.

Senzorul abia a fost atasat la
pacient.

= Imediat dupa atasare, foto-detectorul este
inactiv datorita temperaturii corpului.

= Asteptati cateva minute pana cand
temperatura senzorului se stabilizeaza.

Masurarea indelungata intr-
un mediu extrem de umed,
precum aerul expirat umed
sau utilizarea simultana a unui
nebulizator.

= Tntr-un mediu extrem de umed, membranele
transparente din interiorul adaptorului nazal
sunt expuse la picaturile de apa care se
formeaza prin condens. Membranele
transparente se pot deteriora si isi pot pierde
calitatile anti-umezire, ceea ce duce la
instabilitate si/sau la rezultate inexacte. Acest
fapt poate duce la masuratori instabile si/sau
inexacte.

= Verificati periodic starea adaptorului nazal si,
daca este necesar, inlocuiti-l cu unul nou.

= Tineti cont de faptul ca adaptorul nazal nu
poate fi utilizat pentru mai mult de 24 de ore.

Sange sau mucus adera la
membrana transparenta a
adaptorului nazal.

= Nu este transmisa destuld lumina in domeniul
infrarosu prin adaptorul nazal.

= Inlocuiti adaptorul nazal cu unul nou.

Fereastra foto-detectorului si
a emitatorului de lumina este
murdara.

= Nu este transmisa destula lumina in domeniul
infrarosu prin adaptorul nazal.
= Curatati senzorul conform manualului de

utilizare (vezi capitolul 10.7.8 Senzorul CO2,
pagina 249).

Temperatura din mediul
inconjurator se schimba rapid.

= Semnalul fotodetectorului variaza datorita
schimbarilor rapide de temperatura.

= Asteptati pana cand temperatura foto-
detectorului se stabilizeaza.

Valoarea ETCO, este mai
mica decét valoarea
reala

Pacientul respira foarte
repede si/sau neregulat.

Valoarea mdsurata poate fi inexactd pentru ca
ritmul respirator al pacientului este prea rapid
pentru performantele senzorului.
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

CO; este amestecat cu aerul
inspirat (de ex. cand se
utilizeaza masti de ventilatie).

Masurarea capONE este bazat pe prezumptia
ca nu exista CO2 in aerul inspirat (metoda semi-
cantitativa). Astfel, cand CO, se amesteca in
aerul inspirat, valoarea masurata va fi mai mica
decat valoarea reala. Daca aerul inspirat
contine de ex. 1 mmHg de CO,, valoarea ETCO,
va fi mai mica cu 10% decat valoarea reala.

Volum respirator foarte mic.

= Datorita spatiului mort (1,2 mL), CO, se poate
amesteca Tn aerul inspirat de pacientii cu un
volum respirator foarte mic.

= Mdsurarea capONE este bazat pe prezumptia
ca nu exista CO2 in aerul inspirat (metoda
semi-cantitativa). Astfel, cand CO; se
amesteca in aerul inspirat, valoarea masurata
va fi mai micd decat valoarea reala.

Masurarea este facuta intr-un
mediu cu o presiune scazuta,

fara compesarea presiunii (de
ex. la o altitudine Tnaltad).

capONE este afectat de presiunea atmosferica.
Pentru fiecare descrestere de 15 hPa, valoarea
madsuratd este mai mica cu 1 mmHg decat
valoarea reala.

Valoarea ETCO; este mai
mare decat valoarea
reala.

Utilizarea simultana a unui
instrument de masurare a
anestezicului cu agenti
anestezici volatili.

capONE este afectata de agentii anestezici
volatili rezultéand o valoare mai mare decat cea
reala. Diferenta fata de valoarea reala variaza
dupa cum urmeaza:

Gaz Concentratie Diferenta
Halotan 4% +1 mmHg
Enfluran 5% +1 mmHg
Isofluran 5% +2 mmHg
Sevofluran 6% +3
mmHg

Desfluran 24% +7 mmHg

Gaz mixt uscat cu 5% (38 mmHg) balans de CO,-
si N2-, sub 1 kPA

Este folosit un anestezic pe
baza de N,0.

capONE este afectat de N,O rezultand o valoare
mai mare decat cea reala.

Nivelul CO, expirat oral
este scdzut sau nu este
detectat desi
adaptoarele nazale YG-
1217 sau YG-122T sunt
atasate

Piesa de colectare orala este
prea departe de buza.

= CO2 expirat nu poate fi detectat eficient cand
piesa de colectare orala este prea departe de
buza pacientului.

= Modificati unghiul piesei de colectare orala si
pastrati piesa de colectare orala la o distanta
de maxim 1 cm de marginea de sus a buzei de
jos.

cap-ONE este atasat la un
pacient care are o gurd
deformata si expira CO; pe la
colturile gurii.

Piesa de colectare orala nu poate acumula
suficient CO, expirat si astfel nivelul CO; poate
fi foarte scdzut sau indetectabil.

Senzorul se desprinde
usor odata cu miscarea
corpului.

Senzorul nu este atasat
corespunzator la pacient, asa
cum este mentionat in
manualul de utilizare al
producatorului.

e Agatati cablurile senzorului de ambele urechi
si fixati inelul de fixare sub barbia pacientului.

o Fixati adaptorul nazal pe nas cu ajutorul
benzii adezive.
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Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective
Cablul senzorului nu poate fi Fixati cablurile senzorului de ambii obraji (daca
agatat de urechi. este posibil, de oasele obrajilor) cu ajutorul

benzii adezive.

Banda adeziva pentru fixarea | Infisurati banda adeziva in jurul cablului in
adaptorului nazal nu poate fi ambele parti, langa nas, si atasati cablul de
atasata de nas. oasele obrajilor.
Capnograma Canula de oxigen nazala este Oxigenul este administrat direct in narile
distorsionata la utilizarea | introdusa in ndrile pacientului si CO; expirat se acumuleaza in
unei canule nazale. pacientului. tubul nazal ceea ce poate distorsiona
capnograma.

Atasati canula nazala de oxigen asa cum se
aratd in manualul de utilizare.

Debitul de administrare a Daca debitul de administrare a oxigenului este
oxigenului este prea mare. prea mare, acest lucru afecteaza CO, expirat si
distorsioneaza capnograma, mai ales la sfarsitul
expiratiei cand scade volumul expirat.

Setati debitul de administrare al oxigenului la
mai putin de 5 |/min daca nu este nici o
contradictie din punct de vedere medical.

Volum respirator foarte mic. CO, expirat este usor afectat de oxigen si
capnograma poate fi inexacta.

Este utilizata o canula nazala Daca este administrat oxigen dintr-o directie
neautorizata Nihon-Kohden. nedorita printr-o canuld de O, neautorizata,
acesta poate afecta CO,-ul expirat.

Utilizati o canula de oxigen nazala autorizata
(de exemplu, canula de oxigen , V923", Nihon-
Kohden, P/N MKD-02-capONE).

=Pentru alte canule de oxigen autorizate,
contactati producdtorul Nihon-Kohden
(www.nihonkohden.com sau un partener de
vanzari si service corpuls.

Canula nazala de oxigen | Canula nazald nu este atasata | Canula de oxigen trebuie fixata cu banda

se desprinde foarte la pacient. adeziva pentru masuratori stabile.
repede = Este utilizata o canula Utilizati o canula de oxigen nazald autorizata
nazala neautorizatd Nihon- | (de exemplu, canulad de oxigen ,V923”, Nihon-
Kohden. Kohden, P/N MKD-02-capONE).
= Canula nazala nu este bine Pentru alte canule de oxigen autorizate,
fixata de adaptorul nazal. contactati producatorul Nihon-Kohden

(www.nihonkohden.com sau un partener de
vanzari si service corpuls.

Tabelul 11-9 Defectiuni la monitorizarea CO,

Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective

Valoarea temperaturii Senzorul de temperatura nu Verificati daca conectorul senzorului de

nu este afisata. este conectat la modulul temperatura este conectat la una din intrarile
conexiuni pacient. "Temp-1" or "Temp-2".
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Nu se receptioneaza nici un
semnal.
Conexiunea cu modulul

conexiuni pacient este
intrerupta.

Verificati starea conexiunii si reduceti distanta
dintre modului de afisaj si modulul conexiuni
pacient, daca este necesar.

Daca aceasta eroare apare in modul de Utilizare
compact verificati interfata infrarosu.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari
si de service.

Valoarea temperaturii
este neplauzibila.

Senzorul de temperatura este
defect.

Tnlocuiti senzorul de temperaturd cu unul nou.

Tabelul 11-10  Defectiuni ale monitorizarii temperaturii

Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective
Valorile TAI nu sunt Cablul inregistratorului de Verificati conexiunea cablului traductorului de
afisate. presiune (traductorul) nu este | presiune la una din intrarile "P1 P2" sau "P3
Curba TAI nu este conectat la modulul conexiuni | P4".
afisata. pacient.
Nu se receptioneaza nici un Verificati starea conexiunii si reduceti distanta
semnal. dintre modului de afisaj si modulul conexiuni
Conexiunea cu modulul pacient, daca este necesar.
conexiuni pacient este
intrerupta.
Canalul de presiune nu este Calibrati canalul de presiune.
calibrat.
Tabelul 11-11  Defectiuni la monitorizarea TAI
Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective

Tiparirea nu porneste

Rola de hértie s-a terminat.

Introduceti o rola noua.

chiar daca a fost apasat
tastei Tiparire.

Hartia s-a blocat in timpul
tiparirii.

Deschideti clapeta imprimantei si trageti atent,
cu ambele maini, hartia infasurata.

Inchideti capacul si rupeti hartia pe marginea
ascutita (in sus).

Hartia s-a infasurat pe rola
imprimantei.

Deschideti clapeta imprimantei si trageti atent,
cu ambele maini, hartia infasurata.

nchideti capacul si rupeti hartia pe marginea
ascutita (in sus).

Hartia nu este introdusa
corect.

Introduceti hartia corect (a se vedea capitolul
10.5, Fig. 10-2, pagina 242).

Listarea este de slaba
calitate.

Este posibil sa fie murdar
Capul de Tiparire.

Curatati usor capul de Tipdrire cu ajutorul unei
carpe inmuiate in alcool.

Capacul imprimantei nu este
complet inchis.

nchideti bine capacul imprimantei in ambele
parti (a se vedea capitolul 10.5 Schimbarea
hartiei imprimantei, pagina 242).

A fost utilizat un alt tip de
hirtie decat cel original
corpuls3.

Pentru a garanta functionarea fara probleme,
utilizati doar hartia originala corpuls3.
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Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Temperatura ambiantad este in
afara limitelor specificate
pentru aparat (+5 °C la 50 °C)

corpuls3 nu trebuie expus la temperaturi
extreme timp indelungat.

La tiparirea protocolului
nu apare nici un
eveniment ECG.

Nu este introdus nici un card
CompactFlash®.

Introduceti cardul CompactFlash® corect.
Utilizati cardul CompactFlash® original
corpuls3.

Cardul CompactFlash® este
plin.

Salvati datele pe un alt suport de date si apoi
stergeti datele de pe cardul CompactFlash® si
reintroducet;i-I.

Cardul CompactFlash® nu
poate fi citit.

Cardul CompactFlash® nu este corect formatat
sau nu s-a utilizat un card original corpuls3
CompactFlash®. Utilizati un card CompactFlash®
corpuls3 original, formatat corect.

Nu s-a utilizat un card original
corpuls3 CompactFlash®.

Pentru motive de siguranta este esential sa
utilizati un card original corpuls3
CompactFlash®.

Cand imprimati un
jurnal, in locul valorilor
parametrilor este afisat
un semn de intrebare.

Nu este masurata o valoare
medie.

Imprimati jurnalul mai tarziu, daca este posibil.

Tipdrirea contine 6 curbe
ECG a derivatiei DE cu o
linie punctata sau
semnal de test.

Procesul de pornire corpuls3
nu este finalizat.

Asteptati pana cand corpuls3 s-a pornit
complet.

Imprimanta distribuie
hartia intr-un mod
necontrolat.

corpuls3 semnaleaza in mod
fals un blocaj de hartie.

Apasati din nou tasta Tiparire.

Daca nu poate fi oprita distribuirea hartiei,
deschideti clapeta imprimantei sau opriti si
porniti din nou aparatul.

Capacul imprimantei s-a
desprins din sistemul de
blocare.

Fortare excesiva la
deschiderea clapetei
imprimantei.

corpuls3 a fost scapat pe jos
cu clapeta de imprimanta
deschisa.

Verificati daca exista deteriorari vizibile la
clapeta imprimantei, rola imprimantei sau
balamale.

Daca nu sunt deteriorari vizibile, pozitionati
corpuls3 pe o parte apasati clapeta imprimantei
astfel incat tija balamalelor sa patrundausor in
sinele de ghidare.

Daca eroarea persista, contactati reprezentantii
autorizati pentru vanzari si service.

Tabelul 11-12

Defectiuni ale imprimantei

Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

corpuls3 nu poate fi
pornit.

Nu exista conexiune la sursa
de alimentare cu energie
electrica.

Conectati incarcatorul principal.

Pentru Utilizare in mod compact introduceti cel
putin o baterie incarcata.
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Defectiune Cauza posibila Explicatii/actiuni corective
Modulul Pacient sau modulul | Separati corpuls3 in cele trei module si
defibrilator/stimulator este verificati dacd modulul conexiuni pacient sau
deja pornit. modulul defibrilator/stimulator este deja pornit
(a se vedea LED-uri de stare, pagina 35).
Daca modulele nu sunt pornite, porniti separat
modulele ramase.
Modulul Nu existd conexiune la sursa Conectati incarcatorul principal.

defibrilator/stimulator,
modulul de afisaj,
modulul conexiuni
pacient nu poate fi
pornit.

de alimentare cu energie
electrica.

Nu sunt introduse baterii sau
acestea sunt descarcate.

Pentru Utilizare in mod compact introduceti cel
putin o baterie incarcata.

Tncdrcarea nu este
posibila chiar daca s-a
realizat o conexiune
mecanica prin
conectorul magnetica.

Pe suprafata de contact
magnetica exista corpuri
straine (de ex. agrafe de
birou).

indepartati corpurile striine de pe suprafata de
contact magnetica.

Bateria se descarca
foarte repede.

Bateria da semne de uzura.

Daca este necesar, inlocuiti bateria. Daca

modulul nu poate fi pornit dupa schimbarea
bateriei, scoateti bateria si dupa ce asteptati
aprox. 20 de secunde, introduceti-o din nou.

Tabelul 11-13

Defectiuni la sistemul de management energetic

Defectiune

Cauza posibila

Explicatii/actiuni corective

Mesaj de alarma
"Verificati corpuls cpr" si
mesaj "Conexiune CPR
invalidd - Utilizati

CPR manual"

corpuls3 asteapta un raspuns
BT de la cpr, dar nu il
primeste.

e Apasati tasta programabila [OK] pentru a
intrerupe conexiunea Bluetooth dintre
corpuls3 si corpuls cpr si a continua terapia
manual.

e incercati si restabiliti conexiunea, atunci
cand este posibil.

Tabelul 11-14  Defectiuni in timpul terapiei sincronizate cu corpul cpr

11.3 Notificare in linia de mesaje si informatii in Jurnal

Notificarile marcate cu "- - nu necesita explicatii ulterioare, acestea fiind clare. Masurile ce trebuie luate sunt cele
prezentate in instructiunile din notificare. Textele urmatoare de notificare pot fi afisate pe monitor si/sau in
protocolul tiparit (in ordine alfabetica*):

Notificare in linia de mesaje si Explicatie/masura

informatia din jurnal

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca a fost atribuita o

W)LAN a primit IP [NUMAR . L.
) P [ ! adresa IP conexiunii.

Eveniment n jurnal, care inregistreaza pornirea cutiei de conexiuni

MODUL ornit . . . . " .
[ 1p pacient, a monitorului sau a modulului defibrilator/stimulator.

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca, inca nu s-a masurat

[PARAMETRU VITAL] -- . .
nici o valoare pentru parametrul respectiv.
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Explicatie/masura

[PARAMETRU VITAL] ?

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca parametrul vital nu a
putut fi documentat.

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca parametrul vital

PARAMETRU VITAL] [NUMAR] ! N . . M - <
[ 11 ] masurat a depdsit sau a scazut sub o limita de alarma.
. Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca valoarea masurata nu
[PARAMETRU VITAL] [NUMAR] °? Loy
este sigura.
. Eveniment an protocol, care inregistreaza faptul ca valoarea masurata nu
[PARAMETRU VITAL] [NUMAR] ?!

este sigura,si de asemenea a depdsit sau a scazut sub limita de alarma.

[TEXT] este marcat ca
([TEXT])

[TEXT] marker scos

[TEXT] : verificare fisiere

,TEXT” reprezinta ID-ul misiunii

. in curs ..

Mesaj in linia de mesaje indicand faptul ca formatarea cardului CF, sau
importarea sau exportul configuratiei este in curs.

A fost receptionat un nou
CEB Nr. [NUMAR]

Mesaj de la corpuls.mission LIVE afisat in linia de mesaje.

A fost receptionat un nou
CEB Nr. [NUMAR]

Mesaj in linia de mesaje care specifica faptul ca o valoare CEB® a fost
trimis de corpuls.mission LIVE prin webMessage.

A fost receptionat un nou
ECG 22 derivatii Nr. [NUMAR]

Mesaj de la corpuls.mission LIVE afisat in linia de mesaje.

A fost receptionat un nou
ECG 22 derivatii Nr. [NUMAR]

Mesaj in linia de mesaje care specifica faptul ca un ECG cu 22 derivatii a
fost trimis de corpuls.mission LIVE prin webMessage.

Alarma VT/VF oprita

Alarma VT/VF pornitd

Analiza ECG a inceput

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca fost efectuata o
analiza ECG in modul AED.

Aparatul efectueaza preShock
CPR

Apdsare corectad

Mesaj acustic si text in linia de mesaje aratand faptul cd adancimea
recomandata pentru compresiunile toracice a fost atinsa sau depasita.

Apasati Analiza

Apdsati mai puternic

Mesaj acustic si text in linia de mesaje aratand faptul cd adancimea
recomandata pentru compresiunile toracice nu a fost atinsa.

APN neintrodus

Aritmie semnificativa

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Autorizare GPRS nereusita

Blocare dispozitive de
introducere a datelor?
Blocare dispozitive de
introducere a datelor?

Mesaj pentru confirmarea blocarii tastaturii/ecranului tactil.

Bluetooth PIN: [NUMAR]

Cod PIN din 4 cifre pentru asociere cu un dispozitiv, de ex. un Ipad prin
Bluetooth, afisat de dispozitiv. Daca PIN-ul corespunde la ambele
dispozitive, este posibild asocierea.
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Notificare in linia de mesaje si
informatia din jurnal

Explicatie/masura

Bradicardie extrema

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

BT conectat: [APARAT]

Mesaj afisat in linia de mesaje, dupa ce conectarea cu un alt aparat
Bluetooth® a fost intrerupta.

"Dispozitiv" se refera la ventilator (de ex. Weinmann Medumat
Transport) sau alt aparat de intrare (de ex. o tableta PC).

BT conectat: [APARAT]

Conexiunea cu un alt aparat Bluetooth® a fost realizata.

"Dispozitiv" se refera la ventilator (de ex. Weinmann Medumat
Transport) sau alt aparat de intrare (de ex. o tableta PC).

Calibrare P[NUMAR] in curs

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca are loc calibrarea canalului TAI
mentionat.

Calibrare P[NUMAR] reusita

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca a fost efectuata calibrarea
canalului TAI mentionat, cu succes.

Card CF momentan

indisponibil

La acest moment nu se pot citi sau salva date pe cardul de memorie
CompactFlash® (CF).

Verificati daca cardul de memorie CompactFlash® este introdus.

n modul modular (module separate) reduceti la nevoie distanta intre
unitatea monitorsi modulul conexiuni pacient.

La nevoie conectati modulele.

Card nou: [TEXT]

Un card de asigurare a fost recunoscut.

Cautare

Cautare esuata

Ce tip de electrozi sunt

conectati la pacient?

Avertizare asupra faptului ca nu poate fi determinat tipul electrozilor de
terapie. Utilizatorul tebuie sa confirme tipul electrozilor care sunt

conectati la aparat (padele de soc, linguri de soc, electrozi corpatch easy
Adult sau corPatch easy Pediatric) prin apasarea tastei corespunzatoare.

Daca a fost ales accidental tipul de electrod gresit, deconectati electrodul
de terapie si apoi conectati din nou. Va aparea din nou fereastra de
selectare a electrozilor.

Ceasul de sistem a fost
ajustat; ([NUMAR] ->[NUMAR])

Cerere conectare la server

Utilizatorul a transmis date/un D-ECG la server. Adresa selectat3 din
agenda, adresa IP si tipul de conexiune (Fax-S, E-Mail, CWEB, CWEB Auto)
sunt adaugate evenimentului inregistrat in protocol.

Circuit deschis - Verificati

electrozii de stimulare

Electrozii corPatch nu sunt conectati corect la pacient sau au o rezistenta
de contact prea mare la pielea pacientului. Stimularea nu este posibila.

Verificati data expirarii electrozilor, daca sunt uscati si daca sunt plasati
corect pe pacient.

Citire date...

Mesaj in zona de grafica a Modului Evolutii aratand faptul ca datele sunt
accesate.

Cod GSM PIN gresit

Cod invalid - Reluati?

Cod nepotrivit - Reluati?

Verificarea noului cod de acces a esuat - cod diferit la repetare.

Pentru a repeta procesul, confirmati mesajul si reintroduceti codul.
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Explicatie/masura

Cod nou invalid -Reluati?

Mesaj pentru reintroducerea noului cod de acces daca s-a gresit la
reluare.

Cod schimbat

Confirmarea faptului ca a fost modificat cu succes codul de acces.

Conectare IP Modem GSM: ; PLMN
[NUMAR], LAC [NUMAR], cell
ID [NUMAR], RSSI [NUMAR]

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca a fost stabilita o
conexiune GSM cu anumiti parametri.

Conectare la server

Mesaj de stare in timpul transmiterii datelor misiunilor.

Conectat la corpuls cpr

Conectati cablul ECG

Conectati defibrilatorul si

unitatea de monitorizare

Mesaj afisat in linia de mesaje a monitorului.

Comunicatia radio dintre modulul conexiuni pacient si modulul de
afisaj/defibrilator a fost intrerupta sau nu a putut fi stabilita:
Asigurati-va ca distanta dintre module nu este mai mare de 10 m si ca nu
exista obstacole care sa compromita conexiunea radio. La nevoie folositi
corpuls3 in modul compact.

Conectati cablul de
stimulare

Mesaj referitor la necesitatea conectaarii cablului de terapie principal la
electrozii de terapie.

Conectati electrozi de
terapie

Conectati electrozii corPatch sau padelele de soc la cablul de terapie
principal al corpuls3.

Daca mesajul de alarma persisitd, conectati imediat electrozii corPatch de
rezerva.

Conector padele inversat

Conectorul cablului de terapie si al electrozilor de terapie au fost
conectati gresit rotiti cu 180 de grade si trebuie verificat ca acestia sa nu
se fi defectat.

Conexiune Ad-hoc [MODUL]

Conexiunea Ad-hoc cu modulul conexiuni pacient sau cu modulul
defibrilator/ stimulator nu a putut fi stabilita.

Conexiune BT nereusita

Conectarea cu un alt aparat Bluetooth® a fost intrerupta.

Verificati conexiunea Bluetooth”®.

Conexiune CPR invalida -
Utilizati CPR manual

= corpuls3 asteapta un rdspuns BT de la cpr, dar nu il primeste. Alarma
"Verificati corpuls cpr" apare simultan cu mesajul.

» Apasati tasta programabila [OK] pentru a intrerupe conexiunea
Bluetooth dintre corpuls3 si corpuls cpr si a continua terapia
manual.

> Tncercati s3 restabiliti conexiunea, atunci cand este posibil.

Conexiune fax imposibila

Este posibil sa fi selectat un numar de fax eronat.

Formati din nou numarul.

Conexiune GSM detectata

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca a fost stabilita
conexiunea GSM.

Conexiunea BT nu este
posibila.

Instructiuni vocale si mesaj in linia de mesaje care indica faptul ca exista
deja o conexiune Bluetooth cu un corpuls cpr. Pentru a va conecta la un
alt corpuls cpr deconectati conexiunea existenta si stabiliti o noua
conexiune.

Configurare Synd: [TEXT]

Setarea synd a fost schimbata in mod manual in Async, Auto sau Sync.

Configuratie incarcata

Configuratie memorata
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Explicatie/masura

Confirmare alarme

Mesaj afisat in linia de stare/alarma prin care se specifica faptul ca
mesajele continute in lista de mesaje, pot fi confirmate, dupa ce
utilizatorul a luat cunottinta despre ele si a luat masurile necesare pentru
solutionarea acestora.

Conflict HW [MODUL] -
Imperechere imposibila

Autorizarea conexinii (imperecherea) a esuat.
Datorita versiunilor hardware diferite, modulele nu pot comunica cu
conexiune radio.

Pentru a stabili o conexiune ad-hoc, conectati mecanic modulele si nu
confirmati mesajul Efectuati imperecherea?.in aceastd situatie
modulele pot comunica prin interfata Infrarosu.

Daca eroarea persista, contactati reprezentantii autorizati pentru vanzari
si service.

Conflict Software [MODUL] -
Separati modulele

Autorizarea conexinii (imperecherea) a esuat.

Datorita versiunilor de soft diferite, modulele nu pot fi conectate si
trebuie sa fie separate.

Pentru informatii suplimentare (a se vedea capitolul 3.2.1 Tmperecherea
(Autorizarea conexiunii), pagina 12).

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Continuati stimularea?

Mesaj pentru confirmarea continuarii stimularii.

Copiere date?

Mesaj de confirmare referitor la copierea configuratiei retelei selectate.

Curent max.

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand curentul
maxim Tn Amperi.

Curent mediu

Informatie n protocolul referitor la aplicarea socului indicand curentul
mediu in Amperi.

Datele nu pot fi citite...

Mesaj in zona de grafica a modului Evolutii aratand faptul ca datele nu
pot fi accesate.

Datele pacientului au fost
sterse

Datele de pe cardul de asigurat au fost sterse.

Datele pacientului nu sunt

acceptate

Datele de pe Cardul de asigurat nu au fost acceptate.

Datele pacientului s-au
schimbat ([TEXT])

Datele de pe cardul de asigurat au fost schimbate.

Modificarile au fost efectuate manual (Man), prin cititorul de card de
asigurat (KVK), prin interfata Bluetooth (BT), sau prin conexiunea radio
prin corpuls.mission LIVE(cweb).

Datele pacientului sunt

acceptate

Datele de pe cardul de asigurat au fost acceptate.

Deblocati dispozitivele de
introducere a datelor?
Deblocati dispozitivele de

introducere a datelor?

Mesaj de confirmare pentru decizia de deblocare a tastaturii.

Decalaj UTC; ([NUMAR] ->
[NUMAR] )

Evenimenul in protocol, inregistreaza faptul ca setarile de fus orar au fost
modificate.
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D-ECG ([NUMAR]) nesalvat
( [NUMAR] )

D-ECG inregistrat nu a putut fi salvat deoarece
cardul de memorie CF este plin,

cardul de memorie CF nu este introdus corect,
cardul de memorie CF poate fi defect, sau,

procesul de scriere pe cardul de memorie CF a esuat.

Dupa ce ati sters sau ati inlocuit cardul de memorie CF, repetati procesul.
Dacd eroarea persista, contactati reprezentantii autorizati pentru vanzari
si service.

D-ECG ([NUMAR]) salvat

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca un D-ECG a fost salvat.

Numarul buletinului D-ECG este aratat intre paranteze.

Deconectare GSM

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca a fost terminata
conexiunea GSM cu serverul.

Deconectati defibrilatorul

si unitatea de monitorizare

Mesaj afisat n linia de mesaje a monitorului.

Comunicarea intre modulul conexiuni pacient si modulul de
afisaj/modulul defibrilator, conectate mecanic, s-a intrerupt sau nu a
putut fi realilzata:

Verificati daca ferestrele interfetelor cu port infrarosu nu sunt obturate
sau murdare.

Defibrilarea este posibila

doar in modul manual

Mesaj pentru comutarea din mod AED in modul de defibrilare manual.

Electrozii de terapie utilizati nu sunt autorizati pentru utilizarea in modul
AED.

Defibrilator %sactivat (AED)

Eveniment in jurnal, care inregistreaza faptul ca a fost activat modul AED.

Defibrilator %sactivat (Man)

Eveniment in jurnal, care inregistreaza faptul ca a fost activat modul de
defibrilare manual.

Defibrilator %sdezactivat

Eveniment in jurnal, care inregistreaza iesirea din modul de defibrilare.

Dispozitivele de introducere
a datelor blocate - pentru
deblocare apasati lung tasta
ACASA

Indica faptul cd ecranul tactil si/sau tastele sunt blocate.

Dispozitivele de introducere
a datelor blocate - pentru
deblocare apasati lung tasta
ACASA

Duratd impuls

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand durata
impulsului In milisecunde.

ECG anormal

Alarma configurabila in cazul in care algoritmul de masura/interpretare
"corpuls ACS" detecteaza prezenta sindromului Wolff-Parkinson-White
(WPW), a tulburarilor de propagare intraventriculara, a unui stimulator
cardiac implantat, a intervalelor QRS mai mari de 120 ms sau a unui bloc
de ramura stanga in ECG-ul achizitionat.

Ecran tactil blocat

Indica faptul ca ecranul tactil este blocat.

Ecran tactil deblocat

Indica faptul ca ecranul tactil este deblocat.

Efectuati RCP

Efectuati resuscitare cardio-pulmonara (RCP).

Urmati instructiunile de pe ecran.
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Efectuati imperecherea?

Au fost conectate doua module a caror conexiune nu este autorizata (nu
sunt imperecheate).

Apasati Start daca doriti sa autorizati conexiunea, si sa stergeti
autorizarea existenta.

Electrod

Informatie in protocolul de soc indicand tipul electrozilor utilizati pentru
soc: Padele, electrozi corPatch, linguri de soc interne, electrozi
necorespunzatori etc.

Electrozi de terapie

deconectati

Verificati toate conexiunile electrozilor corPatch.

Conectati electrozii corPatch la pacient.

Verificati daca electrozii corPatch sunt corect conectati pe piele.

Dacd este necesar, reconectati toate conexiunile electrozilor corPatch.

Dacd mesajul de alarma persisita, conectati imediat electrozii corPatch de
rezerva.

Eliberati presiunea la

sfarsitul compresiei

Mesaj acustic si text in linia de mesaje aratand faptul ca presiunea pe
toracele pacientului, trebuie eliberata complet, la intervale regulate,
intre compresiuni.

Energia livrata

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand nivelul real
al energiei livrate.

Energia selectata [NUMBER] J

Eveniment n jurnal, care inregistreaza valoarea energiei selectate.

Energia selectata

Informatie Tn protocolul referitor la aplicarea socului indicand nivelul
energiei selctate pentu soc, in Jouli.

Eoare de conexiune

Mesaj de stare in timpul transmiterii datelor misiunilor.

Eroare card SIM --

Eroare conexiune GPRS --
corpuls3 nu functioneaza corect si nu mai poate fi folosit.

Eroare in aparat (BIM) . B L e .
Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
corpuls3 nu functioneaza corect si nu mai poate fi folosit.

Eroare in aparat (DEFI) . B L. e .. .
Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
corpuls3 nu functioneaza corect si nu mai poate fi folosit.

Eroare in aparat (MAN-BIM) . B L. e .
Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Nu a putut fi stabilita conexiunea intre module. Autorizarea conexinii
(imperecherea) a esuat.
Trebuie sa reluati procedura de imperechere, pentru a putea folosi
modulele impreuna.
Este necesar sa confirmati mesajul pentru a relua procedura de
Eroare imperechere - imperechere.
reluati? Confirmati pentru a relua imperecherea.

Pentru informatii suplimentare (a se vedea capitolul 3.2.1 imperecherea
(Autorizarea conexiunii), pagina 12).

Daca imperecherea esueaza in mod repetat, este posibil ca corpuls3 sa
nu functioneze corect si nu poate fi utilizat. Contactati reprezentantii
autorizati de vanzari si de service.

Eroare modul GSM
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Eroare stimulator -

Stimulare oprita

A apdrut o eroare in timpul terapiei prin stimulare.
Stimulatorul oprit. Stimularea a fost intrerupta.
Tratati pacientul si luati masurile necesare.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Evaluati ritmul cardiac

Instructiuni vocale si mesaj in linia de mesaje dupa un ciclu de
resuscitare.

Eveniment [TEXT] inregistrat

Eveniment inregistrat in protocolul de masura, aratand faptul ca un
eveniment manual preconfigurat (de ex. intubare, etc.) a fost inregistrat.

Eveniment inregistrat

Existd deja in agenda

Exportare nereusita

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca exportul configuratiei, a esuat.

Exportare reusita

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca exportul configuratiei, a fost
efectuat cu succes.

Fax D-ECG trimis

Confirmarea ca fax-ul a fost trimis cu succes.

FILTRU ECG ACTIV -
INTERPRETAREA POATE FI
AFECTATA

Nota pe buletinul ECG tiparit specificand faptul ca s-a utilizat un filtru si
ca, din acest motiv, buletinul ECG nu este recomandat pentru stabilirea
diagnosticului.

Formatare card CF nereusita

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca formatarea cardului CF, a
esuat.

Acest mesaj este afisat doar in modul de monitorizare.

Formatare card CF reusita

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca formatarea cardului CF, a fost
efectuata cu succes.

Acest mesaj este afisat doar in modul de monitorizare.

Formatare card-CF
(Status: [NUMAR])

Eveniment inregistrat in protocol aratand formatarea cardului CF.
"NUMAR" indica faptul ca formatarea s-a efectuat cu succes( 1) sau a
esuat (2).

Acest mesaj este afisat doar ih modul de monitorizare.

Frecventa stim. [NUMAR]/min

Eveniment in jurnal, care inregistreaza frecventa selectata pentru

selectata stimulare.
Prima informatie din lista de evenimente marcata in mod implicit. Daca
Generic acest eveniment este selectat si confirmat cu ajutorul butonului rotativ,

n protocol va fi inregistrata ora si mesajul "Eveniment inregistrat".

GSM a primit IP conexiune

IM/ischemie acuta

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Impedanta

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand impedanta
masuratd in Ohm.
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Impedantd mare

Rezistenta electrica a pacientului (impedanta) este prea mare pentru
configuratia selectata. A fost selectata o intensitate de stimulare care nu
poate fi atinsa cu impedanta actuala.

Verificati daca electrozii corPatch sunt lipiti corect pe pielea pacientului.

n cazul parului in exces, curitati zona respectiva pan3 la piele. Dacd este
necesar, folositi electrozi corPatch noi.

Pentru a efectua o stimulare adecvata pentru pacient, trebuie selectata o
intensitate mai mare.

Efectuati manevrele medicale necesare.

Import certificate?

Import esuat

Import esuat

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca importarea configuratiei, a
esuat.

Import in curs...

Import reusit

Importare reusita -

Reporniti

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca importarea configuratiei, a fost
efectuat cu succes.

corpuls3 trebuie oprit si repornit.

Initializare Configuratie

Initializare GSM reusita

Intensitate stim. [NUMAR] mA | Evenimentin jurnal, care inregistreaza intensitatea selectatd pentru
selectata stimulare.

Interval QTc lung Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.
Introduceti codul: [NUMAR] Mesaj de confirmare pentru schimbarea codului de acces.

[NUMAR] [NUMAR] [NUMAR]

Introduceti noul cod:
[NUMAR] [NUMAR] [NUMAR]
[NUMAR]

Mesaj pentru introducerea unui nou cod de acces.

Introduceti PIN Bluetooth
[NUMAR] [NUMAR] [NUMAR]
[NUMAR]

Imperechere in curs..

A fost autorizata realizarea conexiunii.

Imperechere reusiti

Autorizarea conexiunii a fost efectuata cu succes.

Modulele pot fi utilizate impreuna.

Incdrcare

Mesaj afisat in linia de mesaje, care arata ca defibrilatorul se incarca.

Asteptati terminarea procesului de incarcare marcat prin emiterea
semnalului pregatit pentru eliberare soc.

Incdrcarea nu este posibild

A apadrut o eroare tehnica.

Temperatura modulului de incarcare a depasit valoarea admisa datorita
numarului de descarcari efectuate.

Lasati corpuls3 sa se raceasca.

Daca eroarea persista, contactati reprezentantii autorizati pentru vanzari
si service.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5

289




Proceduri in caz de defectiuni

Manual de utilizare corpuls3

Notificare in linia de mesaje si
informatia din jurnal

Explicatie/masura

Inregistrare eronatd -
Verificati cardul CF

Nu este posibild salvarea (inregistrarea) datelor.

Verificati daci cardul de memorie CompactFlash® este introdus corect.

Inregistrare esuata

Inregistrare reusita

Lipsa conexiune la cutie

pacient

Mesaj afisat in linia de mesaje a monitorului.

Comunicatia radio dintre cutia pacient si unitatea de
monitorizare/defibrilare a fost intreruptd sau nu a putut fi stabilita:
Asigurati-va ca distanta dintre module nu este mai mare de 10 m si ca nu
exista obstacole care sa compromita conexiunea radio. La nevoie folositi
corpuls3 in modul compact.

Comunicarea intre modulul conexiuni pacient si modulul de
afisaj/modulul defibrilator, conectate mecanic, s-a intrerupt sau nu a
putut fi realilzata:

Verificati daca ferestrele interfetelor cu port infrarosu nu sunt obturate
sau murdare.

Lipsa server

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca nu a putut fi stabilita
sau a fost pierduta conexiunea cu serverul.

Lipsa cablu ECG in mod
DEMAND

Pentru a utiliza Stimulatorul in mod DEMAND (CERERE) este necesara
conectarea cablului ECG cu 4 poli la corpuls3 si la pacient.

Lipsd card CF - transmitere

imposibila

Mesaj in linia de mesaje care indica faptul ca nu este introdus un card CF
de pe care sa se poata transmite misiunile.

Lipsd conexiune la modulul
defibrilator

Mesaj afisat n linia de mesaje a monitorului.

Comunicatia radio dintre modulul conexiuni pacient si modulul de
afisaj/defibrilator a fost intreruptd sau nu a putut fi stabilita:
Asigurati-va ca distanta dintre module nu este mai mare de 10 m si ca nu
existd obstacole care sa compromita conexiunea radio. La nevoie folositi
corpuls3 in modul compact.

Comunicarea intre modulul conexiuni pacient si modulul de
afisaj/modulul defibrilator, conectate mecanic, s-a intrerupt sau nu a
putut fi realilzata:

Verificati daca ferestrele interfetelor cu port infrarosu nu sunt obturate
sau murdare.

Marcati ca misiune de test?

Mesaj care permite confirmarea sau anularea marcarii misunii curente ca
misiune de test.

Meets acute STEMI criteria

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Meets ST elevation MI

criteria

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Mesaj web deschis Nr.
[NUMAR]

Mesaj web deschis Nr.
[NUMAR] ; [TEXT]

Mesaj web receptionat Nr.
[NUMAR]

Mesaj web receptionat Nr.
[NUMAR] ; [TEXT]
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Mesaj web tipdrire Nr.
[NUMAR]

Mesaj web tipdrire Nr.
[NUMAR] ; [TEXT]

Metronom Adult [TEXT]

Metronom Copil [TEXT]

Eveniment in protocol, inregistreaza pornirea, oprirea si modul de
functionare a metronomului.

Misiunea a inceput

Eveniment inregistrat in protocol aratand momentul inceperii misiunii.

Misiunea s-a incheiat

Eveniment inregistrat in protocol ardatand momentul incheierii misiunii.

Misiuni sterse:

Misiuni transferate:

Mod

Informatie nregistrata in protocolul de soc indicand modul de defibrilare
utilizat pentru aplicarea socului, manual sau AED.

Mod Ad-Hoc -Transmitere

imposibila

Mesaj in linia de mesaje indicand faptul ca misiunea (misiunile)
inregistrate pe cardul CF nu pot fi transferate deoarece modulele
corpuls3 nu au fost imperecheate.

Mod demo oprit

Modul DEMO a fost oprit.

Mod demo pornit

Modul DEMO a fost pornit.

Verificati daca sunt afisate curbele si parametrii.

Informatie Tnregistrata in protocolul de soc indicand modul real de

Mod sinc. aplicat . . .. . .

sincronizare utilizat (sinc, asinc, sau auto).

Informatie inregistrata in protocolul de soc indicand modul de
Mod sinc. selectat . . . .

sincronizare selectat (sinc, asinc, sau auto) pentru soc.

Eveniment n jurnal, care inregistreaza comutarea intre modurile de
Mod stim. [TEXT] selectat

stimulare FIX si DEMAND (FIX si LA CERERE). (Nici o alarmal)

Mod stimulare activat

A fost activat meniul de stimulare.

Mod stimulare deyactivat

Meniul de Stimulare a fost inchis.

Modem GSM dezactivat

Modem GSM la [NUMAR] baud
este [TEXT]

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca a fost detectat un
modem de un anumit tip cu o rata de transfer de x baud.

Modul WLAN detectat

Informatie n protocol indicand faptul ca a fost detectat un modul WLAN.

Nici un soc [NUMAR/TEXT] J

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand faptul ca
socul nu a fost administrat complet. "NUMAR" indic& respectiv, energia

([NUMAR] J), [NUMAR] Ohm selectata, energia livrata in mod real (in paranteze) si impedanta
([TEXT]) pacientului. "TEXT" (in paranteze) indica modul de defibrilare selectat
AED sau Manual.
Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care algoritmul de
NSTEMI masurd/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un "NSTEMI" in ECG.

Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.

Nu atingeti pacientul

Se efectueaza analiza ECG.
Nu atingeti si nu miscati pacientul.

Urmati instructiunile de pe afisaj.

Nu atingeti pacientul - Se

analizeazad ritmul cardiac

Instructiuni vocale si mesaj in linia de mesaje care indica faptul ca analiza
este n curs.
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Nu se recomanda soc

Rezultatul analizei ECG arata ca nu se recomanda soc.

Efectuati manevrele medicale necesare. Daca este necesar, continuati cu
resuscitare cardio-pulmonara.

Oprire?

Mesaj pentru confirmarea opririi corpuls3.

Opriti ECG

Opriti stimularea?

Mesaj de confirmare a intreruperii stimularii si a faptului ca corpuls3
trebuie trecut in modul de defibrilare manual sau AED.

Opriti stimularea? - Oprire?

Mesaj de confirmare a intreruperii stimularii si a faptului ca corpuls3
trebuie oprit.

Opriti stimularea? -

Transmitere misiuni?

Mesaj de confirmare a opririi stimularii, initierii transferului misiunilor si
a opririi aparatului.

Ora

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand momentul
aplicarii socului.

Parasiti modul DEMO -

Oprire?

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca iesirea din modul Demo se
poate efectua doar prin oprirea corpuls3.

Pauza stimulare?

Mesaj pentru confirmarea intreruperii stimularii (terapie prin stimulare).

Pauza

Mesaj in linia de mesaje referitor la intreruperea terapiei de stimulare.

Continuati trerapia de stimulare dacd aceasta este necesara.

Pentru a opri aparatul
apdsati tasta Pornit/Oprit

Posibil NSTEMI

Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care algoritmul de

masurd/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un posibil "NSTEMI" in
ECG.

Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.

Posibil STEMI

Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care algoritmul de

masura/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un posibil "NSTEMI" in
ECG.

Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.

Posibil STEMI acut

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Presiune hiperbaricd %.1f
bar

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca compensarea
hiperbarica s-a schimbat.

Profunzime RCP [NUMAR]-
[NUMAR] cm

Utilizatorul a schimbat limitele de alarma pentru adancimea RCP in
centimetri.

Profunzime RCP [NUMAR]-
[NUMAR] in

Utilizatorul a modificat limitele de alarma pentru adancimea RCP in inci.

Reapdsati butoanele
padelelor de soc

Apasati butoanele padelelor de soc, in mod repetat, pana la 5 ori.

Utilizati electrozii de terapie de rezerva (a se vedea capitolul 5.1.1 Tipuri
de Electrozi de Terapie, pagina 66)

Daca mesajul de alarma persista, contactati reprezentantii autorizati
pentru vanzari si service.

Reconectati Cablul
electrozilor de terapie

corpuls3 nu functioneaza corect si nu mai poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.
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Reintroduceti codul nou:
[NUMAR] [NUMAR] [NUMAR]
[NUMAR]

Mesaj pentru reintroducerea noului cod de acces.

Resetare cod?

Mesaj de confirmare referitor la resetarea parolei de acces, la valorile
implicite, de fabrica.

Retea GSM indisp.

Rezultat analiza defib;>>>

%$sNu se recomanda soc

Rezultat analiza defib;>>>
%$sSe recomanda soc

Eveniment inregistrat in protocol, aratand rezultatul analizei ECG.

Rezultat TA [NUMAR]/[NUMAR]
([NUMAR]) mmHg

Rezultatul TA inregistrat in protocol.

RMT Tensiune arteriala

neinvaziva oprit

Eveniment din protocol care indica faptul ca optiunea R-wave Motion
Tolerance (sincronizare curba R) a fost dezactivata.

RMT Tensiune arteriala

neinvaziva pornit

Eveniment din protocol care indica faptul ca optiunea R-wave Motion
Tolerance (sincronizare curba R) a fost activata.

Scurt circuit - Verificati

electrozii

Electrozii de terapie sunt in scurtcircuit (au o coneziune electrica).

Verificati ca electrozii de terapie sa nu se atinga.

Se analizeazd ritmul cardiac

Selectati energia

Selectati energia /

Modificati energia

Mesaj in linia de mesaj ca utilizatorul ar trebui sa selecteze un alt nivel de
energie sau sa inceapa incdrcarea la nivelul de energie selectat apasand
tasta incdrcare.

Selectati frecventa

Selectati intensitatea

Pentru a incepe terapia de stimulare, selectati intensitatea.

Selectati
intensitatea/frecventa

Pentru a incepe terapia de stimulare, selectati intensitatea si frecventa.

Selectati modul

Mesaj care apare in linia de mesaje, in modul stimulare, dupa selectarea
tastei programabile [Mod].

Selectati modul de operare al stimulatorului cardiac.

Server deconectat

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca a fost terminata
conexiunea cu serverul.

Sfarsit alarmd; ([TEXT])

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca alarma mentionata s-
a incheiat.

Sistemul se opreste in
[NUMAR] sec

Numaratoare descrescatoare indicand timpul ramas pana la oprirea
corpuls3.

Soc abandonat

Socul nu a putut fi livrat. Repetati livrarea socului daca este necesar.
Evenimentul este documentat in protocol.

Daca mesajul persista, contactati reprezentantii autorizati pentru vanzari
si service; poate fi un defect de hardware. n acest caz, aparatul trebuie
retras din uz.

Soc livrat

Energia de defibrilarea a fost eliberata.

Verificati semnele vitale si continuati resuscitarea cardio-pulmonara,
daca este necesar.

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5

293




Proceduri in caz de defectiuni

Manual de utilizare corpuls3

Notificare in linia de mesaje si
informatia din jurnal

Explicatie/masura

Start ECG Momentul de pornire al ECG inregistrat in protocol.
Mesaj de avertizare configurabil afisat in cazul in care algoritmul de
STEMI masurd/interpretare "corpuls ACS" detecteaza un "STEMI" in ECG.
Verificati sugestia de terapie tiparita pe buletinul ECG.
STEMI acut Rezultatul interpretdrii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

STEMI acut limita

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Stimulare

Mesaj in linia de mesaje referitor la functionarea terapiei de stimulare.

Stimulare imposibila

Este posibil ca corpuls3 sa nu functioneze corect si nu mai poate fi folosit.

Contactati reprezentantii autorizati de vanzari si de service.

Stimulator activ - D-ECG
indisponibil

Stimulatorul corpuls3 este activat si intensitatea selectata este mai mare
de 0 mA.

n aceste circumstante nu se poate efectua un D-ECG.

Stimulator in pauza [NUMAR]

Eveniment inregistrat in protocol aratand cat timp a fost intrerupta
stimularea.

Stimulator oprit

Confirmarea faptului ca stilmulatorul a fost oprit si ca nu mai stimuleaza.

Suspendare alarma dezactiv.

Suspendare alarme activata

Soc [NUMAR] J ([NUMAR] J),
[NUMAR] Ohm ([TEXT])

nregistrarea momentului (data/ora) si a starii unei actiuni de
defibrilarea, in protocol.

Sunt indicate energia selectata, energia efectiv livrata (in paranteze) si
impedanta in Ohm.

Indicarea modului de defibrilare utilizat.

Soc [NUMAR] J ([NUMAR] J),
[NUMAR] Ohm ([TEXT]); mod
sinc. selectat: [TEXT],
aplicat: [TEXT]

Informatie in protocolul referitor la aplicarea socului indicand faptul ca
socul a fost furnizat. "NUMAR" indica respectiv, energia selectats,
energia livratd in mod real (in paranteze) si impedanta pacientului.
"TEXT1" (in paranteze) indicd modul de defibrilare selectat AED sau
Manual. "TEXT2" (in paranteze) indicd modul de sincronizare selectat si
aplicat Sinc, Asinc, Auto.

Soc anulat - efectuati RCP

Soc livrat - efectuati RCP

Sterge eveniment

Ultima Tnregistrare in lista de evenimente. Daca acest eveniment este
selectat si confirmat cu ajutorul butonului rotativ, in protocol va fi
inregistratd ora si mesajul "Eveniment inregistrat'.

Stergere certificate?

Stergere date?

Mesaj de confirmare referitor la stergerea configuratiei retelei selectate.

Tahicardie extrema

Rezultatul interpretarii ECG prin algoritmul Glasgow in linia de mesaje.

Tarnsmitere D-ECG inceputa

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca transmiterea D-ECG la
server a inceput.

Tarnsmitere D-ECG terminata

Evenimentul in protocol, inregistreaza faptul ca un D-ECG a fost trimis la
server cu succes.

Tastatura blocata

A fost activata blocarea tastaturii.

Tastatura deblocata

Tastatura a fost deblocata.
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Test CPR esuat

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca testul automat al modulului
RCP a esuat.

Verificati senzorul si cablul intermediar si inlocuiti-le daca este necesar.
Utilizati un Senzor corPatch RCP de rezerva

Daca mesajul de alarma persista, contactati reprezentantii autorizati
pentru vanzari si service.

Test CPR reusit

Mesaj in linia de mesaje aratand faptul ca testul automat al sezorului RCP
a fost efectuat cu succes.

Test esuat

Informatie n protocolul de soc.

Test reusit

Informatie n protocolul de soc.

Tiparire D-ECG

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca un D-ECG a fost tiprit.

Tiparire protocol

Eveniment in protocol, care inregistreaza faptul ca un protocol a fost
tiparit.

Tiparire protocol socuri

A fost tiparit un protocol de aplicare a socului.

Toate dispozitivele de
introducere date blocate

Indica faptul ca ecranul tactil si tastele sunt blocate.

Toate dispozitivele de
introducere date deblocate

Indica faptul ca ecranul tactil si tastele sunt deblocate.

Transmisie D-ECG reusita

Mesaj in linia de mesaje care indica faptul ca transmisia D-ECG a fost
efectuat| cu succes.

Transmisie fax anulata

Indicarea starii in timpul transmisiei FAX

Transmisie misiune terminata

Mesaj de stare in timpul transmiterii datelor misiunilor.

Transmitere misiune [NUMAR]
din [NUMAR]

Mesaj de stare in timpul transmiterii datelor misiunilor.

Transmitere misiune anulata

Mesaj de stare in timpul transmiterii datelor misiunilor.

Transmitere misiuni?

Mesaj de confirmare sau renuntare la transferul misiunilor.

Transmiterea D-ECG esuata

Mesaj in linia de mesaje care indica faptul ca transmisia D-ECG a esuat.

Ultimul eveniment a fost

sters

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca ultimul eveniment
manual inregistrat, a fost sters.

Unitate RCP cm

Eveniment din protocol care indica faptul ca utilizatorul a schimbat
unitatea de masura afisata pentru CPR in centimetri.

Unitate RCP in

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca utilizatorul a schimbat
unitatea de masura afisata pentru RCP in inch.

Utilizator [TEXT] conectat

cu succes

Mesaj in linia de mesaje si eveniment in protocol indicand nivelul de
prioritate al utilizatorului inregistrat.

Utilizatorul [TEXT] nu este
permis in modul DEMO

Mesaj in linia de mesaje indicand faptul ca modul demo este disponibil
doar pentru nivelul de autorizare al utilizatorului inregistrat ca
"OPERATOR". Pentru autentificarea ca utilizator implicit atunci cand este
activat modul Demo, trebuie sa opriti si sa reporniti aparatul.

Verificati configuratia

defibrilatorului
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Verificati energia setata

Verificati modulele

in situatia in care nu existd conexiune intre modulul de monitor si
modulul conexiuni pacient si/sau modulul defibrilator la momentul
inceputului secventei de oprire, sau exista o problema de sincronizare
intre module, va fi afisat un mesaj de avertizare pe afisaj.

n acest caz, separati modulele si verificati daca au fost oprite. Daca nu,

opriti modulele care incd mai functioneazd cu tasta Pornit/oprit (tineti
apasat timp de 3 secunde).

Verificati/inlocuiti
electrozii de terapie si
cablul

Electrozii de terapie nu sunt conectati corect la cablul de terapie.
Verificati cuplarea corecta a conectorului si daca este necesar remediati
problema.

Utilizati electrozii de terapie de rezerva (a se vedea capitolul 5.1.1 Tipuri
de Electrozi de Terapie, pagina 66)

Daca mesajul de alarma persista, contactati reprezentantii autorizati
pentru vanzari si service.

WLAN cdutare retele

WLAN conectat; [NUMAR] dB
SNR, [NUMAR]

Eveniment inregistrat in protocol aratand faptul ca a fost stabilita o
conexiune cu un modul WLAN, indicand raportul semnal-zgomot in dB si
SSID al retelei WLAN.

WLAN deconectat

Tabelul 11-15
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A Simboluri

Anexa

A se vedea instructiunile din manualul de utilizare

A se vedea instructiunile din manualul de utilizare

Va rugam cititi instructiunile aditionale din manualul de utilizare

o> B

Port USB (in pregatire)

ik

Echipament cu conexiune flotanta pe pacient, (protejat la
defibrilare)

Un astfel de component izolat poate fi utilizat la un pacient atat
extern cat si intern

)

Conexiune CF, (flotant cardiac, protejat la defibrilare)
O astfel de componenta izolata poate fi utilizata direct pe inima
pacientului

A

Conexiune pentru egalizarea potentialului

A\

IP 55

Clasa de protectie IP55

APEX
Macaj pentru pozitionarea padelelor
pe pacient si pe corpuls3

STERNUM
Marcaj pentru pozitionarea padelelor
pe pacient si pe corpuls3

»

LED: corpuls3 sau modulul se incarca de la sursa de alimentare
externa

Tasta Pornit/Oprit
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Buton Pornit/Oprit (modulul conexiuni pacient si modulul
defibrilator/stimulator)

Tasta Acasa/Blocare introducere

006

Tasta Inapoi

Tasta Tiparire

Tasta Eveniment

Tasta Alarma

Tasta multifunctionala (modulul conexiuni pacient)

IAfisat In zona parametri: alarma activa

Afisat in linia de stare/alarma: mesaj de eroare

Afisare pe linia de stare/alarma: Alarma dezactivata (modul
camuflat)

IAfisat In zona de parametri: alarma fiziologica dezactivata

B oE x>0

IAfisat Tn zona parametri: Alarma suspendata

Simbol ceas:

- Tn campul de parametrii TA: indicd faptul ca masuritoarea la
intervale fixe a TA este activa si o masurdtoare automata va fi
efectuatd in curand.

- nlinia de mesaje: Marcheaz3 ora si ziua (afisat alternativ cu
ora actuald).

- Casimbol in cdmp parametrii Ora.

Ca simbol in camp parametrii Cronometru.

Simbol clepsidra
- Tn cdmpul de parametri: Senzorul oximetru este calibrat.

- inlinia de mesaje: Marcheaz4 ora misiunii curente (afisat
alternativ cu ora actualad).
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in campul de parametri oximetrie: Marcajul cu semnul intreb3rii
este afisat in locul simbolului alarma, daca gradul de incredere a
masuratorii este scazut.

Afisat Tn zona superioara a curbei: apare alternativ sincron cu ritmul
complexului QRS (de asemenea in culoare albastra pentru RP)

Afisat Tn zona superioara a curbei: clipeste sincron cu ritmul
stimulatorului cardiac intern

Modulul de afisaj

Modul conexiuni pacient

Defibrilator/stimulator

Acumulator

ITon QRS oprit

Ton QRS/puls, volum 4

Ton QRS/puls, volum 6

Ton QRS/puls, volum 8

Ton QRS/puls, volum 10

Buton rotativ

Buton rotativ, cdmp selectat

Functie selectata (fereastra de configurare)

Limita inferioara alarma (fereastra de configurare)

Limita superioara alarma (fereastra de configurare)

EOCH® 2212122 m@Q@ DO & @

Zona care poate fi editata numai cu o autorizatie speciala (fereastra
de configurare). In acest caz: editarea nu este posibila.
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Zona care poate fi editata numai cu o autorizatie speciala (fereastra
de configurare). Tn acest caz: editarea este posibil3.

«)

Simbolul antena desenat pe geanta de accesorii arata locul unde
este pozitionat modulul radio in interiorul modulului conexiuni
pacient

(2

Simbol pentru subansamble radio de generatia a 2-a (hardware)

3

Simbol pentru module de generatia a 3-a care sunt incompatibile cu
modulele de generatia 1 si 2 datorita modificarilor componentelor.

Starea bateriei. Bateria este complet incarcata.

Starea bateriei. Numarul de linii arata starea de incarcare a bateriei.

Starea bateriei. Numarul de linii arata starea de incarcare a bateriei.

Starea bateriei. Numarul de linii arata starea de incarcare a bateriei.

Starea bateriei. Bateria este descarcata.

Alimentare externa, bateria se incarca

IAlimentare externa, bateria complet incarcacata.

Simbolul avion indica modul de lucru offline.

Clipeste:Conexiunea GPRS este in curs de stabilire.

Permanent:Conexiunea GPRS a fost stabilita.

Conexiunea GSM/GPRS nu este posibila. Eroare in modulul GSM
(ex. PIN gresit, PIN-ul nu a fost configurat, etc.)

Conexiunea GSM/GPRS a fost intrerupta de utilizator.

Clipeste:Conexiunea LAN este 1n curs de stabilire.

Permanent:Conexiunea LAN a fost stabilita.

Conexiunea LAN nu este posibila.
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RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5



Manual de utilizare corpuls3

Anexa

Conexiunea LAN a fost intrerupta de utilizator.

Clipeste:Conexiunea WLAN este Tn curs de stabilire.

Permanent:Conexiunea WLAN a fost stabilita. Numarul de bare
indica calitatea conexiunii.

Conexiunea WLAN a fost stabilita. Numarul de bare indica calitatea
conexiunii.

Conexiunea WLAN a fost stabilita. Numarul de bare indica calitatea
conexiunii.

Conexiunea WLAN a fost stabilita. Numarul de bare indica calitatea
conexiunii.

Conexiunea WLAN nu este posibila.

Conexiunea WLAN a fost intrerupta de utilizator.

Clipeste:Conexiunea la corpuls.mission LIVE este in curs de stabilire.

Permanent:Conexiunea corpuls.mission LIVE a fost stabilita.

Conexiune la server corpuls.mission LIVE a esuat.

Permanent:Conexiunea la corpuls.mission LIVE a fost intrerupta de
catre utilizator.

Clipeste:Conexiunea Bluetooth® este in curs de stabilire.

Permanent:Conexiunea Bluetooth® a fost stabilitd (conexiune de
date catre dispozitive externe)

Conexiunea Bluetooth® nu este posibila.

Conexiunea Bluetooth® a fost intrerupta de utilizator.

Transmitere D-ECG Tn curs.

Transmisie D-ECG reusita.

Transmiterea D-ECG esuata.

Transmiterea D-ECG a fost anulata de catre utilizator.
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Unitate de monitorizare cu cititor pt. cardul de asigurat (optional)

IAprobat pentru Utilizarea intr-o camera hiperbarica pentru terapie
cu oxigen hiperbaric (HBO) (optiune)

Conectorul MagCode NU este aprobat pentru operatii intr-o
camerad hiperbaricd pentru terapie cu oxigen hiperbaric (HBO).

Simbolul WEEE (Waste Electrical and Electronic Equipment) indica
faptul ca aparatul trebuie returnat la producator pentru
dezafectare si reciclare.

Simbol CE; numarul indica institutia acreditata competenta.

Simbolul anten3; indica faptul ca aparatul emite radiatii
neionizante.

RCM (Regulatory Compliance Mark) indica conformitatea aparatului
cu normele ACMA aplicabile (Australian Communications and
Media Authority), standardele tehnice pentru telecomunicatii,
radiocomunicatii sau echipamente de emisie.

Indica faptul ca misiunea contine inregistrari DECG.

Indica faptul ca misiunea contine date RCP.

Indica faptul ca misiunea contine date referitoare la defibrilare.

Indica calitatea masurarii TA: indicatorul de calitate este simbolizat
de 3 stele care indica o calitate buna a masuratorii, sau o calitate
slaba cand este afisat sub forma de contur gol.

M-LNCS® necesita utilizarea unui cablu intermediar cu 15 poli.
IAsigurati-va ca senzorul oximetrie sa fie compatibil cu cablul
intermediar de oximetrie.

Simbol care indica conectarea la corpuls cpr.

Simbol pentru soc Th modurile de defibrilare: numarul de socuri sau
timpul de la ultimul soc (ultimul)

Simbol pentru intervalul de timp scurs de la intrarea in modul de
defibrilare.

Dispozitiv medical (Indica faptul c3 acest echipament este un
dispozitiv medical.

Pentru a identifica faptul ca a survenit o
modificare a configuratiei initiale a
dispozitivului medical.

Reimpachetare
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Importator

Indica entitatea care importa dispozitivul
medical pe plan local.

Distribuitor

Indica entitatea caredistribuie dispozitivul
medical pe plan local.

Identificator unic al
dispozitivului (UDI)

Indica un suport care contine Identificator
Unic al Dispozitivului (UDI).

Atentie

Simbol mentionat pe eticheta de identificare a
bateriei. Manipularea bateriei implica atentie
sporita.

Nu Tncalziti bateria

Simbol mentionat pe eticheta de identificare a
bateriei. Nu este permisa incalzirea bateriei.

Nu demontati si nu
deteriorati bateria

Simbol mentionat pe eticheta de identificare a
bateriei. Nu este permisa demontarea sau
deteriorarea bateriei.

o >Ea®

Reincarcabila

Simbol mentionat pe eticheta de identificare a
bateriei. Aparatul poate fi utilizat doar cu
baterii reincarcabile. Acumulatorul trebuie
conectat cu polaritatea corecta.

IN
N
N
IN

Pastreaza uscat

Indica un dispozitiv medical care trebuie
protejat de umezeald/umiditate.

Fragil, manevrati cu
grija

Indica un dispozitiv medical care se poate rupe
sau se poate deteriora atunci cand este
manipulat cu neglijenta.

NV
> /‘\: Ha ‘—)

/]

Protejati de lumina
(soarelui)

Indica un dispozitiv medical care trebuie
protejat de surse de lumina.

Limita de
temperatura

Indica valorile limita de temperatura la care
dispozitivul medical poate fi expus, in
siguranta.

/Aceasta este partea
de sus

Pe ambalajul de transport se indica partea in
Sus.

Nu reutilizati

Indica un dispozitiv medical care este destinat
pentru o singura utilizare.

Limita de umiditate

Indica valorile limita de umiditate la care
dispozitivul medical poate fi expus, in

siguranta.

O & 1=

Fara bisfenol A si bisfenol S, 10 ani de stabilitate a imaginii
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corpuls3 embedded Software

GS Elektromedizinische Gerate
G. Stemple GmbH

Hauswiesenstr. 26 MD
86916 Kaufering
Germany 11

Tel.: +49 8191 65722-0

Fax: +49 B191 65722-22

e-mail: info@corpuls.com 0123
&I 2021-08

99014

(01)04064542003697(11)2108(8012)41

UDI Software corpuls3

Tabelul A-1 Simboluri
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B Lista de prescurtari

ACS Sindrom Coronar Acut

IMA Infarct Micardic Anterior

APN Nume Punct de Acces

cWEB corpuls.mission LIVE server

DHCP Dynamic Host Configuration Protocol (Protocol configurare
dinamica gazda)

DNS Domain Name System

EAP Protocol extins de autentificare (Extensible Authentication
Protocol)

ePCR Registru de evidenta electronica al Pcientilor

ESC Societatea Europeana de Cardiologie

FTP Protocol Transfer Fisier

FTPeS FTP explicit

FTPiS FTP implicit

RRp’ Frecventa respiratorie calculata din pletismograma

ORi® Indice rezerva de oxigen

GSM Sistem Global de comunicatii Mobile

GPRS General Packet Radio Service

HES® Hannover ECG System

IMI Infarct Miocardic Inferior

IP Internet Protocol (Protocol de internet)

LAC Cod Localizare Zona

LAN Retea locala

mCPR Compresii toracice, mecanice

NSTEMI Infarct miocardic fara supradenivelare de ST

PCI PCl: Interventie Coronariana Percutanata

PIN Numar de identificare personal

PLMN Retea terestra Publica Mobila

PUK Cod de Deblocare Personal

RSSI Indicator Intensitate semnal receptionat

RMT Toleranta la miscare - unda R (R-wave Motion Tolerance)

RTD nregistrarea in timp real a parametrilor vitali (RTD - Real time
Data Tracks)

SIM Subscriber Identity Module (Modul de identitate a
abonatului)

SSID Service Set Identifier (Identificator set de servicii)

STEMI Infarct miocardic cu supradenivelare de ST

TCP Protocol Control Transmisie

TLS Nivel de Securitate Transport
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uDP Protocol Utilizator Datagram
Tabel A-2 Lista de prescurtari
C Lista test verificari functionale

Verificarea functionala a corpuls3 trebuie facuta de fiecare data cand incepeti programul de lucru. Verificarea
functionald garanteaza accesul la toate functiile si disponibilitatea pentru utilizare a corpuls3 si este o actiune
suplimentara importanta fata de testarea automata interna a corpuls3 (a se vedea si capitolul 10.2 Verificari

functionale, pagina 232).

Urmatoarea lista este o sugestie de completare a documentelor locale.

1. Executati verificarea functionald conform instructiunilor din capitolul 10 intretinere si teste, pagina 231.

Bifati pe lista verificarile efectuate.

Lista verificari functionale corpuls3

Data:

Efectuat de:

Schimb:

Locatie si departament:

Vehicol de salvare:

Testare interna Automata

Nume aparat sau numar de serie

Controlul vizual a componentelor si a accesoriilor aparatului.

Cabluri ECG (4 poli si 6 poli)

Electrozi ECG

Electrozi corPatch (prezenti, in termen de
valabilitate)

Senzor RCP si cablu intermediar prezent

Senzorul CO;si 2 adaptoare

Manseta TA si furtunul TA

Senzorul de oximetrie si cablul intermediar

Traductorii TAl prezenti

Senzor de temperatura

Aparat de ras de unica utilizare

Padele de soc (de rezerva)

Cablul intermediar

Electrozi de soc pediatrici

Gel pentru electrozi

Hartie imprimanta prezenta in compartiment
imprimanta

Rola hartie imprimanta de rezerva

Verificarea functionala a aparatului

Suport de incircare (incircarea activa)

Tiparire a imaginii de pe ecran

Defibrilator (Dispozitivul de testare/Sarcina
de test - testload/corpuls simulator)

Starea de incarcare a bateriilor modulelor

Comunicatia intre module

Telemetrie (verificarea conexiunii la retea)

Loc pentru comentarii

Tabelul A-3 Lista verificari functionale (model)
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D Setari de fabrica

corpuls3 este livrat cu o configuratie din fabrica la care aparatul poate fi readus in orice
moment de catre persoane raspunzatoare de aparat.

Configuratia din fabrica se refera la optiunile generale, vizualizari preconfigurate si limite
alarme.

Configurari generale

Camp Valoare/Configurare
Sistem

Limba

Selectie Romana
Ora/Data

Auto. DST Dezactivat
Ecran

Luminozitate 7

llumin. redusa 3
llumin.Auto. 5 min
Culori implicit

Eveniment manual

nregistrare voce Dezactivat

Captura ecran Dezactivat

Coduri acces

Export Dezactivat

Autentificare

Defib.Man. Dezactivat

Stimulator Dezactivat

Filtru de retea

Frecventa 50 Hz

Semnale - Curbe

DE Dezactivat
| Dezactivat
I Dezactivat
Il/DE Activat

1} Activat

aVvVR Dezactivat
avL Dezactivat
aVvF Dezactivat
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Camp Valoare/Configurare
-aVR Dezactivat
Vi Dezactivat
V2 Dezactivat
V3 Dezactivat
V4 Dezactivat
V5 Dezactivat
V6 Dezactivat
Pleth Activat
CO; Activat
RCP Dezactivat
P1 Dezactivat
P2 Dezactivat
P3 Dezactivat
P4 Dezactivat
Linii 4
Semnale - Parametri

FC Activat
Sp0; Activat

PP Activat

Pi Dezactivat
SpCO/SpHb Dezactivat
SpMet Dezactivat
CO; Activat
RitmRCP Dezactivat
FR Dezactivat
TA Activat

TA sis Dezactivat
TATAM Dezactivat
TA dia Dezactivat
P1 Dezactivat
P1 sis Dezactivat
P1TAM Dezactivat
P1 dia Dezactivat
P2 Dezactivat
P3 Dezactivat
P4 Dezactivat
T1 Dezactivat
T2 Dezactivat
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Camp Valoare/Configurare
Ora Dezactivat
Cronometru Dezactivat
Frecventa mCPR Dezactivat
Profunzime mCPR" Dezactivat
Mod mCPR Dezactivat
Baterie mCPR Dezactivat
Setari

Mod Orizontal
Semnale - vizualizari

Vizualizare 1 Activat

Imprimanta - Curbe

Setari

Viteza 25 mm/s
Opr.Auto Oprit

La fel ca pe ecran Activat

Imprimanta - Evolutie

Protocol

Tabelul evolutie Activat
Curba evolutie Activat
Evolutii

La fel ca pe ecran Activat
Interval 5 min
Medie 60 s

Imprimanta - D-ECG

Format

12-derivatii ECG Activat
Ciclu Repr. Activat
Inform. Generale Activat
Viteza 50 mm/s
Format ECG 2x6
Durata 5s
Ordine clasic
Adaug. copie Dezactivat
Glasgow complet

Tabel masurat. Activat
ECGmax
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Camp Valoare/Configurare
ECG 22 derivatii Dezactivat
CEB Dezactivat
Telemetrie - Configurare

GSM

Activat Dezactivat
PIN -

GPRS

APN -
Utilizator -

Parola -
LAN/W-LAN

Activat Activat
Regiunea DE

2,4 GHz Activat

5 GHz Activat
Telemetrie - Servicii

corpuls.mission

Activat Activat
Interfata Rapid

Port d. TCP 9956

Port d. UDP 9958
Conexiune Manual
Reconect. Oprit
D-ECG

Auto upload Dezactivat
Fax

Activat Activat
Interfata Rapid
Vitez3 50 mm/s

Adresa server

gateway.corpulsmission.com

Port TCP 9857
Transmitere misiune

Activat Dezactivat
Interfata Rapid

Tip FTP
Adresa server -

Cale fisier --

Port TCP 21
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Camp Valoare/Configurare
Reconect. 3
Utilizator --

Parold -

Tiparire Activat
Salvare misiuni

Mod Niciuna
Interval 3 zile
Misiuni 50
Bluetooth - Configurare

Bluetooth

Activat Activat
PIN 6673
Protej.date --
Ventilator

Evenimente Activat
Evolutii Activat
Selectare rapida

AED Activat
Defib.Man. Activat
ECG - Configurare

Ecran

Viteza 25 mm/s
Amplitudine x1

Marker QRS Activat
Curbe auto Dezactivat
QRS/Ton puls

Activat Activat
Dinamic Dezactivat
Volum 4

Ton QRS Ton 2
Monitorizare

Trece-jos 25 Hz
Trece-sus 0,5 Hz
Filtru 20 Hz

Activat Dezactivat
Diagnostic

Trece-jos 150 Hz
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Camp

Valoare/Configurare

Previzualizare D-ECG

Previzualizare 10s Activat
Terapie

Algor. corpuls ACS
corpuls S

IMA 600 pv
IMI 400 pVv
corpuls ACS

NSTEMI Dezactivat
Alarme ACS

STEMI Dezactivat
Posibil STEMI Dezactivat
ECG anormal Dezactivat
NSTEMI Dezactivat
Posibil NSTEMI Dezactivat
Oximetrie - Configurare

Curba,

Viteza 25 mm/s
Curbe auto Activat
QRS/Ton puls

Activat Activat
Dinamic Dezactivat
Volum 4

Ton puls Ton 4
Frecventa respiratorie

Prioritate co2
Mediere Lent

Mod

FastSat”® Dezactivat
Mediere 8s
Sensibilitate Normal
SpHb

Unitate g/dl

CO2 - Configurare

Curba,

Viteza 6,25 mm/s
Scara 0-60
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Camp Valoare/Configurare

Curbe auto Activat

Unitate curenta

Unitate mmHg

TA - Configurare

Automat

Interval 5 min
Activat Dezactivat
Mod initial

Pacient Adult

Presiune initiala

Adult 180 mmHg
Copil 120 mmHg
Neonat. 90 mmHg
RMT

Activat Activat

TAI - Configurare

General

Viteza 12,5 mm/s

Curba P1la P4

Scara Auto

Curbe auto Activat

Defib - Configurare

Energie auto Man.

Adult 200

Copil 50

Atentionare Man.

Analiza Activat

Energie auto AED

Adult 200
Copil 50
Blocat Activat
preShock CPR

Compresie. niciunul
Metronom Dezactivat

Inregistrare

AED Dezactivat

Defib.Man. Dezactivat
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Camp Valoare/Configurare
Analiza AED

Pornire automata Dezactivat
Protocol socuri

Activat Activat
Semnal -decon.

Activat Oprit
Volum 7

Ton Ton 1

Ton de incarcare

AED Dezactivat
Defib.Man. Dezactivat
Defib - Reactie RCP

Adult

Compresie. 100 /min
Vent. 30:2 4

Copil

Compresie. 100 /min
Vent. 15:2 4s

Vent. 30:2 4s
Algoritm

Interval 2 min
Ciclu RCP Activat
Profunzime RCP

Unitate cm
Eliberare Activat
Rezumat CPR

Tiparire | Activat
Nota Aplicatie

Aratd nota | Dezactivat
Mesaje Audio

AED Activat
React. Monitor Activat
React. RCP AED Activat
React. RCP Man. Activat
Volum 10
Metronom audio

Ton compresii 10

Ton ventilatie 10

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5




Manual de utilizare corpuls3 Anexa

Camp Valoare/Configurare

Metr. pornire auto

AED Oprit

Defib. Man Oprit

Pacient - Configurare

Ecran/Tiparire/Telemetrie

Prenume, nume Activat
Adresa Activat
Data nastere Activat
Stare Activat
Numar asigurat Activat
Asigurare Activat
Nr. Asigurare Activat
Numar Card Activat
Debut simptome Dezactivat
Rasa

Activat Dezactivat
Implicit --

Gestionarea Datelor

Anonimizare Activat

Tabelul A-4 Optiuni Generale

Configurare generala alarme

Camp Valoare/Configurare
Alarmare

Alarm oprita 120s

Creare eveniment Activat

Semnal reamintire Activat

Volum (minim si maxim corespunzator | 3 —10:

prioritatii alarmei) - Prioritate ridicat3 (62 dB — 86 dB)
- Prioritate medie (55 dB — 81 dB)
- Prioritate scazuta (50 dB — 75 dB)

Volum min.

Alarma de sistem

Mod camuflat Dezactivat
Mod Clinic Dezactivat
VT/VF

Alarma Activat
Tabelul A-5 Optiuni generale alarme
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Limite alarme preconfigurate
Valoare misurat3 & 1
FC 1/min 50 120
Sp0, % 90 -
PP 1/min 50 120
SpCO % - 10
SpHb g/dI 10 17
SpHb mmol/I 6,2 10,6
SpMet % - 3
CO; mmHg 30 50
FR 1/min 8 18
TA mmHg sis 80 dia 40 sis 200 dia 100
P1- P4 mmHg sis 80 dia 50 sis 180 dia 100
T1°C 34,0 39,0
T2°C 34,0 39,0
Tabelul A-6 Limite alarme preconfigurate
Moduri vizualizare predefinite
Este disponibil un numar de 6 vizualizari preconfigurate:
Vizualizare 1: |Curbe: ECG curba I/DEI, llI; Plet; CO,
Parametri: FC, SpO3, RP, TA; CO; (prezentare orizontala)
Vizualizare 2: |Curbe: ECG curba I/DEI, llI; Plet; CO,
Parametri: FC, Sp0y, RP, TA, CO; (prezentare orizontald)
T1, T2 (Prezentare verticald)
Vizualizare 3: | Curbe: ECG curba II/DE, Ill, aVR, aVL; Plet; CO,
Parametri: FC, Sp0O,, RP, TA; CO, (prezentare orizontalad)
Vizualizare 4- | Curbe: ECG curba I/DEI, IlI; Plet; CO,
6:
Parametri: FC, SpO,, RP, TA; CO; (prezentare orizontala)
Defibrilator Curbe: ECG curba II/DE, I
Parametri: FC, Sp0O,, RP, TA; CO, (prezentare orizontalad)
Stimulator: Curbe: ECG curba II/DE, CO,
Parametri: FC, Sp0O,, RP, TA; CO; (prezentare orizontala)
Tabelul A-7 Vizualizari preconfigurate
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E Specificatii tehnice

Specificatii tehnice generale

Anexa

Dimensiuni (fara geanta de accesorii, T x L x | in cm)

Modulul de afisaj

29,5x30,5x12

[11,6 x 12,0 x 4,7 inci]

Modul conexiuni pacient

13,5x26,5x5,5

[5,3x 10,4 x 2,1 inci]

afisaj

Defibrilator/stimulator 29x30x19 [11,4x 11,8, x 7,5 inci]
Modulul defibrilator/stimulator SLIM | 22 x 28 x 12 [8,7 x 11 x 4,7 inci]
Aparat compact 36x30,5x23 [14,1x 12,0 x 9,0 inci]
Aparat compact SLIM 29,6 x30,5x 19,5 [11,6 x 12,0 x 7,7 inci]
Suport de incarcare, unitate 20x26,5x8 [7,9x 10,4 x 3,1 inci]
compacta si defibrilator/stimulator

Suport (de incarcare), modul de 21x23x11,5 [8,2x9,0 x 4,5 inci]

Suport (de incarcare), modul
conexiuni pacient

6,5x10x17,5

[2,5x 3,9 x 6,9 inci]

Tabelu IA-8 Dimensiuni

Masa (inclusiv baterie, fara accesorii in kg)

Modulul de afisaj 2,7
Unitate monitorizare corpuls3 T 2,79
Modul conexiuni pacient 1,0-1,3

Defibrilator/stimulator

3,7 (fara padele de soc)

Modulul defibrilator/stimulator SLIM

2,3

Aparat compact

7,4 (configuratia de baza)

Aparat compact SLIM

6,0 (configuratia de baza)

Tabelu IA-9 Masa

Cerinte de mediu
Temperatura de operare Defibrilator
-10°C-+55°C Fara limite
-20°C—--10°C Conditii prealabile: bateria sa fie Tncarcata mai mult
de 70% si aparatul trebuie folosit in mod compact
-20°C—-+55°C Stimulator, monitorizare ECG, afisaj
0°C—-+55°C Oximetrie, TA, temperatura, TAI
0°C—-+45°C CO,
Acumulator -20°Cla +55°C Temperatura la descarcare
+5°Cla +55°C Temperatura la incarcare

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5

317



Anexa

Manual de utilizare corpuls3

Cerinte de mediu

Temperatura de depozitare Aparat -40°C la +70°C
Acumulator +10°Cla +30°C
Temperatura tranzitorie -20C-55C

Timp Tncalzire

1 ora 50 min (temperatura depozitare -40 C, temperatura ambianta 20 C)

Timp racire

1 min (temperaturd depozitare +70 C, temperatura ambianta 20 C)

Umiditate relativa

Pana la 95% (fara condens)

Clasa de protectie

IP55 (praf si stropire) (cu exceptia suportului cu incarcare)

Domeniul de presiune
ambianta

Aparat compact

576 - 1060 hPa

Capnometru

700 - 1060 hPa

Panou operare

Tastatura rezistenta la stropire

Tabelul A-10

Cerinte mediu de operare

Management energetic/sursa de alimentare

Sursa de alimentare
interna

Module cu baterie reincarcabila, interschimbabila (baterie litiu-ion)

Fiecare modul are o baterie litiu-ion identica.

Capacitate baterie

4,4Ah la 7,4V Tensiune nominala

Dimens. baterie (I x Lx A Tn cm) 4,2x4,6x7,6 [1,7 x 1,8 x 3 inci]
Greutate baterie (in kg) 0,25 [0,55 Ib]
Consum max. per baterie 3A

Curent iesire, max., per baterie

e 4.4 A (continud operatiunea)
e 10 A (pentru 10 s)

Sursa de alimentare

Domeniu tensiuni de intrare

Min 10V, tip. 12V, max. 14V

externa

Protectia sursei interne, 12V

Siguranta 15 A
(Consumul aditional intern nu este luat
n calcul)

Adaptor de retea corpuls3

lesire Max. 108 W
Tensiune nominala 12V
Curent iesire, max. 9A

Clasificarea dupa tipul de protectie impotriva socurilor electrice cand este utilizat
conectat la incarcator conectat la retea (conform IEC 60601-1): Clasa de

protectie |

Consumul de energie
(tipic), dispozitiv

Putere maxima consumata (aparat pornit, fara incarcarea 20W

bateriei si incarcare pentru soc)

compact

Putere maxima consumata (aparat pornit si bateriile in 100w
incarcare )
Consum de putere maxim (aparat pornit, bateriile in 108 W

incarcare si incarcare defibrilator, 5 s + 2s.)

Timp de incarcare 0-80% aprox. 1 h
baterie 0-90% aprox. 1,5 h
0-100% aprox. 2 h
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Management energetic/sursa de alimentare

Timp de operare Aparat compact: 7 —10 h (in functie de setari si de

cerintele operationale)

Modul conexiuni pacient: aprox.4—6nh

Modulul de afisaj: aprox. 4 h

Defibrilator: aprox. 200 socuri de 200 Jouli

Durata maxima de
stocare pentru o baterie
refncarcabila noua (in
zile)

30% capacitate baterie Thainte de stocare
si la o temperatura intre of 10 °C—30 °C

Baterie Tn modul Baterie scoasa din modul

20 400

100% capacitate baterie inainte de stocare
si la o temperatura intre of 10 °C—-30 °C

Baterie Tn modul Baterie scoasa din modul

60 550

Acestea sunt conditiile optime de stocare a bateriilor reincarcabile. Depasirea
conditiilor de depozitare poate duce la reducerea capacitatii sau chiar defectarea
bateriilor reincarcabile.

Perioada recomandata La fiecare 3 ani

de Tnlocuire acumulator

Tabelul A-11 Management energetic/sursa de alimentare
Pentru a evita riscul de electrocutare, conectati alimentatorul CA doar priza de
. alimentare cu impamantare.
Avertizare

Gestionarea alarmelor

Caracteristica Prioritate ridicata Prioritate medie Prioritate scazuta | Semnal
semnalului de alarma reamintire
Numar de impulsuri 10 3 2 1
Durata impuls 90 ms 130 ms 190 ms 110 ms
Interval de impulsuri 50 ms (190 ms) 250 ms 250 ms n/a
Frecventa impulsuri 523 Hz, 659 Hz, 523 Hz, 659 Hz, 523 Hz, 659 Hz 3,5 kHz
784 Hz, 1047 Hz 784 Hz
Interval 10s 20s n/a 60s
Culoarea LED-ului Rosu Galben Turcoaz Alb
Frecventa de aprinderea | 2 Hz 0,5 Hz n/a n/a
LED-ului
Raportul stins/aprins a 40% pornit 40% pornit 100% pornit 110 ms
LED-ului

Tabel-A-12

Gestionarea alarmelor

Intarzierea maxima de activare a alarmei pentru ECG, pulsoximetrie, NIBP, IBP si CO2 este de 5 s; pentru
temperatura si indice de perfuzie 30 s + 3 s.
Intarzierea maxim& pana la alarma de deconectare a electrozilor este de 30's.
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Ecran
Descriere/Explicatie
Tip Display color de 8,4 inchi,
transflectiv cu iluminare de fundal de 800 Cd/m2
Dimensiune ecran, vizibil Latime: 171 mm [6,7 inci]
Tnaltime: 128 mm [5,0 inci]
Rezolutie 640 pixeli orizontal, 480 pixeli vertical, VGA
Unghi de vizualizare Orizontal: 160°
Vertical: 140°
Lampa de iluminare Durata de viata aprox. 15.000 h
Viteza ECG, Plet, curba TAI: 12,5; 25; 50 mm/s
Curb3 CO,: 3,13; 6,25; 12,5 mm/s
Curbe Pana la 6 curbe simultane
Tn modul de diagnostic ECG, 12 curbe simultane
Masuratori Toate valorile masurate pot fi afisate pe ecran

Tabelul A--13  Ecran

Ecran tactil (Touchscreen)

Descriere/Explicatie

Tip Ecran tactil TFT capacitiv, protejat de o placa de protectie
lluminare de funda 800 Cd/m?2

Dimensiune ecran, vizibil Latime: 171 mm [6,75 inci]
Inaltime: 129,8 mm [5,11 inci]

Rezolutie 640 pixeli orizontal, 480 pixeli vertical, VGA

Tabelul A 14 Ecran tactil (Touchscreen)

Imprimanta
Descriere/Explicatie
Metoda tiparire Cap Tiparire termic de Tnalta definitie
Rezolutie tiparire 8 pixeli/mm (axa amplitudine)
16 pixeli/mm (axa timp) cu 25 mm/s
Viteza tiparire Tiparire in timp real: 6,25; 12,5; 25 si 50 mm/s
ECG Diagnostic: 25 mm/s si 50 mm/s
Numarul de curbe tiparite in timp De la 1 la 6 curbe simultan
real
Hartie imprimanta Rola hartie termo-activa
Latime 106 mm, lungime 22 m
Temperatura de operare -5°Cla 50°C

Tabelul A-15 Imprimanta
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Codificare caractere

Anexa

Descriere/Explicatie

Codificare caractere

UTF-8

Tabel A--16 Codificare caractere

ECG

Descriere/Explicatie

Intrare amplificator

Tip cardiac flotant, izolatie > 5 kV, protejat la defibrilare

Raspuns in frecventa

0,05 la 150 Hz (-3 dB)

Impedanta de intrare

> 100 MQ

Rejectare mod comun (CMRR)

Cablu monitorizare ECG cu 4 fire si cablu completare diagnostic ECG
cu 6 fire: >90 dB

Domeniu dinamic

+ 350 mV (tensiune semnal) (12 Bit)

Tensiunea de deviatie maxima a
electrodului

+ 350 mV (deviatia la intrare)

Frecventa de scanare

500 Hz

Rezolutie digitala

3,2 uV/Bit

Detectare stimulator cardiac
implantat

>20 mV/ 0,2 ms.

Suprimarea impulsurilor
stimulatorului inh conformitate cu IEC
60601-2-27i

Latimea 0,2 pana la 2,0 ms; Amplitudine +20 pana la £700 mV; (fara
depasire)

Detectare electrozi (ECG) in
concordanta cu IEC 60601-2-27

80 nA (curent maxim)

Atenuator activ de zgomot (RL)

1 nA (curent maxim)

Memorie ECG

(inregistrare a derivatiei Il sau a
derivatiei DE a padelelor de soc)

Tn timpul interventiei de urgent3

Pentru 60 min de ECG (canalul Il) si inregistrarea datelor de evolutie
este nevoie de aproximativ 1 MB

Capacitatea de stocare depinde de spatiul liber de pe cardul
CompactFlashTM

Memorie evenimente

Toate evenimentele

Pentru fiecare eveniment manual este nevoie de spatiu de memorie
de date aprox. 324 KB, fiecare ECG-D aprox. 280 kB

Capacitatea de stocare depinde de spatiul liber de pe cardul
CompactFlashTM

Tabelul A-17 ECG

Derivatie

Cablu de monitorizare ECG cu 4 poli

I, 11, 11, aVR, aVL, aVF, -avVR

Cablu monitorizare ECG cu 4 fire si
cablu completare diagnostic ECG cu 6
fire

I, 11, 11, aVR, aVL, aVF, -aVR,
si suplimentar V1 - V6

Tabelul A-18 Derivatii
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Frecventa cardiaca

Afisare frecventa cardiaca

18/min —300/min

Detectare frecventa cardiaca

Media artimetica a 6 intervale R-R selectate din ultimele 9
batai

Acuratete

Mai buna decat+1 %

Abaterea masuratorilor

Pana la 100 de batai pe
minut

+ 3 batdi pe minut

+ 3 % din valoarea masurata

Peste 100 de batai pe minut

Capacitatea maxima de rejectare a undei-T
de conform IEC 60601-2-27

0,6 mV

Precizia de afisare a ritmului cardiac si
comportare in caz de aritmii conform IEC
60601-2-27

A1l Bigeminism ventricular: 80/min

A2 Bigeminism ventricular cu schimbare lenta: 60/min

A3 Bigeminism ventricular cu schimbare rapidd:127/min

A4 Sistole bidiretionale: 92/min

Timpul de raspuns a ritmului cardiac dupa
modificari in ritmul cardiac conform IEC
60601-2-27

Crestere brusca a ritmului cardiac dupa 5 s (80/min pana la
120/min)

Scadere brusca in ritmul cardiac 4 s (80/min pana la 40/min)

Alarma de timp pentru tahicardie conform
IEC 60601-2-27

VT/VF1mV, 206/min: 7 s

VT/VF 2 mV, 206/min: 7 s

VT/VF 0,5 mV, 206/min: 9 s

VT/VF 2 mV, 195/min: 7 s

VT/VF4 mV, 195/min: 7 s

VT/VF 1 mV, 195/min: 7 s

Intarziere alarma

Panala 9s

Pot fi folosite numai cabluri ECG recomandate, (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii
Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).

Este necesara verificarea bio-compatibilitatii in conformitate cu ISO 10993-1.
Dupa defibrilarea, electrozii ECG trebuie sa aiba perioada de revenire cat mai scurta.

Tabelul A-19 Frecventad cardiaca
Atentie
Electrozii ECG, cerinte minime:
Atentie

Acest lucru trebuie dovedit de un test in conformitate cu EN 60601-2-27, § 51.102.

Pentru a obtine un timp de revenire scurt dupa defibrilare, trebuie utilizati numai
electrozii ECG care sunt inclusi in lista de accesorii aprobate (a se vedea
capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).

ECG cu electrozi de terapie

Descriere/Explicatie

Intrare amplificator

Tip cardiac flotant, izolatie > 5 kV,
protejat la defibrilare (electrozi corPatch)

322

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5




Manual de utilizare corpuls3 Anexa
Descriere/Explicatie
Tip pacient flotant, izolatie > 5 kV,
protejat la defibrilare (padele)
Raspuns in frecventa De la 0,5 la 25 Hz (-3dB) (fix)
Impedanta de intrare >10 MQ
Rejectare mod comun (CMRR) > 80dB
Domeniu dinamic + 10,24 mV (tensiune semnal)
Tensiunea de deviatie maxima a 500 mV (deviatia la intrare)
electrodului
Frecventa de scanare 400 Hz
Rezolutie digitala 5 uV/Bit (12 Bit)
Masurarea impedantei 85 UA (42 kHz)
Tabelul A-20 ECG prin padele
Nu utilizati cablul principal de terapie corpuls3 SLIM/corpulsl (cod 04326.0BA) ca si
extensie a cablului principal de terapie al modulului de defibrilare/stimulare (cod
Atentie 04300). De asemenea, cablul principal de terapie corpuls3 SLIM/corpulsl nu trebuie

combinat cu un al doilea cablul principal de terapie corpuls3 SLIM/corpuls1.

Defibrilator - General

lesire

Izolatia componentelor aplicate
(Tensiunea de izolatie> 5 kV

Tipul este determinat de felul de
electrozi utilizati.

Electrozi pentru defibrilarea externa:

Padele de soc externe (tip flotant pacient):

= Padele de soc pentru adulti

= Padele de soc nou-nascuti (atasate la padelele de soc; reductie

energie 1:10)

Electrozi defibrilare de unica folosinta (tip flotant cardiac):

= electrozi corPatch easy
Linguri de soc (tip flotant cardiac)

Tabelul A-21 lesire

Suprafata conductoare

Padele de soc externe

= Padele de soc

= Electrozi pediatrici de soc

48,1 cm?
14,96 cm?

electrozi corPatch easy

= corPatch easy
= corPatch easy pre-connected

= corPatch easy Pediatric

aprox. 81 cm?
aprox. 87 cm?

aprox. 42 cm?

Padele de soc interne

= Marimea A
= Marimea B

= Marimea C

11.00 cm?
18.25 cm?
46.60 cm?

Tabelul A-22
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Defibrilare, cardioversie

Descriere/Explicatie

Indicator nivel de incarcare

Afisarea textului "Incarcare" pe ecran

Pregatit pentru soc

Mesajul pe ecran si semnalul sonor "Pregatit pentru soc"

Timp de intarziere intre
unda R si soc

tipic 15 ms., max. 35 ms

Afisarea nivelului de energie

in cifre pe ecran

Sincronizare

= Defibrilare manuala: Sincronizare automata si manuald precum si
defibrilare asincrona. Modul de operare este afisat pe ecran.

= Functia AED: intotdeauna mod asincron

Descdrcare interna = 0,5 s dupa declansarea unui soc pe impedanta inalta

= Defibrilarea manuala: 30 sec. dupa terminarea incarcarii pentru soc, daca
nici una din tastele de declansare a socului nu a fost apasata intre timp.

= Modul AED: 30 s dupa ce apare mesajul "Apasati butonul pentru soc"

Testare defibrilator

Rezistor intern pentru testare soc: 50 ohmi

Rezistor de test intern inclus Tn baza (suport cablu terapie) si in suportul
padelelor de soc

Tabelul A-23 Defibrilarea

Defibrilator bifazica

Descriere/Explicatie

Nivelurile de energie pentru
defibrilare manuala si AED cu padele
de soc sau electrozi corPatch easy si
linguri de soc interne

= 2,3,4,5, 10, 15 pana la 200 J pentru adulti

= 2,3,4,5,10, 15 pana la 100 J pentru copii, cu electrozi corPatch
easy (Neonates) PediatricPediatric Extended

= 2,3,4,5, 10, 15 bis 50 J cu linguri de soc (doar in modul de
defibrilare manual)

= Reglaj fin al nivelului de energie in pasi de 5 Jouli
(energie livrata pe 50Q)

= Valorile intermediare pot fi selectate cu ajutorul butonului rotativ
Selectare directa a nivelului de energie prin tastele programabile

= Adulti: 100 si 200 Jouli

= Copii: 50 si 100 Jouli

Numar de socuri per baterie
incdrcata (complet incarcata)

Aproximativ 200 de socuri cu 200 J
(doar cu bateria modulului defibrilator/stimulator)

defibrilarea manuala:

Timp de incarcare la nivelul maxim
de energie (baterie complet
incarcata)

55425

defibrilarea manuala:
Timp de incarcare la nivelul maxim
de energie dupa 15 socuri

5's, + 2 s (nici o diferenta fata de bateria complet incarcata)

Defibrilarea manuala:
Timp de incarcare la nivelul maxim
de energie dupa pornirea corpuls3

Mai putin de 25 s

324

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5




Manual de utilizare corpuls3

Anexa

Descriere/Explicatie

Modul AED: Intervalul maxim de la
pornirea analizei ECG pana la mesajul
‘Pregatit pentru soc’

Mai putin de 12 s

Modul AED: Intervalul maxim de la
pornirea analizei ECG la mesajul
‘Pregatit pentru soc’ dupa 15 socuri
la nivelul maxim de energie

Mai putin de 12 s (nici o diferenta fata de bateria complet incarcata)

Modul AED: Intervalul maxim de la
pornirea la mesajul ‘Pregatit pentru

‘

soc

Mai putin de 30 s

Forma de unda a impulsului

Bifazica, unda pozitiva rectangulara 6 ms (90% din energie)
unda negativa rectangulara 4 ms (10% din energie)
(impuls de 4/3 ms configurabil de catre tehnicianul de service)

Gama de impedanta a pacientului la
care un soc poate fi livrat

Electrozi corPatch easy > 15 Q pana la <600 Q

Padele de soc > 15 Qto <600 Q

Linguride soc>0Qla<600Q

Tabelul A-24 Defibrilarea bifazica

Stimulare cardiaca neinvaziva

Descriere/Explicatie

lesire

Accesorii aplicate izolate, Tip BF, tensiune de izolatie > 5 kV

Frecventa stimulare cardiaca

= 30/min. — 150/min
(reglabila in pasi de 5/min.)

= 'n modul OVERDRIVE 30/min. — 300/min. (reglabila in pasi de
1/min.)

Intensitate curent stimulare cardiaca

0-150 mA
(0-10 mA, apoi reglabila in pasi de 5 mA.)

Durata impuls

40 ms. (impulsuri dreptunghiulare de curent)

Moduri de operare

Modul FIX si DEMAND si Functia OVERDRIVE

Frecventa OVERDRIVE

Frecventa cardiaca a pacientului minus 10/min. Si, daca este

necesar, rotunjita la urmatorul numar mai mic divizibil cu 5.
Exemplu: Frecventd cardiaca = 179/min.,

Frecventd Overdrive = 165/min.

Intaryiere maxima intre impulsul de
sincronizare si eliberarea energiei

6,7 ms

Modalitate de masurare

Osciloscop in conformitate cu IEC 61000--24 210.104

Tabelul A-25

Reactie RCP

Stimulare cardiaca neinvaziva

Descriere/Explicatie

Principiu de functionare

Senzor de acceleratie

Parametri afisati

= Curba combinata, pentru a afisa adancimea de compresie si
frecventa compresiilor

= Frecventa RCP (frecventa compresiilor)
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Descriere/Explicatie

Interval masurare

70 la 150 compresii pe minut 1.9-cm-la-10.16-cm-[0.75-inci~—4.0-inci]

Interval de masura

Continuu

Temperatura de operare (senzor)

-10°C la +60°C

Temperatura de depozitare (senzor)

-30°Cla +65°C

Umiditate relativa (senzor)

Pana la 93% (fara condens)

Umiditate relativa pentru depozitare
(senzor)

Pana la 93% (fara condens)

Interfata senzor

Protectie la defibrilare de tip BF

Dimensiune senzor (i x L) cu
umplutura de spuma

101 mm x 64 mm [4.0 x 2.5 inches]

Greutate senzor (cu cablu)

50.2g

Greutate senzor (fara cablu)

288¢g

Acuratete

* 3 compresii pe minut
+0.635 cm [0.25 inches]

Tabelul A 26 Reactie RCP

Capacitati de stocare pe cardul CF

Descriere/Explicatie

Misiune medie

(misiune de 60 min, ECG 12 canale, 1
inregistrare audio (15 s) 1 captura
ecran)

Aprox 3 MB

Depinzand de durata misiunii si a numarului de evenimente si D-
ECG-uri si de numarul de parametri monitorizati, fisierele misiunii
pot fi mai mari.

Tabelul A 27

Interfata Bluetooth

Capacitati de stocare pe cardul CF

Descriere/Explicatie

Versiunea Stiva Bluetooth 2.0
Clasa Bluetooth Clasa 2

(Putere Emisie/Transmisie)

Banda de Frecventa 2.4 GHz

Putere radiata efectiva [in acord cu
IEC60601-1-2]

tip. 0 dBm = 1mW

Tip Modulatie

FHSS

Rata transfer efectiva

Rata transfer HF: max. 704 kbps, Rata transfer Interfata:
9.6 kbps la 921.6 kbps

Tabelul A-28

Interfata Bluetooth (optiune)

Modem 2G GSM/GPRS (Optional)

Descriere/Explicatie

Benzi standard de frecventa

GSM/GPRS: 850/900/1800/1900 MHz
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Descriere/Explicatie

lesire 33/30/30 dBm

Tabelul A-29  Modem 2G GSM/GPRS (Optional)

Modem 3G GSM/GPRS/EDGE/UMTS/HSPA+ (Optional)

Descriere/Explicatie

Benzi standard de frecventa 850/900/1800/1900MHz (Banda 1, 2, 4, 5, 8, 9, 19)
UMTS/HSPA+: 900/2100 MHz
GSM/EDGE: 900/1800 MHz

lesire UMTS/HSPA+: 24/24 dBm
GSM/EDGE: 27/30 dBm

Tabelul A-30 3G GSM/GPRS/EDGE/UMTS/HSPA+ (optiune)

4G LTE/UMTS/HSPA+/GSM/GPRS/EDGE (Optional)

Descriere/Explicatie

Benzi standard de frecventa GSM/GPRS/EDGE: 900/1800 MHz
UMTS/HSPA+: 900/2100 MHz
LTE: 700/800/900/1800/2100/2600 MHz

lesire GSM: 26 /27 /30dBm
UMTS: 24 dBm
LTE: 23 dBm

Tabelul A-31 4G LTE (Optional)

Interfata LAN (optiune)

Descriere/Explicatie

Implicit IEEE 802.3/802.3u-100Base-TX/10Base-T

Tabelul A-32 Interfata LAN (optiune)

Interfata WLAN (optiune)

Descriere/Explicatie

Standarde IEEE 802.11 a/b/g/n
Frecventd sau banda de frecventa preferata Definit de Router/Punct de acces
Domeniu de frecventa 2412 - 2472 MHz

5180 - 5320 MHz
5500 - 5700 MHz

Puterea de transmisie in functie de 2412 - 2472 MHz 19.20 mW (82.17 dBm)

domeniul de frecventa 5180 - 5320 MHz 17.15 mW (51.88 dBm)
5500 - 5700 MHz 18.28 mW (67.30 dBm)

Optiuni de securitate WEP, WPA PSK, WPA2 PSK, WPA2 EAP-TLS

Tip certificate .pem, .p12

Tabelul A-33 Interfatd WLAN (optiune)
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Reglementarile pentru utiliyarea WLAN (in concordanta cu Directiva 2014/53/EU pentru echipamente Radio) -
Wireless Access Systems incluzdnd Radio Local Area Networks (WAS/RLANS) - pe teritorul UE se aplicd urmatparele
restrictii: (depinzand de domeniile de frecventa WLAN activate)

1.) 2410 — 2480 MHz: fara restrictii
2.) 5150 — 5350 MHz: doar pentru utilizarea in interior
3.) 5470 - 5725 MHz: fara restrictii

Coduri de Tara pentru configurarea setarilor regionale

AU Australia HU Ungaria NO Norvegia

AT Austria IS Islanda PL Polonia

BE Belgia IN India PT Portugalia

BR Brazilia ID Indonezia SG Singapore

CA Canada IE Irlanda SK Slovacia

CN China IL Izrael ZA Africa de Sud

cy Cipru IT Italia ES Spania

Cz Republica Ceha JP Japonia SE Suedia

DK Danemarca KR Republica Corea CH Elvetia

EE Estonia Lv Letonia TW Taiwan

Fl Finlanda LT Lituania TH Tailanda

FR Franta LU Luxemburg TR Turcia

DE Germania MY Malaezia GB Marea Britanie

GR Grecia NL Olanda us Statele Unite ale
Americii

HK Hong Kong NZ Noua Zeelanda

Tabelul A-34 Coduri de Tara pentru configurarea setarilor regionale

Oximetrie (Optiune Sp0,, SpCO, SpHb, SpMet, producator Masimo)

Descriere/Explicatie

Amplificator Tip flotant pacient, izolatie > 5 kV, protejat la defibrilare
Alarma SpO, Limita inferioard a alarmei 651298 %

Limita superioara a alarmei: 90 la 99 %

PP Limita inferioara a alarmei 25 la 100/min

Limita superioara a alarmei: 70 la 235/min
Frecventa de actualizare a afisajului 1Hz
(Sp02, puls PP si Pi)
Latime banda 0,5Hz—-6Hz

Interval afisat

Sp02: 1% - 100%

SpHb: 0,1 - 25 g/dI

PR: 25/min - 240/min

Pi0,02 - 20 % (senzori de unica folosinta)
0,05 - 20 % (senzori reutilizabili)

SpCO: 1% - 100%

SpMet: 1% - 100%

RRp 0 — 120 rpm (respiratii pe minut)
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Descriere/Explicatie

Interval masurare calibrat Sp02: 70% - 100%
SpHb: 8,0-17,0
PR: 25/min - 240/min
Pi: 0,1-20%
SpCO: 0% - 40%
SpMet: 0% —15%
Calibrare Calibrare prin masuratori de referinta prin masurarea

oxihemoglobinei raportat la hemoglobin din sange fara
dishemoglobina.

Definitie Sp02: 0,1%

PR: 1/min

SpCO: 0,1%

SpMet: 0,1%

SpHb: 0,1 g/dl

Pi: 0,01 %

RRp 1 respiratie pe minut

Acuratete Masurarea 70% pand la 100%, masurare staticd = 2%
saturatiei de oxigen | 70% pand la 100%, masurare in miscare = 3%

Masurarea pulsului | Masurare staticd = 3 BPM
Masurare in miscare = 5 BPM

SpCO <3%

SpHb =1,0g/dl

SpMet =1,0%
Acuratete (ARMS*) RRp 4-70 rpm (respiratii pe minut),
Precizia ARMS este un calcul statistic ARMS: 3 rpm (respiratii pe minut),

al diferentei dintre masuratorile
dispozitivului si mdsuratorile de
referinta. Aproximativ doua treimi
din masuratorile dispozitivului s-au
incadrat in + ARMS fata de
masuratorile de referinta intr-un
studiu controlat.

1 rpm Eroare medie, adulti/pediatrie

Forma unda a pulsului Curba normalizata
intarziere alarm3 Sp0, Limita inferioara a alarmei Pana la 16s
Limita superioara a alarmei Pana la 18s
PP Limita inferioard a alarmei Pand la 12s
Limita superioara a alarmei Panala 17s
SpCO Pana la 54s
SpMet Pana la 59s
SpHb Pana la 125s

Tabelul A-35 Oximetru (Optiune Sp02, SpCO, SpHb, SpMet, producator Masimo®, tehnologie Masimo SET®

Trebuie utilizati numai senzori si cabluri intermediare recomandate. Nu este permisa
utilizarea altor accesorii decat cele mentionate in "Lista de accesorii aprobate"

Atentie (capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).

RUM - Versiunea 4.2 — P/N 04130.5 329



Anexa

Manual de utilizare corpuls3

Modulul de masurare neinvaziva a tensiunii arteriale (Optiune TA, producator

SunTech Medical, Inc.)

Descriere/Explicatie

Scopul aplicatiei

Adulti, copii, nou-nascuti

Modalitate de masurare

Principiu oscilometric

Interval masurare

Adulti:

sistolica: 40 pana la 260 mmHg
diastolica: 20 pana la 200 mmHg
TAM: 26 pana la 220 mmHg
Copii

sistolica: 40 pana la 160 mmHg
diastolicd: 20 pand la 120 mmHg
TAM: 26 pand la 133 mmHg
Nou-nascuti:

sistolica: 40 pana la 130 mmHg
diastolica: 20 pana la 100 mmHg
TAM: 26 panala 110 mmHg

Interval de masurare pentru masuratorile
automate

Duratd de 1, 2, 3, 5 10, 15, 30, 60 min. intre punctele de
inceput a doud masuratori

Masurare

Automatd/manual

lesire

Conexiune tip pacient flotant BF (body floating)

Senzor de presiune

Senzor semiconductor

Domeniu de masurare pentru senzorul de
presiune

Pana la 300 mmHg

Rata descrestere presiune

Variaza, in functie de ritmul cardiac, presiunea mansetei si
volumul mansetei.

Presiune initiald de umflare, maxima,
selectabila pentru adulti

Ajustabila in domeniul 120 - 280 mmHg
Configurare din fabrica 160 mmHg

Presiune initiald de umflare, maxima,
selectabila pentru copii

Ajustabila in domeniul 80 - 170 mmHg
Configurare din fabrica 120 mmHg

Presiune initiald de umflare, maxima,
selectabila pentru nounascutii

Ajustabila in domeniul 60 - 140 mmHg
Configurare din fabrica 90 mmHg

Rezolutie

1 mmHg

Acuratete afisare

+ 3 mmHg intre 0 mmHg - 300 mmHg (in intervalul 0 C- 50 C
si o umiditate a aerului de 15 % - 95 %)

Timp maxim de intarziere a alarmei

1,5s

Test n conformitate cu IEC 80601-2-30:2018,
Instrumente de masura a tensiunii arteriale neinvazive,
partea 1 si partea 3
Tabelul A-36 Modulul de masurare neinvaziva a tensiunii arteriale (Optiune TA, producator SunTech
Medical, Inc.)
Trebuie utilizate doar mansete TA si furtunuri recomandate. Nu este permisa
utilizarea altor accesorii decat cele mentionate in "Lista de accesorii aprobate"
Atentie (capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).
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Modul masurare invaziva a tensiunii arteriale TAI (optiune)

Descriere/Explicatie

Amplificator

Tip cardiac flotant, izolatie > 5 kV, protejat la defibrilare

Numarul de interfete

2 x 2 (4 canale la 2 interfete)

Sensibilitate traductor

5 uVv/V/mmHg

Limita superioara frecventa

20 Hz

Frecventa de scanare

100 Hz pe canal

Rezolutie digitala

0,5 mmHg/Bit

Interval masurare

-50 =300 mmHg

Limita de indicare (in mmHg)

Interval de afisare negativ
-101a 10, -20 la 20, -30 la 30, -40 la 40, -50 la 50

Interval de afisare pozitiv
0-30, 0-60, 0-120, 0-180, 0-300

Acuratete Efectele combinate ale sensibilitatii, repetabilitatii, non-liniaritatii,
drift-ului si histerezis sunt in intervalul £ 4 % al citirii efectuate sau
+ 0,5 kPa (+ 4 mmHg), care din ele este mai mare.

Validare Medanco® Mediserve 200

Intarziere alarm3

Panala 13s

Tabelul A-37

Atentie

Temperatura (Optiune)

Modul masurare invaziva a tensiunii arteriale TAI (optiune)

Utilizati numai traductori de presiune recomandati. Nu este permisa utilizarea altor
accesorii decat cele mentionate in "Lista de accesorii aprobate" (capitolul 10.8
"Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).

Descriere/Explicatie

Amplificator

Tip flotant pacient, izolatie > 5 kV, protejat la defibrilare

Senzor de temperatura

YSI 401D (rectal si esofagian), producator YSI

Frecventd masurare

12 masurari pe secunda

Interval afisat

12°C-50°C

Acuratete masurare

0,1K

Limite erori calibrare

+0,1 K (25°C—-45°C); £0,2 K (alt interval)

Timp minim necesar de masurare

1 min

Interval intretinere

La fiecare 2 ani (ca parte a verificarilor de siguranta)

Intarziere alarma Pana la 30s
Mod masura Mod direct
Tabelul A-38  Temperatura (Optiune)
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Utilizati doar sonde YSI recomandate, din seria 400, sau sonde compatibile cu
acestea. Nu este permisa utilizarea altor accesorii decat cele mentionate in "Lista de
accesorii aprobate" (capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate", piese de schimb si

consumabile, pagina 250).
Este necesara verificarea bio-compatibilitdtii in conformitate cu ISO 10993-1.

Capnometru (Optiune cap-ONE Nihon Kohden)

Descriere/Explicatie

Principiu de functionare

Masurare semi cantitativa prin tehnologie infrarosu:

Acest mod de masurare este bazat pe presupunerea ca amestecul de
gaze din aerul inspirat nu contine CO,.

Parametri afisati

= Concentratie CO,- zona de curbe (capnograma)
= Valoare CO;- (EtCO,)

= Frecventa respiratorie

Cantitate masurata

Presiune partiala CO,

Interval masurare

Presiune partiala CO, 0la 100 mmHg; 0 la 13,33 kPa

Frecventa respiratorie Limita inferioard 3 1/min

Limita superioara 150 1/min

Interval afisat

Presiune partiala CO, 1la 100 mmHg; 0,1 la 13,33 kPa

Frecventa respiratorie Limita inferioard 3 1/min

Limita superioara 150 1/min

Rezolutie

Presiune partiala CO, 1 mmHg; 0,1 kPa

Interval de masura

Continuu

Modalitate de masurare

Optica din fluxul principal expirat (adaptabila pentru masuratorile
din fluxul secundar)

Timp de stand by (faza de adaptare)

Aprox.5s

Timp de raspuns

Aprox. 500 ms

barometrice

Temperatura de operare 0-45°C
Presiune barometrica 70 - 106 kPa
Compensarea automata a presiunii Nu

Umiditate relativa

30 - 95% (fara condens)

Calibrare

Calibrare automata continua;
nu este necesara o calibrare manuala

Interfata senzor

Tip pacient flotant, protejat la defibrilare (EN 60601-1; IEC60601-1)

Dimensiune senzor (Lx I x h)

22mmx 1l mmx 11 mm

Greutate senzor (cu cablu) <40¢g
Greutate senzor (fara cablu) <10g
Clasa de protectie IP 54
Diametru conector adaptor 15mm

Acuratete (la o presiune atmosferica
de 1 mmHg si fara inhalarea de CO,)

+ 4 mmHg (< 40 mmHg)
+ 10% din valoarea citita (40 mmHg < CO2 £ 76 mmHg)
1 12% din valoarea citita (76 mmHg < CO2 < 100 mmHg)
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Descriere/Explicatie

Acuratete (la o presiune atmosferica
de 0,13 kPa si fara CO, in faza de
inhalare)

+ 0,53 kPa (< 5,33 kPa)
+ 10 % din valoarea citita (5,33 kPa < CO2 < 10,13 kPa)

+ 12 % din valoarea citita (10,13 kPa < CO2 < 100 kPa)

Precizie, frecventa de respiratie

1/min

Umiditate aer in timpul depozitarii

10 la 95%, fara condensare

Intarziere alarm3

Pana la 5s

Rata de esantionare a datelor

20 Hz

Metoda de calcul a valorilor la
sfarsitul expirului

Calculata din valoarea maxima a presiunii partiale a CO2 in expir.

Tabelul A-39 Capnometru (Optiune CO,, producator Nihon Kohden, cap-ONE)

Nivelul marii Temperatura

Presiune (hPa) :\f,i(‘:’)elm mrii Tnaltime (m) ::::i)une

1013,25 25 0 1013,3
500 956,5
1000 902,4
1500 850,8
2000 801,6
2500 754,7
3000 710,0
3500 667,6
4000 627,2

co2
(mmHg)

20

20

20,9
21,8
22,8
23,8
24,9
26,0
27,1
28,3

40

40

41,8
43,7
45,6
47,7
49,8
52,0
54,3
56,6

60

60

62,7
65,5
68,5
71,5
74,7
78,0
81,4
84,9

100

100

104,5
109,2
114,1
119,2
124,5
129,9
135,6
141,5

Tabelul A-40 Compensarea inaltimii, efect cantitativ datorat presiunii barometrice asupra valorii CO2

Abateri datorita efectelor negative ale gazelor si aburilor

Gaz sau abur Concentratie Abatere relativa la o valoare masurata a CO, de 38 mmHg
Oxigen (0,) 100% -1,3 mmHg
Oxid de azot (N20) 80% + 6,5 mmHg
Halotan 4% + 0,6 mmHg
Enfluran 5% + 1,5 mmHg
Isofluran 5% + 1,7 mmHg
Sevofluran 6% + 2,7 mmHg
Desfluran 24% + 6,6 mmHg

Gaz mixt uscat cu 5% (38 mmHg) balans de CO,- si N»-, sub 1 kPA

Tabelul A-41 Abateri datorita efectelor negative ale gazelor si aburilor
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Adaptor de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertie pentru nou-
nascuti

Descriere/Explicatie

Lungime 61 mm
Diametru max. 22 mm
Greutate aprox. 13,2g

Reducerea volumului spatiului mort din

. N -1 ml (in sistem ca intre
sistem Tn ansamblu ( g)

Temperatura de operare 0°Cla 45°C

Temperatura de depozitare -20°Cla +65°C

Tabelul A-42  Adaptor de unica folosinta pentru tub endotraheal de CO2 incl. Insertie pentru nou-nascuti

Trebuie utilizati numai senzori si adaptori mentionate. Nu este permisa utilizarea
altor accesorii decat cele mentionate in "Lista de accesorii aprobate" (capitolul 10.8
Atentie "Accesorii Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250).
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F Defibrilator bifazica

Forma unda de soc

Forma de unda a undei de soc este formata dintr-o forma de unda dreptunghiulara
pozitiva, cu durata de 6ms si o forma de unda dreptunghiulara negativa, cu durata de 4ms.
Amplitudinea undei este adaptatd automat la impedanta pacientului.

uv Unda bifazic3 de defibrilare
3000 1 200 J livrati la diferite intensitati
——— 100 Ohm
2000 A 75 0hm
—— 500hm
——— 250hm
1000 1
\
A \

2 4 6 \Xé J:O/:/// 12 t/m:

-1000

uv

3000 -

2000 - 175 Ohm
—— 150 Ohm

—— 1250hm
1000 4!

-1000 1

Fig. A-1 Impuls de defibrilare bifazic 6/4

4000 1
v Biphasischer Defibrillatorimpuls
200 J abgegebene Energie an ver-
schiedenen Impedanzen
3000 1 «,

—— 175 Ohm
- 180 Ohm
125 Ohm

2000

1000
" T T 7 ]
1 2 8 9
-1000 ‘/,-—.—.—- t/ms
-2000
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4000 7y

3000

— = 1000hm

==+ 750mm
. === 500hm
" e s ommow omm o -—

'§ — 250mm

2000 | e v w— —

1000

-1000 tims

-2000

Fig. A-2 Impuls de defibrilare bifazic 4/3

Notd Implicit este selectat impulsul de defibrilare 6/4. La cerere impulsul de defibrilare 4/3
poate fi configurat de un tehnician.

Impuls stimulator

A

150 fr=rmrr — — — —

[ ima

10 |-

0 >
|<_ 40 _—| t [ms]

Figura A-3 Impuls stimulator

Sincronizare declangsare socuri

defibrilarea manuala si cardioversia sunt efectuate sincronizat in mod automat. Daca nu
sunt detectate unde R in timpul ECG (de ex. Tn cazul fibrilatiilor atriale), va fi livrat imediat
un soc asincron atunci cand este apasat butonul de soc (la declansarea socului).

Mai multe informatii legate de defibrilarea manuala si cardioversia poate fi gasita in
capitolul 5.4 Defibrilarea Manuala si Cardioversia, pagina 78.

é Cardioversia poate duce la fibrilatie ventriculara sau asistolie. Atunci cand efectuati
cardioversia trebuie sa aveti in vedere urmatoarele:

Avertizare e  ECG -ul trebuie sa fie stabil cu un ritm cardiac de cel putin 60/min.

e Starea de sinconizare trebuie sa fie setata pe SINC.

e Simbolurile de marcaj QRS (triunghiuri) trebuie sa apara in dreptul fiecarui
complex QRS. NU va bazati doar pe sunetul QRS/Puls emis de aparat.

e Eliberarea socului trebuie efectuata in concordanta cu recomandarile in
vigoare.

e Pentru a aplica socul, trebuie mentinuta apasata tasta Soc de pe modulul de
afisaj sau butoanele padelelor de soc pana la eliberarea socului.
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Functia de protectie a padelelor de soc

Fiecare padela de soc are un electrod de protectie intre maner si suprafata de contact.
Electrozii de protectie de pe cele doud padele sunt conectati intre ei in interiorul corpuls3.
n consecint, in timpul defibrilrii cu padele de soc ude sau murdare, nu pot exista
scurgeri periculoase de curent de la un electrod, prin corpul utilizatorului, la celalalt
electrod,deoarece curentul este preluat de electrozii de protectie.
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Precizia energiei eliberate (impuls de defibrilare 6/4)

Energia nominala eliberata in functie de impedanta
Energia pacientului Precizia
selectata
in Jouli Impedanta sarcinii (in Ohm)
25 50 75 100 125 150 175
2 1.6 2,0 1,9 2,0 1,8 1,9 1,7 +3J
3 2,5 3,0 2,9 3,0 2,8 2,8 2,8 +3)
4 3,2 4,1 3.9 3.8 3.8 3.8 3,6 +3)
5 4,2 5,0 4,7 4,8 4,7 4,7 4,5 +3)
10 8,5 10,2 9.6 9,7 9,5 9.6 8.9 +3)
15 13,8 16,0 15,0 15,2 14,6 15,0 14,6 +3)
20 17,6 20,8 20,0 19,9 19,4 20,0 18,9 +15%
25 22,5 26,3 25,0 24,8 24,7 24,6 23,0 +15%
30 27,4 30,7 29,3 29,2 28,2 29,0 27,0 +15%
35 329 | 363 | 346 | 346 | 340 | 343 | 315 +15%
40 38,0 41,4 39,9 40,3 39,2 38,8 36,5 +15%
45 42,0 46,0 44,0 44,4 43,3 43,5 40,6 +15%
50 47.8 51,7 49,9 48,9 48,4 48,0 454 +15%
55 51,8 56,0 54,0 53,2 52,7 52,3 49,7 +15%
60 56,2 61,0 584 59,3 56,9 55,7 54,2 +15%
65 61,2 65,9 63,4 65,0 62,4 62,0 58,6 +15%
70 66,0 | 715 | 69,0 | 689 | 673 | 668 | 64,1 +15%
75 69,5 76,5 72,7 74,8 72,1 71,0 67,2 +15%
80 74,8 82,2 79.0 78.8 76,1 75,4 72,2 +15%
85 79,7 87.5 82,6 83,0 80,9 79.9 76,5 +15%
90 83,7 90.9 86.7 89,0 85,6 84,7 80,6 +15%
95 88,7 96.9 92,5 93,8 90,1 89,3 84,8 +15%
100 92,3 11018 | 96,8 95,9 94,7 94,2 89,6 +15%
105 97,6 |106,2 | 1012 | 101,3 | 99,2 98.3 93,5 +15%
110 101,9 | 111,31 | 105,7 | 107,8 | 1044 | 103,3 | 97.3 +15%
115 1074 | 116,0 | 111,7 | 1129 | 1080 | 108,7 | 103,2 +15%
120 1115 121,4 | 116,2 | 1153 | 113,7 | 1130 | 1064 +15%
125 116,1 | 127,41 1219 | 122,51 119,1 | 117,7 |1 1114 +15%
130 120,6 | 130,3 | 127,6 | 129,2 | 124,2 | 122,5 | 1164 +15%
135 124,51 135,1 | 130,7 | 1335 | 127,6 | 127,2 | 120,2 +15%
140 128,7 | 141,7 | 136,9 | 1370 | 132,5 | 131,3 | 1252 +15%
145 1333 |1 145,7 | 141,8 | 141,1 | 136,7 | 135,7 | 129,8 +15%
150 139,9 | 151,8 | 146,1 | 146,7 | 1419 | 140,6 | 1341 +15%
155 1429 | 155,7 | 1514 | 151,7 | 1469 | 1449 | 1389 +15%
160 148,1 | 160,3 | 157,9 | 1583 | 151,4 | 150,3 | 142,9 +15%
165 1516 | 166,6 | 1615 | 161,8 | 153,7 | 1539 | 147.3 +15%
170 1548 | 1712 | 167.1 | 166,8 | 160,8 | 156,8 | 151.1 +15%
175 160,3 | 1759 | 169,8 | 172,7 | 166,2 | 1646 | 156,3 +15%
180 162,0 | 1815 | 1748 | 176,2 | 1706 | 1683 | 159,9 +15%
185 164,6 | 184,6 | 180,6 | 182,1 | 1754 | 1733 | 1649 +15%
190 166,7 | 1909 | 186,2 | 187,2 | 181,8 | 177,6 | 167.0 +15%
195 168,55 | 1950 | 1884 | 1882 | 181,7 | 1804 | 172,3 +15%
200 169,3 1 201,4 | 1980 | 1958 | 1889 | 1873 | 177.1 +15%

Tabelul A-43 Precizia energiei eliberate (impuls de defibrilare 6/4)
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Precizia energiei eliberate (impuls de defibrilare 4/3)

Anexa

Energia nominala eliberata in functie de impedanta
Energia pacientului Precizia
selectata
in Jouli Impedanta sarcinii (in Ohm)
25 50 75 100 125 150 175
2 1,7 2.1 2,0 2,0 2,0 1,9 1,7 +3)
3 2,6 31 3.0 2,9 2,8 2,6 2,6 +3)
4 3.7 4,2 4,0 3.9 3,7 3.7 3,2 +3)
5 4,6 5,2 50 4,8 4,5 4,5 4,1 +3)
10 9.4 10,5 9.9 9.6 9.0 8.9 8.4 +3)
15 14,5 16,6 15,5 15,0 14,4 14,2 131 +3)
20 19,7 21,6 20,5 19,5 18,9 18,1 17.1 +15%
25 24,5 264 25,1 24,6 23,2 22,2 21,0 +15%
30 29,4 31,2 30,1 29,0 27.3 26,5 24,7 +15%
35 344 | 363 | 347 | 335 | 313 | 30,3 | 288 +15%
40 38,8 42,1 39,6 38,6 36,1 34,5 32,8 +15%
45 43,6 47,2 44,3 42,5 40,5 38,9 36,5 +15%
50 48,1 52,6 49,0 47,4 44,6 43,0 40,8 +15%
55 52,7 574 53,5 519 49,0 46,8 44,0 +15%
60 57,0 62,0 57,9 56,7 53,1 50,2 47,9 +15%
65 62,3 67.3 63,1 61,0 57.8 55,7 52,2 +15%
70 663 | 72,5 | 67,6 | 660 | 62,2 | 59,7 | 56,1 +15%
75 708 | 77,8 | 72,6 | 706 | 66,2 | 63,8 | 59,9 +15%
80 75.9 82,4 77,7 75,2 69.9 68,1 63.8 +15%
85 81,0 87.5 82,5 79,2 74,8 71,5 67,9 +15%
90 84,1 92,9 86.7 834 79.1 76.2 71,6 +15%
95 90,0 97.2 91,5 88,7 82,6 80,3 75,4 +15%
100 943 | 1023 | 95,6 93,7 87.4 84,4 79.8 +15%
105 99,3 |107,8 | 101,7 | 974 92,5 88,5 83,8 +15%
110 103,5 | 112,2 | 105,8 | 1019 | 97.1 92,7 87,2 +15%
115 108,0 | 1182 | 110,6 | 106,9 | 101,2 | 97,0 | 91,3 +15%
120 112,6 | 122,3 | 1155 | 111,4 | 104,8 | 100,3 | 95,0 +15%
125 117,3 |1 127,8 | 120,6 | 116,3 | 109,5 | 1053 | 99.1 +15%
130 122,01 1319 ] 1250|1218 | 113,1 ] 109,1 | 1024 +15%
135 126,9 | 135,1 | 130,5 | 1248 | 117,8 | 1138 | 106,6 +15%
140 129,7 |1 142,3 |1 134,1 | 129,8 | 122,2 | 1164 | 1114 +15%
145 135,2 | 147,4 |1 139,7 | 133,6 | 1259 | 121,7 | 1141 +15%
150 140,3 | 1529 | 144,3 | 138,8 | 1304 | 1249 | 120,1 +15%
155 143,7 | 157,1 | 148,5 | 143,4 | 1339 | 129,9 | 122,0 +15%
160 149,3 | 162,0 | 1545 | 147,6 | 140,2 | 1345 | 126,6 +15%
165 152,8 | 167.4 | 1590 | 1515 | 1439 | 1370 | 130.3 +15%
170 1551 |1 1732 | 162,3 | 1570 | 146.,6 | 1422 | 132,9 +15%
175 162,0 | 176,8 | 1680 | 161,4 | 152,8 | 146,2 | 137,7 +15%
180 1649 | 182,0 | 171,1 | 166,1 | 157,0 | 150,0 | 1416 +15%
185 167,3 | 185,8 | 176,7 | 170,1 | 159,9 | 153,4 | 144,8 +15%
190 168,5 | 191,7 | 182,5 | 174,2 | 164,7 | 157,8 | 150,8 +15%
195 170,2 | 1969 | 1854 | 179,5 | 167,7 | 162,5 | 1529 +15%
200 170,8 1 202,1 | 192,4 | 1839 | 1739 | 167.0 | 156.8 +15%
Tabelul A-44 Precizia energiei eliberate (impuls de defibrilare 4/3)
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Precizia energiei eliberate cu linguri de soc (impuls de defibrilare

6/4)
Energia nominala eliberata in functie de impedanta
Energia pacientului Precizia
selectata
in Jouli Impedanta sarcinii (in Ohm)
10 15 20 25 50 100 150
2 1,2 1.4 1.4 15 2,0 1,9 1.8 +3J
5 3,5 3,5 4,0 4,2 53 5,2 51 +3J
10 7.8 7.4 10,6 9,1 10,6 10,2 10,2 +3J
20 17,0 17,7 17,5 18,6 21,7 21,2 20,9 +15%
30 26,0 26,6 28,1 28,6 32,9 32,0 314 +15%
40 35,3 36,8 41,5 40,0 | 45,0 43,1 41,7 +15%
50 42,5 45,2 46,9 49,2 56,9 53,8 52,4 +15%
Tabelul A-45 Precizia energiei eliberate cu linguri de soc (impuls de defibrilare 6/4)

Precizia energiei eliberate cu linguri de soc (impuls de defibrilare

4/3)
Energia nominala eliberata in functie de impedanta
selectata
in Jouli Impedanta sarcinii (in Ohm)

10 15 20 25 50 100 150
2 1,5 15 1,6 1,7 2,1 2,0 1,8 +3)
5 3.8 4,1 4,4 4,7 5.6 5.4 51 +3J
10 9.0 8.9 9.1 9.7 11,6 | 109 10,2 +3J
20 18,8 16,7 | 20,5 | 21,1 | 238 | 232 21,5 +15%
30 28,3 28,7 | 305 | 319 | 36,0 | 34,5 32,4 +15%
40 36,5 | 381 | 405 | 41,8 | 480 | 453 | 425 +15%
50 46,5 | 486 | 504 | 524 | 603 | 56,9 | 52,7 +15%

Tabelul A-46 Precizia energiei eliberate cu linguri de soc (impuls de defibrilare
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G

Informatii legate de siguranta

Nerespectarea acestor informatii legate de siguranta poate duce la rani ale pacientului si

utilizatorilor.

Avertizare

General

corpuls3 nu poate fi utilizat in apropierea anestezicelor usor inflamabile sau a altor substante
inflamabile, mai ales intr-un mediu bogat in oxigen.

corpuls3 nu trebuie utilizat sub influenta unor campuri electromagnetice puternice, ca de ex. cele din
directa vecindtate a antenelor, tomografe cu rezonanta magnetica in functiune, instalatiilor de Tnalta
tensiune si liniilor de Tnalta tensiune.

corpuls3 nu trebuie utilizat in apropierea unei surse de radiatii ionizante (radioactive) in scopul
terapeutic (tratamentul tumorilor).

Functia de stimulare cardiaca nu trebuie utilizata in apropierea dispozitivelor chirurgicale cu inalta
frecventa sau a dispozitivelor de terapie cu microunde.

corpuls3 nu trebuie utilizat simultan pe doi sau mai multi pacienti.

Evitati utilizarea aparatului in imediata apropiere a altor aparate si nu il amplasati pe/sub alte aparate,
deoarece aceasta ar putea duce la erori de utilizare. Chiar si in conditiile respectarii recomandarilor de
mai sus este necesara supravegherea aparatului si a altor dispoyitive pentru a se asigura funtionarea
corecta.

Producatorul nu isi va asuma nicio responsabilitate referitoare la pagube/vatamari rezultate in urma
neutilizarii corpuls3 conform destinatiei sale.

Pentru a evita impiedicarea, sau ca pacientul, utilizatorul sau alte persoane sa fie strangulate de cabluri,
acestea trebuie amplasate in jurul pacientului ca orice conexiune medicala.

Atunci cand conectati senzorii la cablurile intermediare aveti grija sa nu existe alte componente intre
conectori.

Functie alarmelor

Nu lasati pacientul nesupravegheat in urmatoarele cazuri:

- dacd alarmele sunt dezactivate sau

- Modul defibrilare este activat.

n cazul monitorizarii nesupravegheate a functiilor vitale, este recomandat sa monitorizati alte functii cu
un sistem de monitorizare independent.

Functia de monitorizare a valorilor masurate poate fi dezactivata dupa pornirea corpuls3 (a se vedea
capitolul 7 Configuratie, pagina 153). n concluzie, verificati dacd alarmele sunt configurate corect.
Frecventa cardiaca este monitorizata doar atunci cand toti electrozii cablului de monitorizare ECG sau
electrozii corPatch sunt complet conectati la pacient.

Verificati setarile limitelor alarmelor inainte de fiecare monitorizare.

Volumul semnalului de alarma trebuie selectat in asa fel incat sa fie auzit cu siguranta chiar si in medii
zgomotoase.

Defibrilator

Aveti grija ca suprafetele de contact ale ambelor padele de soc sa fie complet acoperite cu gel.

Padelele de soc trebuie tinute departe de alti electrozi sau componente metalice care sunt in contact cu
pacientul.

Nu atingeti pacientul in timpul defibrilarii.

Aveti grija ca partile corpului pacientului, precum zone de piele descoperite de pe cap sau de pe
extremitati, sa nu atinga componente metalice, cadrul metalic al patului, targa metalica, pentru a nu se
crea scurgeri nedorite ale pulsului de curent de defibrilarea.

Toti cei patru electrozi ECG ai cablului de monitorizare ECG cu 4-poli trebuie conectati la pacient.

n timpul defibrilarii cu electrozi adezivi corPatch Pediatric sau Pediatric Extended valorile de energie
sunt limitate de aparat la 100 Jouli datorita codificarii electrozilor.

La pacientii cu un stimulator cardiac implantat, detectarea ritmurilor care pot fi defibrilate sau aritmiilor,
de catre defibrilatorul configurat in modul semi-automat de defibrilarea, poate fi limitata.

Padelele de soc si manerele lor trebuie curdtate cu atentie dupa fiecare utilizare.

Defibrilarea cu alte aparate este permisa daca se iau urmatoarele masuri de siguranta:
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toti electrozii cablurilor ECG de monitorizare cu 4 fire si complementar de 6 fire sunt conectati la
corpuls3 si trebuie sa fie atasati la pacient. Nu trebuie sa ramana in zona electrozii neutilizati (a se vedea
capitolul 5.3.3 Defibrilarea in Mod AED cu Padele de Soc, pagina 76si capitolul 5.4.3 Defibrilarea Manuala
si Cardioversia cu Padele de Soc, pagina 81). Acesta pot reprezenta un risc pentru utilizator si alte
persoane atunci cand este livrat socul.

Stimulator

e Stimulatorul cardiac nu trebuie utilizat 1anga dispozitive chirurgicale de inalta frecventa sau aparate de
terapie cu microunde.

Monitorizare ECG

e Suprafetele de contact ale electrozilor ECG, cablurile si alte dispozitive conectate la acestea nu trebuie sa
atinga nici un corp conductor de electricitate inclusiv pamantul.

e Tineti cont de faptul ca pot aparea anumite riscuri pentru pacient in timpul utilizarii mai multor aparate
datorita posibilelor scurgeri de curent.

e Pentru a obtine un timp de revenire minim al ECG-ului dupa defibrilarea, recomandam electrozii ECG de
unica folosinta care sunt inclusi in lista de accesorii (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii Autorizate",
piese de schimb si consumabile, pagina 250). GS Elektromedizinische Gerdte G. Stemple GmbH nu poate
garanta, in acest context buna functionare, in cazul utilizarii altor electrozi ECG de unica folosinta.

e Daca nu exista contact electric intre pacient si conexiunile a cablului de monitorizare ECG si/sau cablului
de completare a diagnosticului ECG, corpuls3 va afisa mesajul de alarma "Electrozi ECG [X] deconectati'.
La temperaturi sub zero °C mesajul de alarma "Electrozi ECG [X] deconectati" poate fi afectat. Daca
conexiunea cu clema neagra a cablului de monitorizare ECG cu 4 fire este intreruptd, aceasta alarma
poate sa nu apara datorita influentelor din mediul inconjurator.

& Un stimulator nervos, de ex. un stimulator cerebral — poate modifica ECG-ul afisat pe ecran si cel listat,
sau chiar sa 1l elimine.

Oximetru Masimo Rainbow SET®

General:
Puls CO-oximetrul trebuie operat numai de personal calificat sau sub supravegherea acestuia. Puls CO-
oximetrul trebuie utilizat numai de personal calificat sau sub supravegherea acestuia.
Avertizari:
Ca in cazul tuturor echipamentelor medicale, aranjati cu atentie cablurile pacientului pentru a reduce
posibilitatea de incurcare sau strangulare a acestuia.
e Nu asezati pulsoximetrul sau accesoriile in nicio pozitie care ar putea provoca caderea acestuia asupra
pacientului.
Nu porniti si nu utilizati puls CO-oximetrul decat daca s-a verificat ca configuratia este corecta.
Nu utilizati puls CO-Oximetru in timpul investigatiilor prin rezonanta magnetica (RMN) sau intr-un mediu
RMN.
Nu utilizati puls CO-oximetru daca pare sau se suspecteaza ca este deteriorat.
Pericol de explozie: Nu utilizati puls CO-Oximetru in prezenta anestezicelor inflamabile sau a altor
substante inflamabile in combinatie cu aer, medii imbogatite cu oxigen sau protoxid de azot.
e Pentru a asigura siguranta, evitati sa stivuiti mai multe dispozitive sau sa plasati ceva pe dispozitiv in
timpul functionarii.
Pentru a va proteja impotriva ranilor, urmati instructiunile de mai jos:
Evitati plasarea dispozitivului pe suprafete unde sunt vizibile scurgeri de lichid.
Nu Tnmuiati si nu scufundati dispozitivul in lichide.
Nu Tncercati sa sterilizati dispozitivul.
Utilizati solutii de curdtare numai conform instructiunilor din acest manual de utilizare.
Nu Tncercati sa curatati dispozitivul in timp ce monitorizati un pacient.
Pentru a va proteja de soc electric, scoateti intotdeauna senzorul si deconectati complet pulsoximetrul
fnainte de a face baie pacientului.
e Daca orice masuratoare pare indoielnica, verificati mai intai semnele vitale ale pacientului prin mijloace
alternative si apoi verificati pulsul COOximetru pentru functionarea corecta.
e Masuratorile inexacte ale frecventei respiratorii pot fi cauzate de:
- Aplicarea necorespunzatoare a senzorului
- Perfuzie arteriala scazuta
- Artefacte provocate de miscare
- Saturatie scazuta a oxigenului arterial

- Zgomot ambiental excesiv
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e Masuratori SpCO si SpMet inexacte pot fi cauzate de:
- Aplicarea necorespunzatoare a senzorului
- Coloranti intravasculari, cum ar fi verdele de indocianina sau albastrul de metilen
- Valori anormale ale hemoglobinei
- Perfuzie arteriala scazuta
- Niveluri scazute de saturatie arteriala a oxigenului, inclusiv hipoxie indusa de altitudine
- Valori crescute ale biliruinei totale
- Artefacte provocate de miscare
e Masuratori SpHb si SpOC inexacte pot fi cauzate de:
- Aplicarea necorespunzatoare a senzorului
- Coloranti intravasculari, cum ar fi verdele de indocianina sau albastrul de metilen
- Colorant si texturi aplicate extern, cum ar fi oja, unghiile acrilice, sclipici etc.
- Valori crescute ale Pa02
- Valori crescute ale biliruinei
- Perfuzie arteriald scazuta
- Artefacte provocate de miscare
- Nivel scazut a saturatiei oxigenului arterial
- Niveluri ridicate ale carboxihemoglobinei
- Valori crescute ale metilhemoglobinei
- Hemoglobinopatii si tulburari de sinteza precum talasemiile, Hb s, Hb c, drepanocita etc.
- Boala vasospastica, cum este cea a lui Raynaud
- Altitudine Tnalta
- Boala vasculara periferica
- Boli hepatice
- Interferente datorate radiatiilor elecromagnetice (EMI)
e Masuratori SpO2 inexacte pot fi cauzate de:
- Aplicarea necorespunzatoare a senzorului
- Niveluri crescute ale COHb sau MetHb: Niveluri crescute ale COHb sau MetHb pot aparea la o valoare
aparent normala a Sp02. Cand se suspicioneaza niveluri crescute ale COHb sau MetHb, trebuie
efectuata o analiza de sange in laborator (CO-Oximetrie).
- Valori crescute ale biliruinei
- Valori crescute ale dishemoglobinei
- Boala vasospastica, cum este cea a lui Raynaud, si boli vasculare periferice
- Hemoglobinopatii si tulburari de sinteza precum talasemiile, Hb s, Hb c, drepanocita etc.
- Conditii hipocapnice sau hipercapnice
- Anemie severa
- Perfuzie arteriald foarte scazuta
- Artefacte de miscare extrema
- Pulsatie venoasa anormala sau constrictie venoasa
- Vasoconstrictie severa sau hipotermie
- Catetere arteriale si balon intra-aortic
- Coloranti intravasculari, cum ar fi verdele de indocianina sau albastrul de metilen
- Colorant si texturi aplicate extern, cum ar fi oja, unghiile acrilice, sclipici etc.
- Semn(e) de nastere, tatuaje, decolorari ale pielii, umezeala pe piele, degete deformate sau anormale.
etc.
- Tulburari de culoare a pielii
- Substante care interfera: Colorantii sau orice substanta care contine coloranti care modifica
pigmentarea obisnuita a sangelui poate determina masuratori eronate.

e Puls CO-Oximetrul nu trebuie utilizat sursa unica pentru diagnostic sau decizii de terapie. Trebuie utilizat
fmpreuna cu semnele si simptomele clinice.

e Puls CO-Oximetru nu este destinat a fi utilizat ca sursa unica pentru luarea deciziilor de diagnostic sau
tratament legate de suspectarea intoxicatiei cu monoxid de carbon; este destinat sa fie utilizat impreuna
cu metode suplimentare de evaluare a semnelor si simptomelor clinice.

CO-pulsoximetrul NU este destinat utilizarii ca monitor de apnee.
Puls CO-Oximetrul poate fi utilizat in timpul defibrilarii, dar pot fi afectate precizia sau disponibilitatea
parametrilor si masuratorilor.

e Puls CO-Oximetrul poate fi utilizat Tn timpul utilizarii electrocauterului, dar pot fi afectate precizia sau
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disponibilitatea parametrilor si masuratorilor.

Puls CO-oximetrul nu trebuie utilizat pentru analiza aritmiei.

Masuratoarea SpCO poate sa nu fie afisata daca exista niveluri scazute de saturatie arteriala sau niveluri

crescute de methemoglobina.

Sp02, SpCO, SpMet si SpHb sunt calibrate empiric dupa valorile masurate pe voluntari adulti sanatosi cu

niveluri normale de carboxihemoglobind (COHb) si methemoglobina (MetHb).

Nu reglati, reparati, deschideti, dezasamblati sau modificati pulsoximetrul sau accesoriile. Se poate

produce ranirea personalului sau deteriorarea echipamentului. Returnati puls CO-Oximetrul pentru

reparare, daca e necesar.

Masuratorile optice, bazate pe pletismograma (de exemplu, Sp02, SpHb, SpOC, SpMet, SpCO, RRp si ORi)

pot fi afectate de urmatoarele:

- Aplicarea necorespunzatoare a senzorului sau este utilizat un senzor impropriu.

- Manseta de tensiune arteriala aplicata pe acelasi brat cu locul senzorului.

- Colorantiintravasculari, cum ar fi verdele de indocianina sau albastrul de metilen.

- Congestie venoasa.

- Pulsatii venoase anormale (de exemplu regurgitare tricuspidiana, pozitie Trendelenburg).

- Ritmuri anormale ale pulsului datorate conditiilor fiziologice sau induse de factori externi (de
exemplu, aritmii cardiace, balon intra-aortic etc.).

- Colorant si texturi aplicate extern, cum ar fi oja, unghiile acrilice, sclipici etc.

- Umiditate, semne de nastere, decolorarea pielii, aberatii ale unghiilor, degete deformate sau obiecte
straine pe calea luminii.

- Valori crescute ale biliruinei.

- Conditii fiziologice care pot schimba semnificativ curba de disociere a oxigenului.

- 0 afectiune fiziologica care poate afecta tonusul vasomotor sau modificari ale tonusului vasomotor.

Masuratori ORi inexacte pot fi cauzate de:

- Perfuzie arteriald scazuta.

- Artefacte provocate de miscare

- Valori crescute ale COHb si/sau MetHb.

- Hemoglobinopatii (defecte calitative, inclusiv siclemia) si tulburari de sinteza a hemoglobinei (defecte
cantitative, cum ar fi talasemiile).

- Hipotensiune arteriald, vasoconstrictie severa, anemie severa sau hipotermie.

- ORI nu este conceput ca un inlocuitor pentru monitorizarea Sp0O2, monitorizarea Pa02 sau ca un
singur indicator al starii pacientului.

Atentionari:

Nu asezati pulso-oximetrul astfel incat comenzile sa poata modificate de catre pacient.

Pericol de soc electric si de incendiu: Thainte de curatare, opriti intotdeauna dispozitivul si deconectati-|

de la orice sursa de alimentare.

Cand pacientii sunt supusi terapiei fotodinamice, acestia pot fi sensibili la sursele de lumina.

Pulsoximetria poate fi utilizata numai sub supraveghere clinica atenta pentru perioade scurte de timp

pentru a minimiza interferenta cu terapia fotodinamica.

Nu asezati pulsoximetrul pe echipamente electrice care pot afecta dispozitivul, impiedicandu-l sa

functioneze corect.

Daca valorile SpO2 indica hipoxie, trebuie luata o proba de sange de laborator pentru a confirma starea

pacientului.

Daca mesajul de perfuzie scazuta este afisat frecvent, gasiti un loc de monitorizare mai bine perfuzat.

ntre timp, evaluati pacientul si, daca este indicat, verificati starea de oxigenare prin alte mijloace.

Schimbati locul de aplicare sau inlocuiti senzorul si/sau cablul pacientului cand pe monitorul gazda este

afisat ,inlocuiti senzorul” si/sau ,inlocuiti cablul pacientului” sau un mesaj de calitate slab3 persistents a

semnalului (cum ar fi ,,SIQ scazut”). Aceste mesaje pot indica faptul ca timpul de monitorizare a

pacientului s-a epuizat pentru cablul intermediar sau pentru senzorul pacientului.

Daca se utilizeaza pulsoximetrul in timpul iradierii corporale totale, pastrati senzorul in afara campului de

radiatii. Daca senzorul este expus radiatiei, citirea poate fi imprecisa sau zero pe perioada cat radiatia

este activa.

Dispozitivul trebuie configurat conform frecventei retelei de alimentare locale pentru a permite filtrarea

zgomotului introdus de luminile fluorescente si alte surse.

Pentru a va asigura ca limitele de alarma sunt adecvate pentru pacientul monitorizat, verificati limitele de

fiecare data cand este utilizat pulsoximetrul.

Variatia masuratorilor hemoglobinei poate fi profunda si poate fi afectata de tehnica de prelevare,

precum si de conditiile fiziologice ale pacientului. Orice rezultat necorelat cu starea clinica a pacientului

trebuie repetat si/sau completat cu date suplimentare de testare. Este necesara analizarea unor probe
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de sange cu dispozitive de laborator, nainte de luarea unei decizii clinice, pentru a intelege complet
starea pacientului.

e Nu scufundati puls CO-Oximetru in nicio solutie de curatare si nu incercati sa il sterilizati prin autoclavare,
iradiere, abur, gaz, oxid de etilena sau orice altda metoda. Acest lucru va deteriora grav pulsoximetrul.

e Eliminarea produsului - Respectati legile locale privind eliminarea dispozitivului si/sau a accesoriilor
acestuia.

e Pentru a minimiza interferentele radio, nu ar trebui utilizate in imediata apropiere a puls CO-oximetrului
alte echipamente electrice care emit frecvente radio.

o Tnlocuiti cablul intermediar sau senzorul atunci cand sunt afisate in mod repetat mesaje de inlocuire a
senzorului sau de calitate scazuta a semnalului, si parcurgerea pasilor de depanare enumerati in acest
manual nu a dus la eliminarea acestora.

e ORi poate sa nu indice modificari suplimentare la valori ale oxigenului corespunzatoarea PaO2 de peste
200 mmHg.

Note:

Nu poate fi utilizat un testor functional pentru a evalua acuratetea pulsului CO-Oximetru.

Luminile extreme de intensitate ridicata (cum ar fi luminile stroboscopice pulsatoare) directionate catre
senzor, pot sa impiedice citirea valorilor semnalelor vitale de catre puls CO-oximetru.

Alarma Index Desat este conceputa ca o alarma suplimentara, si nu inlocieste alarma SpO2 scazuta.

La monitorizarea respiratiei acustice, Masimo recomandad monitorizarea minima atat a oxigenarii (Sp02),
cat si a respiratiei (RRa).

e (Cand utilizati setarea Sensibilitate maxima, este posibil ca aparatul sa nu detecteze deconectarea
senzorului (,,Sensor deconectat”). Daca aparatul este in acest mod si senzorul se va deconecta, pot fi
inregistrate citiri false datorate mediului inconjurator cum este lumina, vibratiile si miscarile excesive ale
aerului.

e Nu infasurati strans cablurile si nu le infasurati pe aparat, deoarece acest lucru poate duce la
deteriorarea acestora.

e Informatii aditionale specifice senzorilor Masimo compatibili cu pulsoximetrul, inclusiv informatii despre
parametrii/performantele de masura in timpul miscarii si perfuziei scazute pot fi gasite inh Ghidul de
utilizare ale senzorului (DFU).

e Cablurile si senzorii sunt prevazuti cu tehnologia X-Cal pentru a minimiza riscul de citiri inexacte si
intreruperea neprevazuta a monitorizarii pacientului. Consultati instructiunile de utilizare ale cablurilor
sau senzorilor referitoare la durata specificata a timpului de monitorizare a pacientului.

e Conditiile fiziologice care duc la pierderea semnalului pulsatil pot duce la imposibilitatea masurarii Sp02,
SpHb, SpOC, SpCO, SpMet, RRp si ORi.

e Precizia Sp02, SpCO si SpMet a fost determinata prin testarea pe voluntari adulti sanatosi in intervalul
60-100% Sp02, 0-40% SpCO si 0-15% SpMet fata de un CO-oximetru de laborator. Precizia Sp02 si SpMet
a fost determinata pe 16 pacienti neonatali NICU cu varsta cuprinsa intre 7-135 de zile si cantarind intre
0,5-4,25 kg. Au fost colectate saptezeci si noua (79) de probe cu valori intr-un interval de 70-100% Sa02
si 0,5-2,5% MetHb cu o precizie rezultata de 2,9% SpO2 si 0,9% SpMet.

e Senzorii Masimo au fost validati pentru precizie, in lipsa miscarii, in studiile de sange uman pe voluntari
adulti sanatosi, barbati si femei, cu pigmentare a pielii deschise la inchise, in studii de hipoxie indusa in
intervalul de 70-100% Sp02, fata de un CO-oximetru de laborator si un monitor ECG.

Aceasta variatie este egala cu plus sau minus o abatere standard. Plus sau minus o abatere standard
cuprinde 68% din populatie.

e Senzorii Masimo au fost validati pentru precizie, Tn prezenta miscarii, in studiile de sénge uman pe
voluntari adulti sanatosi, barbati si femei, cu pigmentare a pielii deschise la inchise, in studii de hipoxie
indusa Tn intervalul de 70-100% Sp0O2, fatd de un CO-oximetru de laborator si un monitor ECG. Aceastd
variatie este egala cu plus sau minus o abatere standard care cuprinde 68% din populatie.

e Tehnologia Masimo SET a fost validata pentru acuratete in cazul perfuziei scazute, in testarea de pe banc
fata de un simulator Biotek Index si a simulatorului Masimo cu intensitate a semnalului mai mari de
0,02% si transmisie mai mare de 5% pentru saturatii cuprinse intre 70 si 100%.

Aceasta variatie este egald cu plus sau minus o abatere standard care cuprinde 68% din populatie.
Senzorii Masimo au fost validati pentru acuratetea frecventei pulsului pentru intervalul de 25-240 bpm in
testarea pe banc fata de un simulator Biotek Index 2. Aceasta variatie este egala cu plus sau minus o
abatere standard care cuprinde 68% din populatie.

e Precizia SpHb a fost validata pe voluntari adulti, barbati si femei, sanatosi si pe pacientii operati, cu
pigmentare deschisa pana la inchisa a pielii, in intervalul de 8-17 g/dl SpHb, fata de un CO-oximetru de
laborator. Aceastad variatie este egala cu plus sau minus o abatere standard care cuprinde 68% din
populatie. Precizia SpHb nu a fost validata in conditii de miscare sau perfuzie scazuta.

e Urmatoarele substante pot interfera cu masuratorile puls CO-oximetriei:

- Niveluri ridicate ale methemoglobinei (MetHb) vor duce la citiri imprecise ale masuratorilor Sp0O2 si
SpCO.
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- Nivelurile crescute de carboxihemoglobina (COHb) vor duce la masuratori inexacte ale Sp0O2.

- Niveluri foarte scazute ale saturatiei de oxigen (Sp02) pot duce la masuratori imprecise ale SpCO si
SpMet.

- Anemia severad poate duce la Masuratori eronate ale SpO,

- Colorantii sau orice substanta care contine coloranti care modifica pigmentarea obisnuitad a sangelui
poate determina masuratori eronate.

- Niveluri ridicate ale bilirubinei totale pot duce la masuratori imprecise ale Sp02, SpMet, SpCO, SpHb si
SpOC.

e Performanta RRp a fost validata clinic pe 28 de voluntari adulti sanatosi, 59 de pacienti adulti internati si
28 de pacienti pediatrici spitalizati (> 2 ani). Testarea clinica a inclus studii non-randomizate care
compara masuratorile RRp cu capnogramele manuale, punctate de clinician. Testarea clinica pe pacienti
adulti si copii internati in spital a fost efectuata utilizand esantionarea de convenienta si nu a inclus
neapadrat toate afectiunile pacientilor gasite in spitale si in setarile de tip spitalicesc. Este posibil ca
rezultatele testelor clinice sa nu fie generalizate la toate afectiunile pacientului. Performanta RRp a fost
validata pe intregul interval de la 4 la 70 RPM prin teste pe banc. Caracteristica RRp utilizeaza datele din
aceiasi forma de unda de pletismograma, de la aceiasi senzori utilizati Tn monitorizarea SpO2 pentru a
detecta semnalele utilizate pentru determinarea ratei respiratiei.

Masurarea invaziva a tensiunii arteriale (TAl)

e Monitorizarea cu doua sau mai multe traductoare: daca sunt utilizate pentru monitorizare doua sau mai
multe traductoare de presiune a sangelui conectate la corpuls3, acestea trebuie sa fie toate conectate la
pacient. Daca unul sau mai multe traductoare nu sunt conectate la pacient ci sunt libere sau atarna, pot
constitui conductori nedoriti de curent in timpul defibrilarii. Utilizati traductoare cu o izolatie specifica (5
kv DC).

e Urmati cu atentie instructiunile de utilizare pentru traductoarele folositi.

e Daca in aceeasi parte a corpului este efectuata si monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale, aceasta
poate influenta negativ rezultatele masurarii invazive a tensiunii arteriale.

e Pentru conectarea modulul conexiuni pacient doua porturi de traductoare sunt suprapuse. Acestea nu
sunt izolate una fata de alta (P1 si P2, P3 si P4).

e Masuratoarea invaziva nu este protejata la utilizarea aparatelor chirurgicale de inalta frecventa sau a
aparatelor de terapie cu microunde.

Masurarea temperaturii

e Urmati cu atentie instructiunile de utilizare a senzorului de temperatura folosit.

Hartie imprimanta

e Caroiaj vertical;toleranta: £ 0,5 %
e Toleranta pentru caroiaj: + 2 % pe 1 mm
e Nu depozitati intr-un ambalaj de plastic

Tabelul A-47 Informatii legate de siguranta
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Procedura

Anexa

H Analiza ECG in timpul defibrilarii semi-automate (mod AED)

Analiza ECG este efectuata de un program care evalueaza ECG in trei etape la fiecare 4
secunde si obtine urmatorul rezultat:
® Se recomanda soc

® Nu se recomanda soc

Este evaluata separat fiecare etapa de masura si aceste rezultate sunt interpretate ulterior.

Durata maxima a analizei ECG (12 s) Rezultat
Start Etapa l Etapa 2 Etapa 3 Timp pauzar
(45) (45s) (45s) (8s)
Tabelul A-48 Durata maxima a analizei ECG

Daca n doua din cele trei etape se obtine rezultatul "se recomanda soc", rezultatul final
este "se recomanda soc". Dacd in douad din cele trei etape se obtine rezultatul "Nu se

recomanda soc", rezultatul final este "Nu se recomanda soc".

Daca este obtinut rezultatul "se recomanda soc"dupad 8 sau 12 secunde, incepe un timp
de pauza de 8 secunde. Rezultatul nu este modificat in timpul de pauza si deci utilizatorul
poate sa pozitioneze padelele de soc pe corpul pacientului si sa livreze un soc in siguranta
fara a exista riscul ca pregatirea pentru defibrilarea sa fie afectata de perturbatiile produse
de manevra respectiva. Acest timp de pauza poate fi intrerupt numai cand este initiata o
alta analiza de catre utilizator.

Pentru a evita pierderea timpului, unele proceduri pot fi grabite daca rezultatul asteptat
este sigur dintr-un stadiu primar:

Analiza ECG Rezultat

Se recomanda soc (de

ex. 200Joule)

Se recomanda soc Se recomanda soc

Start Etapa 1 Etapa 2 Timp pauzar
(45) (459) (8s)
Incircare Pregatit pentru soc
Tabelul A-49 Accelerarea procesului de analiza ECG

Daca n prima etapa apare mesajul "se recomanda soc", Incarcarea cu energie va incepe
imediat, pentru a reduce timpul de la inceperea analizei la posibilitatea de livrare socului.

Daca rezultatul final este determinat deja dupa doua analize cu rezultat pozitiv, a treia va
fi omisa si aparatul va fi pregatit pentru soc imediat ce s-a terminat procesul de incarcare.

Sunt recunoscute ca ritmuri ce necesita socuri urmatoarele:

e  Fibrilatie ventriculara

e Tahicardie ventriculard, ritm > 180/min
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Baza de date ECG pentru validarea softului de analiza

Originea datelor  Datele ECG utilizate provin din inregistrari de la Baza de date Creighton University
Ventricular Tachyarrhythmia * 2 3 cat si de la Massachusetts Institute of Technology — Beth
Israel Hospital (MIT-BIH) Malignant Ventricular Arrhythmia Database # ° ©. Acestea au fost
inregistrate cu monitoare de pacient obisnuite similare corpuls3.

Validarea softului de analiza

Scopul masuratorilor  Un total de 1816 masuratori cu durata de 16 s din sectiuni ECG care constituie un set
reprezentativ a tuturor ECG-urilor, au fost incluse pentru validarea software-ului de
analiza. Aceste masuratori au fost clasificate de catre un cardiolog in ceea ce priveste
ritmurile ECG si decizia de aplicare a socului. Pragul dintre asistolie si o FV a fost stabilit la
o amplitudine de 200 WV, iar pragul dintre o TV socabila si una nesocabila la o frecventa
cardiaca de 180/min.

Masuratorile continute Tn aceasta baza de date nu au fost utilizate pentru dezvoltare.

Criteriu de performanta pentru algoritmii de analiza a aritmiilor (fard artefacte) dupa
recomandarile American Heart Association 7.

Ritmuri Dimensiunea totala a esantionului | Indicatori de
de proba (cerinta minima) performanta

Ritm socabil 736 (250)

FV aspr 591 (200) 92,22 %

(Amplitudine > 200 pVv)

TV rapid3 145 (50) 100 %

(ritm > 180/min)

Nesocabil 1058 (230)

NSR 480 (100 arbitrar) 98,75 %

FA, BS, TSV, BAV, ritm 392 (30 arbitrar) 99,49 %

idioventricular, CVP

Asistolie 186 (100 pentru siguranta) 91,40 %

Tabelul A-50 Tabel clasificare

Prescurtari:

VF, fibrilatie ventriculara SB, Bradicardie sinusala

VT, Tahicardie ventriculara SVT, Tahicardie supraventriculara

NSR, ritm sinusal normal PVCs, Contractii ventriculare premature

AF, Fibrilatie /flater atriala

! Goldberger AL, Amaral LAN, Glass L, Hausdorff JM, lvanov PCh, Mark RG, Mietus JE, Moody GB, Peng C-K, Stanley HE. PhysioBank,
PhysioToolkit, and PhysioNet: Components of a New Research Resource for Complex Physiologic Signals. Circulation 101(23):e215-e220
[Circulation Electronic Pages; https://ahajournals.org/doi/10.1161/01.CIR.101.23.e215]; 2000 (June 13).

2 Nolle FM, Badura FK, Catlett JM, Bowser RW, Sketch MH. CREI-GARD, un nou concept in sistemele computerizate de monitorizare a aritmiei.
Computers in Cardiology 13:515-518 (1986)

3 Vezi https://physionet.org/content/cudb/1.0.0/]

4 Goldberger AL, Amaral LAN, Glass L, Hausdorff JM, lvanov PCh, Mark RG, Mietus JE, Moody GB, Peng C-K, Stanley HE. PhysioBank,
PhysioToolkit, and PhysioNet: Components of a New Research Resource for Complex Physiologic Signals. Circulation 101(23):e215-e220
[Circulation Electronic Pages; https://ahajournals.org/doi/10.1161/01.CIR.101.23.e215]; 2000 (June 13).

® Greenwald SD. Dezvoltarea si analiza unui detector de fibrilatie ventriculara. M.S. thesis, MIT Dept. of Electrical Engineering and Computer
Science, 1986.

€ Vezi de asemenea https://physionet.org/content/vfdb/1.0.0/

7 Kerber, Richard E. (1997): Defibrilatoare externe automate pentru defibrilare de uz public. Recomandari pentru specificarea si raportarea
performantei algoritmului de analiza a aritmiei, incorporarea de noi forme de unda si imbunatatirea sigurantei. O declaratie pentru
profesionistii din domeniul sdnatatii din partea Grupului de lucru al Asociatiei Americane a Inimii privind defibrilarea externd automata,
Subcomitetul pentru siguranta si eficacitatea DEA. Cu ajutorul lui Lance B. Becker, Joseph D. Bourland, Richard O. Cummins, Alfred P. Hallstrom,
Mary B. Michos, Graham Nichol et al. Dallas, TX: American Heart Association (Scientific statement).
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Evaluare si rezultate

Fiabilitatea in luarea deciziilor a programului de analiza ECG

Anexa

Sensibilitate si  Calitatea unui program de analizd ECG este exprimatd de doua valori, sensibilitate si

specificitate  specificitate.

Indicatoride  pentry evaluarea performantelor algoritmului au fost definiti urmtorii indicatori. Luand in
performanta  c3jcul recomandrile AHA, testele ECG ale claselor "intermediare” nu au putut fi incluse in
calculul de sensibilitate si specificitate.

a = numarul de decizii pozitive corecte

b = numarul de decizii fals pozitive

¢ = numarul de decizii fals negative

d = numarul de decizii negative corecte

Rezultat Valoarea (Defibrilator/stimulator) | Valoarea (Modul conexiuni
pacient)

a 715 710

b 33 a4

c 43 48

z 1025 1014

Total 1816 1816

Tabelul A-51 Rezultate

Prin urmare, se obtine:

Defibrilator/stimulator

Senzitivitate = a/(a+c)=0.9433

Specificitate = d/(b+d) =0.9688

Valori fals pozitive = b/(b+d)=0.0312

Valoare predictiva pozitiva = a/(a+b)=0.9559

pacient

Modul conexiuni

Senzitivitate = a/(a+c)=0.9366

Specificitate = d/(b+d) =0.9584

Valori fals pozitive = b/(b+d)=0.0416

Valoare predictiva pozitiva = a/(a+b)=0.9416
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I corpuls3 HYPERBARIC (HBO)

Varianta produsului corpuls3 HYPERBARIC este aprobata pentru utilizarea intr-o camera
hiperbaricd multiloc in timpul unei terapii cu oxigen hiperbaric (HBO) panala o
suprapresiune de 3 barg si concentratia de oxigen <23%.

Pentru informatii suplimentare care nu se gasesc in anexa, va rugam contactati
producatorul sau partenerii autorizati de vanzari sau service.

Cand usa din camera hiperbarica este inchisd, raza de comunicare wireless spre modulele
din afara camerei este redusa.

Pot exista modificari in valorile masurate de masuratoarea neinvaziva a tensiunii
arteriale (optiune) in timpul initierii si scaderii presiunii din interiorul camerei de
presiune.

Nu efectuati masuratori TA in timpul scufundarilor.

Pot aparea modificari in masurarea valorilor CO, monitorizat (optiune), deoarece
presiunile partiale ale CO, se schimba sub presiune.

corpuls3 nu este destinat functionarii intr-o camera hiperbara monoloc sau intr-o
camera hiperbara multiloc cu mai mult de 3 bar si/sau mai mult de 23 %
concentratie de oxigen.

Incarcarea unitatii de monitorizare si a Modulului conexiuni pacient in camera de
presiune este permisa numai prin intermediul suportului de incarcare pentru
modulul de afisaj, P/N, 04401.041. Utilizarea conectorilor MagCode si a suportului
de Tncdrcare cu MagCode integrat este interzisa pentru incarcarea uniattii de
monitorizare, cutiei pacient si a defibrilatorului/stimulatorului.

Capacul rosu de pe zona contactelor magnetice nu trebuie indepartat.

Cand se administreaza oxigen prin masca de inhalatie sau prin canula nazala sau
cand se foloseste un balon de ventilatie cu rezervor, asigurati-va ca nu se
acumuleaza oxigen deasupra electrozilor corPatch. Atunci cand defibrilarea este
iminenta, alimentarea cu oxigen trebuie oprita.

Utilizarea adaptoarelor pivotante (adaptor rotire 35°, P.N 04406.01 si adaptor rotire
60°, P/N 04406) este interzisa in interiorul camerei de presiune.

Protectia sursei de alimentare pentru suportul de incarcare a unitatii de
monitorizare, P/N 04401,041 trebuie sa fie de minim 6A si maxim 10A.

Pentru a garanta functionarea aparatului in conditii de siguranta intr-o camera
hiperbarica, utilizati exclusiv materialele indicate in lista de accesorii aprobate
pentru Utilizarea in camera hiperbarica (a se vedea capitolul 10.8 "Accesorii
Autorizate", piese de schimb si consumabile, pagina 250). Modulele, bateriile si
accesoriile fara certificat HBO nu pot fi utilizate Tn combinatie cu modulele, bateriile
si accesoriile cu certificat HBO.
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J Caracteristici importante
Performantele esentiale ale corpuls3 si a accesoriilor acestuia sunt:

o Defibrilarea, cardioversia sincrona si deciziile AED privind terapia
e Terapia de stimulare cardiaca

e Monitorizarea ECG, diagnoza, frecventa cardiaca ii alarmele

e Monitorizarea SPO2, puls periferic (rata puls) si alarme

e Monitorizarea CO2, frecventa respiratorie si alarme

e Monitorizarea TA si alarme

e Monitorizarea TAI

e Monitorizarea temperaturii si alarme

e Montarea in vehicole
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Emisii electromagnetice

corpuls3 este destinat sa fie utilizat in mediul electromagnetic indicat mai jos. Operatorii si utilizatorii
corpuls3 trebuie sa se asigure ca aparatul este utilizat intr-un asemenea mediu.

concordanta cu IEC 61000-3-2

Fluctuatii de tensiune/fli

concordanta cu IEC 61000-3-3

cker in

in conformitate cu

Emisii electromagnetice Conform cu Mediu electromagnetic — directive

Emisii de Tnalta frecventa in Grup 1 Aparatul foloseste energie de inalta

conformitate cu CISPR 11 frecventa doar pentru functiile interne.
n consecinta, emisiile de Tnalt
frecventa sunt foarte mici si nu ar trebui
sd interfere cu aparatele electronice din
apropiere.

Emisii de Tnalta frecventa in Clasa B n conformitate cu IEC 60601-1-2,

conformitate cu CISPR 11 corpuls3 este destinat utilizarii in mediile

Emisii de oscilatii armonice in Clasa A electromagnetice "domenii de ingrijire

medicald la domiciliu" si Tn "institutii
medicale profesionale". Acestea sunt,
printre altele:

e Servicii de urgenta si vehicole de
transport.

o Inserviciile de urgentd prespitalicesti
si intraspitalicesti (in si in afara
camerelor inchise).

Tabelul A-52 Emisii e

lectromagnetice

Imunitate la interferenta electromagnetica

corpuls3 este destinat sa fie utilizat in mediul electromagnetic indicat mai jos.
Operatorii si utilizatorii corpuls3 trebuie sa se asigure ca aparatul este utilizat intr-un

asemenea mediu.

Teste de imunitate la
interferente

Nivelul de test IEC
60601

Nivel de
compatibilitate

Mediu electromagnetic —
directive

e Servicii de urgenta si vehicole de transport.

Tn conformitate cu IEC 60601-1-2, corpuls3 este destinat utilizarii n mediile electromagnetice "domenii de
ingrijire medicald la domiciliu” si in "institutii medicale profesionale". Acestea sunt, printre altele:

o Tinserviciile de urgentd prespitalicesti si intraspitalicesti (in si in afara camerelor inchise).

Descarcare
electrostatica (ESD) in
conformitate cu IEC
61000-4-2

+ 8 kV

Descarcare prin
contact

+15kV

Descarcare n aer

+8kV

Descarcare prin
contact

+15kV

Descarcare in aer

Podeaua trebuie construita din
lemn, beton sau metal, sau sa fie
acoperita cu placi ceramice. Daca
podeaua este acoperita cu
material sintetic, umiditatea
relativa trebuie sa fie de cel putin
30%.

Interferente electrice

+ 2 kV conexiunile

+ 2 kV conexiunile

Calitatea tensiunii de alimentare

tranzitorii in principale principale corespunde cu cea dintr-un birou
conformitate cu IEC sau spital.
61000-4-4 +1 kV pentru +1 kV pentru
SIPS/SOPS SIPS/SOPS
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Imunitate la interferenta electromagnetica

Descarcare in

+ 1 kV tensiune

+ 1 kV tensiune

Calitatea tensiunii de alimentare

frecventa de
alimentare (50/60 Hz)
in conformitate cu IEC
61000-4-8

conformitate cu normala normala corespunde cu cea dintr-un birou
IEC 61000-4-5 + 2 kV tensiune de + 2 kV tensiune de sau spital.
mod comun mod comun
Caderi de tensiune, e 0% UT pentru Nu se aplica Aparatul functioneaza cu o
intreruperi scurte si . . baterie tampon. Utilizatorul
.. . % perioada L . " .
fluctuatii ale sursei de trebuie sa se asigure ca bateria
tensiune in e 0% UTpentru din corpuls3 este intotdeauna
concordanta cu 1 perioads fncdrcata corespunzator.
IEC 61000-4-11 perioada
e 70% UT pentru 25
perioade
e 0% pentru 250
perioade
Camp magnetic 30 A/m 30 A/m corpuls3 nu trebuie sa fie folosit

langa un aparat de rezonanta
magnetica (RMN).

Nota: Ut este tensiunea de retea alternativa inainte de aplicarea unui nivel de test

Tabelul A-53

Imunitate la interferenta electromagnetica partea 1

Imunitate la interferenta electromagnetica

corpuls3 este destinat sa fie utilizat In mediul electromagnetic indicat mai jos. Operatorii si utilizatorii
corpuls3 trebuie sa se asigure ca aparatul este utilizat intr-un asemenea mediu.

Teste de imunitate la
interferente

Nivelul de test IEC
60601

Nivel de
compatibilitate

Mediu electromagnetic —
directive

Interferente conduse

e 3 Veffin afara

e 3 Veffin afara

d=12P

de [a150 kHz la 80
MHz in afara benzii®
ISM

de Tnalta frecventa in benzilor ISM benzilor ISM
conformitate cu . .
IEC 61000-4-6 * 6 Veffin | * GVeffin
interiorul benzilor interiorul
ISM benzilor ISM
10 Veff 3 Veff

d=4.0P
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Imunitate la interferenta electromagnetica

Interferente HF
radiate in
conformitate cu IEC
61000-4-3

10V/m
80 MHz la 2,7 GHz

3V/m

ECG, monitor oximetrie:

d=4.0JP

de la 80 MHz la 800 MHz

d=77JP

de la 800 MHz la 2,5 GHz

Pentru forte magnetice >3 V/m,
pot aparea distorsiuni ale
semnalului ECG.

10V/m

Defibrilator/stimulator: nu apar
schimbari neintentionate ale starii

d=12P

de la 80 MHz la 800 MHz

d=23/P

de la 800 MHz la 2,5 GHz
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Imunitate la interferenta electromagnetica

20V/m

Defibrilator:
nu se elibereaza soc neintentionat

d=0.6JP

de la 80 MHz la 800 MHz

d=12:P

de la 800 MHz la 2,5 GHz

P fiind puterea de emisie
nominala a transmitatorului in
wati (W) in conformitate cu
indicatiile producatorului d fiind
distanta de protectie
recomandatd in metri (m).?

Forta magnetica a statiilor radio
stationare trebuie sa fie mai mica
decat nivelul de conformitate®
pentru toate frecventele testate®

Interferenta este posibila in
vecinatatea aparatelor care au
urmatoarea pictograma:

)

Fig. A-4 Transmitator Radio

27V/m

27V/m

380 MHz - 390 MHz
TETRA 400,

28V/m

28V/m

430 MHz — 470 MHz GMRS 460,
FRS 460

9V/m

9V/m

704 MHz -787 MHz
LTE Band 13, 17

28 V/m

28V/m

800 MHz - 960 MHz

GSM 800/900, TETRA 800, iDEN
820, CDMA 850, LTE Band 5

28V/m

28 V/m

1700 MHz - 1990 MHz

GSM 1800, CDMA 1900, GSM
1900, DECT, LTE Band 1/3/4/25,
UMTS
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Imunitate la interferenta electromagnetica

28V/m 28V/m 2400 MHz - 2570 MHz

Bluetooth, WLAN 802.11 b/g/n,
RFID 2450, LTE Band 7

9V/m 9V/m 5100 MHz- 5800 MHz WLAN
802.11 a/n

Observatie 1:
La 80 MHz si 800 MHz, se aplica domeniul superior de frecventa

Observatie 2:
Aceste directive pot avea exceptii in aplicare Tn anumite cazuri. Propagarea undelor electromagnetice este
influentata de absorbtia si reflexia de catre cladiri, obiecte si persoane.

a

Banda de frecventa ISM (pentru aplicatiile industriale, stiintifice si medicale intre 150 kHz si 80 MHz) sunt de la 6,765
MHz la 6,795 MHz; de la 13,553 MHz la 13,567 MHz; de la 26,957 MHz la 27,283 MHz si de la 40,66 MHz la 40,70 MHz

Nivelele de compatibilitate ISM in banda de frecventa 150 kHz si 80 MHz si in domeniul 80 MHz pana la
2,5 GHz au ca scop reducerea interferentelor datorate dispozitivelor mobile sau portabile de comunicatii
care pot fi aduse neintentionat in apropierea pacientului. Pentru aceasta se aplicd un factor de 10/3 pentru
calcularea distantelor de siguranta recomandate pentru aceste domenii de frecventa.

Fortele magnetice ale transmitatoarelor stationare, cum sunt releele de telefonie mobila si statiile de emisie radio,
sau benzile radio AM si FM si transmisiile TV, nu pot fi determinate in prealabil. Pentru a stabili mediul
electromagnetic in care opereaza aparatul, este necesar un studiu al locatiei in care functioneaza aparatul. Daca in
urma masuratorilor fortele magnetice in care este folosit corpuls3 depdsesc limitele de compatibilitate descrise mai
sus, corpuls3 trebuie tinut sub observatie pentru a asigura functionarea corespunzatoare. Daca performantele nu se
incadreaza in caracteristicile aparatului, pot fi necesare noi masuri, cum ar fi schimbarea orientarii corpuls3 sau a
locatiei.

d deasupra domeniului 150 kHz la 80 MHz. intensitatea cdmpului magnetictrebuie sa fie mai mica de 3 V/m.

Tabelul A-54 Imunitate la interferenta electromagnetica partea 2

Distantele de protectie recomandate dintre dispozitivele portabile si mobile de inalta frecventa si corpuls3

corpuls3 este destinat sa fie utilizat in mediul electromagnetic indicat mai jos. Utilizatorul corpuls3 poate
preveni interferentele electromagnetice respectand distantele minime dintre transmitatoarele de inalta
frecventa si corpuls3, dupa cum se recomanda mai jos in conformitate cu puterea maxima de iesire a
dispozitivelor de comunicatii radio.

Puterea nominala Distanta de protectie in functie de frecventa de transmisie
a nm
transmitatorului
inwW 150 kHz Ia 80 MHzin | 150 kHz la 80 MHz | Cand este folosit ca si monitor
in W afara bandei ISM in banda ISM 80 MHz la 800 MHz | 800 MHz la 2,7 GHz

d=12JP |d=40JP |d=40JP |d=77JP

0,01 0,12 0,40 0,40 0,77
0,1 0,38 1,3 1,3 2,4

1 1,2 4,0 4,0 7,7
10 3,8 13 13 24
100 12 40 40 77
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Distantele de protectie recomandate dintre dispozitivele portabile si mobile de inalta frecventa si corpuls3

Cand este folosit ca si
defibrilator/stimulator

Defibrilator: nu se elibereaza soc

neintentionat

80 MHz la 800 MHz

d=12JP

800 MHz la 2,7 GHz

d=27P

80 MHz la 800 MHz

d=0.6JP

800 MHz la 2,7 GHz

d=12JP

0,01 0,12 0,27 0,06 0,12

0,1 0,38 0,66 0,15 0,38
1 1,2 2,7 0,6 1,2
10 3,8 6,6 1,5 3,8

100 12 27 6,0 12

Observatie 1
Benzile ISM intre 150 kHz si 80 MHz sunt: 6,765 MHz pana la 6,795 MHz; 13,553 MHz pana la 13,567 MHz;
26,957 MHz pana la 27,283 MHz si 40,66 MHz pana la 40,70 MHz.

Pentru transmitatoarele, a caror putere nominala de iesire nu este indicata in tabelul de mai sus, distanta
poate fi determinata folosind ecuatia care corespunde coloanei respective, P fiind puterea nominala a
transmitatorului in wati (W) descrisa de producator.

Observatie 2
Pentru a calcula distanta recomandata de protectie a transmitatoarelor in benzile de frecventa ISM intre
150 kHz si 80 MHz si in zona de frecventa dintre 80 MHz si 2,7 GHz, un factor aditional de 10/3 este folosit
pentru a reduce probabilitatea ca un dispozitiv mobil sau portabil de comunicatii care este adus in zona
pacientului va avea ca rezultat interferenta.

Observatie 3
Aceste directive pot avea exceptii in aplicare in anumite cazuri. Propagarea undelor electromagnetice este
influentata de absorbtia si reflexia de cladiri, obiecte si persoane.

Sub rezerva modificarilor tehnice.

Tabelul A-55

Avertizare

Distantele de protectie recomandate

Dispozitivele portabile de comunicatii HF nu trebuie utilizate la o distantd mai mica
de 30cm (12inci) de corpuls3. Neconformarea poate duce la afectarea
performantelor esentiale ale corpuls3.
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L Garantie

in plus fata de conditiile garantiei legale in Germania, producitorul oferd o garantie
limitata pentru defecte ale materialelor si pentru defecte de fabricatie. Domeniul de
aplicare a garantiei poate fi verificat in conditiile de garantie date de partenerii de vanzari
si service.

Aceasta garantie reglementeaza relatia legald dintre cumparator si GS Elektromedizinische
Gerate G. Stemple GmbH. Cererile de dauna suplimentara sunt excluse, cu exceptia
cazului in care responsabilitatea este prevazuta prin lege.

De la aceasta garantie sunt exceptate piesele de uzura, erorile si distrugerile rezultate in
urma utilizarii defectuoase, depozitarea sau instalarea necorespunzatoare si cauzele
strdine, cum sunt distrugerile la transport, distrugeri cauzate de impact, reparatii si
schimbari efectuate de personal neautorizat. Garantia nu mai este valabila daca au fost
utilizate alte accesorii decat cele autorizate de GS Elektromedizinische Gerate G. Stemple
GmbH sau partenerii autorizati. Asistenta pentru software (cu exceptia actualizarilor) nu
este acoperita de aceasta garantie.

n cazul unui defect sau reparatii in garantie vi rugdm contactati partenerul autorizat de
vanzari si service sau producatorul.

Producatorul va accepta raspunderea pentru utilizator si siguranta in exploatare a
aparatului doar in cazul in care intretinerea, verificarile de siguranta, reparatiile, si
instalarile de noi accesorii au fost efectuate de catre producator sau de persoanele
autorizate de acesta.

n plus, termenii generali si conditiile producitorului GS Elektromedizinische Gerite G.
Stemple GmbH se vor aplica in versiunea curente pana la modificarea ulterioara. Termenii
si conditiile generale de garantie sunt disponibile la cerere la GS Elektromedizinische
Geréate G. Stemple GmbH.
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M Drepturi de Autor si Patente

corpuls3 si unele din accesoriile sale sunt protejate de patente in curs de obtinere si/sau
acordate deja. in consecintd, posesia sau achizitionarea acestui aparat nu oferd automat o
licentd de utilizare pentru aparat, piese de schimb sau accesorii (cabluri, senzori etc.) care
luate separat sau impreuna cu aparatul incalca patentele aplicabile pentru aparat sau
pentru componentele individuale utilizate impreuna cu aparatul.

Prin urmare, nu este permis, de ex.:

e demontati parti ale corpuls3 si sa le utilizati pentru alte scopuri.

e Sa reproduceti componente sau accesorii.

Componentele si accesoriile corpuls3 nu pot fi modificate fara acceptul producatorului.

n acest manual sunt mentionate aparate si accesorii fara nici o referire la patentele sau
marcile Tnregistrate.

corpuls® este o marca inregistratd a GS Elektromedizinische Gerite G. Stemple GmbH.

$§®este 0 marca inregistrata a GS Elektromedizinische Gerate G. Stemple GmbH.
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N Reciclare a aparatului si accesoriilor

Pentru conservarea si protectia mediului, evitarea poluarii si reciclarea materialelor,
Comisia Europeana a emis o directiva prin care se specifica faptul ca aparatele electrice si
electronice trebuie recuperate de producator si reciclate in mod corespunzator de acesta.
Aparatele marcate cu acest simbol nu pot fi aruncate in gunoiul menajer in Uniunea
Europeana. Aceeasi directiva se aplica si pentru consumabile cum sunt electrozii.

Va rugdm sa va informati la autoritatile locale, partenerul local de vanzari si service sau
producator pentru informatii despre reciclarea corecta.

"‘ Informatii despre reciclarea ambalajului

Q " Ambalajul produselor noastre este parte integranta a produsului. Ambalajul a fost creat
special pentru produsul nostru si este potrivit pentru expedieri. Daca trebuie sa trimiteti
aparatul in timpul sau dupd garantie la una din echipele noastre de service, ambalajul
original este cea mai buna protectie la distrugerile din transport.

Recomandarea  p3strati ambalajul original pentru toat3 perioada in care folositi aparatul!
producatorului

Daca, totusi doriti sa aruncati ambalajul sau daca este un ambalaj exterior folosit de noi, il

puteti arunca in functie de regulile regionale (Containere pentru hartie, centre de reciclare,
colectare de hartie, etc.).
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(0] Nota despre Protectia Datelor

n timpul operérii corpuls3, sunt salvate sau transferate date personalizate despre
prestarea serviciilor si ingrijirea pacientului, intr-o forma criptata cu respectarea strictd a
directivelor 95/46/EC (Protectia datelor), 2002/58/EC (Protectia datelor pentru
comunicatii electronice) ca de altfel si alte directive, ordonante si legi relevante.
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Controlul terapiei

COTPUIS CPI ittt 101
CONVENTI ceviiiiiiiiiiciiic e Xiii
corpuls cpr

Controlul terapiei prin corpuls3........cccoevveeveeneerinenne 101

Parametrii terapiei.....cccccceeevcciieeeiiiicieeee e, 101

corpuls.mission LIVE

CONFIGUIAE ..oeeeiee et 213
CUFALANE .eoeeeeieeereeee ettt 243,248
Cablu de terapie principal.......ccccoveeviieiiiiieecciiecee, 247
Cablu traductor TAl....c.covveevieeiieeeneeeeesee e 248
Defibrilator.....coeevieiiienicicece 244
Dezinfectie . ..uuveieeerieeeeee e 247
MaNSETA TA ..ottt e e e e e e e aeaees

MOAUI AfiSA].eeeruriereerieriierieeee e
Modulul conexiuni pacient

SENZOr CO2. i

SeNZOr OXIMELre . ..covviiiiiiienieeeeeee e 247
Curatare

Padele de SOC.....ioiiirieiieeeeee e 246
CUrbd eVOIULIE ...eveeiciiie e 160
Curbe auto

CO2 it 167

ECG i 165

TAL ittt e 169
Curbe Auto

OXIMELIE. vttt 166

Cureaua de transport tip rucsac

(OITT - | ] o DRSSP 248
Cureaua de umar

(GNP RSP 248
Cutie pacient

Semnale Alarma....coceeeeiieeieee e 28
cWEB

VeZi TElEMELIIE .ot 304

D

Date

ANAlIZA....eiiiiiiiic 203
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Procesare.......ccoviviiiiiniiiiiiniciic s 203
Date de referinta

CONfIGUIAIE..ccceiieeciieeciee ettt 186
Date pacient, introducerea datelor .........cccceeeviieennnnn. 197
D-ECG

AdAUE. COPIB..ciniiiiiiiieeiie et 203
(D] {=Tot £ [V o RO SRRSO 250
DEfiBrlare ....cvveeeeeeeeeeeece e 22,336

EliDErare SOC....cccouvveviuiieeiieeeciiee e 233, 346

Pregatit pentru soC........cccueeeee. 80, 81, 83, 323, 324, 346

Semnal pregatit pentru defibrilare74, 75, 80, 81, 83, 288

Ton de incarcare............. 71, 74,75, 80, 81, 83, 180, 181
Defibrilare manuala

CU LINGUIT d@ SOC.....iiiiiiiieniieereeieeeeree et 83

CU padele de SOC.....uuiiiieeeciee ettt 80
Defibrilarea bifazicad .......ccoceevveevieeiiiee e 334
Defibrilarea manuala

cu electrozi corPatch €asy .......cceecveeveerveenieenieeneeniens 80

(D] Lot {1V o] U USSP 270
Defibrilarea, manuala

vezi Mod Manuala ......cooeveeveniniieneeeeeeeeeee 77
Defibrilarea, semiautomata (AED)

a se vedea Modul AED.......ccccceevenerienenieneeeeseeeen 70
Defibrilator

ACCESONIccurieurierieiteetee ettt 249

Consumabile........cccocviviiiiininiiniiie 249

(ST =T TSR 244

OPFIFEQA ceveeeieiiiieee ettt et e e e et e e e e s s sarraeeeeesas 45

POrNIrea.....ccceiiiiiiiiiii 45

Specificatii tehnice .....cccoveeiiiiiiiiece e, 322
Defibrilator bifazic

Specificatii tehniCe ......cccveeviieiiiiiieee e, 323
Defibrilator, bifaziC ........oovevveeeeeiieeeieeee s

Specificatii tehnice ......ccocveevieiiiiiieee e,

Defibrilator/stimulator
LED-UTT cutiiiiieee ettt e s aree e e e s siraa e 43
Defibrilator/Stimulator

£ASte CONLIOl . 43
Defibrilator/stimulator SLIM

LED-UTT ettt e e 44

£aste CONTIOl ..c..ovuieiiniiiciiec e 44
Depanare

RETEA .t 269

Terapie SiNCronizatd .....cccceecveeveeseeseese e 280

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilor

Defibrilarea ......ccceeeeceeeeeieeeeeeeeee e 270
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GENEIAl uvveeeeeeeeeeee e 267, 269
IMPAMANTE oo 278
n timpul sStiMUIArii......cccooviiiiee e 270

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilor in timpul
monitorizarii OXIMetriel ......ccoeevereererereereeeecee 272

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilor referitoare
la gestionarea energiei......c.cccceevcveeeeciieesiieeceiee e, 279

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilorin timpul
MONItOriZarii CO2...oouieiiieeienieneereeeee st 274

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilorin timpul
MONItOrZarii ECG ...oovieiiiiriieieenieecesee e 270

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilorin timpul
MONItONZANT TAD it 278

Depistarea cauzelor si remedierea defectiunilorin timpul

monitorizarii temperaturii ......ccccceeeeieeeniieeceiee e, 277
DEZINTECLArE ..ottt 243
Dezinfectie

Cabluri pentru monitorizare .........ccceceeevvieeeniieeenen. 247

Padele de SOC......ccoviieviiieciiieciee e, 246, 247

Senzor de temperaturd.......cccceeeeeeceeereesiveeseeesceeenenns 248

SeNnzor OXiMetrie . .....ccvviiviiniiiiicni e 248

Traductorul TAL ..coeeeieeeeeeeeeeee e 248
DIiMENSIUNT c.eeeiviiiiiiiciice e 316

Dinamic ton puls/ton QRS

vezi ton QRS, diNAMIC ....cocevvvveieeeieiiieeeec e 166
E
ECG
Configurare filtre.......ccevceeeeeece e 182
Configurare filtru ECG.......ccocovvvviieiciee e, 110
cu electrozi de terapie .....cccecveecvereerceerie e 321
ECG pe Termen LUNG.......ceeveeriirieeeeeiniiiieee e essivaeeeenn 125
MORNItOrizZare ......coovcviiiiiiiiiii e, 104
Specificatii tehnice.......ccovviviiiiiiiee e, 320
tester cablu ECG...........ooeeeeiiiin. 105,107,112, 114
ECG de Diagnostic
TNIEEISTIArea ....cevveveceeeeecee et 115
Pregatirea .ooccvveeccieee ettt e 113

ECG pe termen lung

Ef@CtUAre..cviieieiirieeecce e 126

PrEBALINe c.veeieeieiecee et 125
ECG pe Termen LUNG .....cuvviviiiiiiieieieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenenens 125
Ecran

NOAPLE c o 39

Specificatii tehnice .....ccoeveeriiiiiieeeee 319

vezi Afisarea in mod inversat........ccccoeeveeveieeeccieeeennen. 38
Ecran Modulul conexiuni pacient.........ccceeeevveesereceeenennn. 41

Ecran tactil
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Specificatii tehnice ......ccoveevieiiiciiecie e, 319
Ecran tactil (Touchscreen) .......coceeeevveeecieecciieeeciieeen, 33,40
Electrozi

Conectarea cablulUi.......c.ccooeveeiininiieneeeeeee, 67

electrozi pentru defibrilare........ccccoeevveeiiieiiniiecciees 65

electrozi corPatch

MOAUI AED......ooiiiiiiiniiiieritciecre e 74
Electrozi corPatch

defibrildrea manuald .........cccooeeiininiiniii, 80

Electrozi de soc pediatrici

(O8] ] =] TSR U UU PR

DEZINTECLANE ..oveeueeieeieieeeete et

SteriliZare.....covereeieiiec e 246
Electrozi de terapie....cccccveereereeneenieeeecee e 65

Electrozi pediatrici de soc
CONECLANE ..ttt e e 84
Elemente de afisare si de utilizare ........ccccceevveeeecieeccnnnenn. 33

Eliberare soc

Defibrilare......cooccveeeeiieeeeeeee e 233, 346
EliMiNare ....c.ooceeiieeeeeeeee e 359
Emisii electromagnetice............c..ccccoooeeiiiiiiiiiiicieees 351
Energie AUtO .....ccoceiiiiiiiiiiiiiieccce e

Etichete de avertizare

Etichete de informare.........ccccevvviininiiiiniiiinicccee 1
EVOIUBIE 1ottt s 162
Export

CONFIGUIAIE....eeeieeieeeeee et 176

F

Fereastra configurare ........ccccccveeeeieeeeiiee e ccree s 52
Fibrilatie ventriculara........ccccceeeeeeceeseere e 170
Functii de diagnostiC........ccceeveiiiiiiiieniiie et 21
Functii de monitorizare.......cccoccveeiiciieeiiieiniee e 21

Functii monitorizare

Alarme........oooovciiieee e 340, 341, 345

Functiile terapeutice.......cccouvvevieeeeiieeeriieeciee e, 21,22
G

[ 1= 10 41T SPRN 357

Geanta de ACCESOMiuuuiiiiiiiiiiiie ettt erire et sieeesrie e 17

CUIETAMC. ettt et et e e e e e aree e 248

Gentile de accesorii

INSEAIArE..c.eiiiiiiiiieeeiee e 58
Gestionare Alarme

Specificatii tehnice ......ccceeeviiiieiiiieee e, 318

Gestionarea alarmelor..........eeoevcciveeee e 24
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Gestionarea Datelor........ccceevvveeieciieciiee e 197

Gestionarea energiei

defectiUni. . 279
Gestionarea Energiei

Baterie litiu-ion .....cooovvvveeeeiieiieeee e 29,317
GPRS

APN Lottt 208

(00 0 1= (U] o USSR 208

Nume Utilizator .......ceoevieiieninicninicececee 208

Parola
GreUt. o 316
GSM

CONFIGUIAE ..eeeeiiie et e 208

PIN et 208
GSM 2G

Specificatii tehnice .......ccooeeviieiiiieeee 325
GSM 3G

Specificatii tehnice .......cooeeviiiiiieeee 326

H

Hartie imprimanta

Infrmatii.......ccooveiiiiiie 345
HES

Madsurarea/interpretarea ECG .........ccoeeveevveeveecnnennne. 304

|

IMA

Madsurarea si interpretarea ECG ........cccceevveevieennenne. 304
IMI

Madsurarea si interpretarea ECG ........cccceevveevivennennne. 304
Tmpachetarea accesoriilor.......ccvviveveievcceeereereeeseenenans 59
imperecherea

a se vedea Autorizarea conexiunii ........cceeeevveeeeneennenns 11
Import

(0o 0 1= (U] L PSRN 177
Imprimanta

defeCtiUni...ccceeeeeeecee e 278
IMPIMANTE..ciiiieiiieeee e 241

Specificatii tehNiCe .....cccvvvveriieeeee e 319
Impuls defibrilare 4/3.......cccevveveereeieireenenns 22,71,77,335
Impuls defibrilare 6/4........cccceevevevveieiiennnnns 22,71,77,335
TNAOINE covvevveeiecicrieeeie i 109, 201
Initializare

CONFIUIAre ..veeeiiiieeiieeeeite ettt 175, 176

Valori iMPliCIte ..ecveeeeeir e 175, 176

Insertie pentru nou-nascuti
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Specificatii tehnice ......ccoceeevieeiiiiiececee e, 333
Instructiuni de Utilizare .......ccocevcveveerceesieeeeee s 33

Interfata Bluetooth

(0o YT T= (V] o R 222
Interfata Bluetooth

Specificatii TENNICE ..c..vvvcveeeeeeeceeeeeee e 325
Interfata LAN

Specificatii TENNICE .....evevveieeceeeeeeee e, 326

Interfata WLAN

Coduri de tard.....coceeveereeeneeree e

Specificatii Tehnice

Intretinere

LiSta Programare ......ccccecvveeeeeereiinieeeeeessiiereeeeessneneees 230
TNErEEINEIE ettt 240

GeNneralitati......cccceceeeeiiie e 230
Introducerea datelor unui pacient........ccccceviiciininnnnne. 204

L

Limitele alarmelor

selectarea automatad.........coceecveverieniinieicneceeee 173

Selectarea Manuald ........ccoeevenenienineieneeeeeee 171
Linguri de Soc

Defibrilare manuald........c..coooeeievinieninineneeeeeee 83
Lipsa hartie imprimanta..........ccccceevvveeineeennns 161, 234, 241
Lista

Test verificari functionale........ccoevveeiiiiiiiieecciieees 305
LiSta D-ECG...ceiiiieiiiiieeee ettt 203
Listare in timp real.....ccceeeevveeiiiieeicieeccieeeens 108, 159, 319
LTE 4G

Specificatii tehnice ......ccoveeviiiiiiiiecieceecee e, 326

M

MagCode conectorii magnetici

CUFATAIE.c.eeeereeieerte ettt ettt esane s 249
Management energie

Specificatii tehnice ......cocveveeriiiiiiee, 317
Managementul datelor

Cititor de carduri de asigurare.........cccceeeeveeercveennnnnen. 204
Mangeta TA

(BT | - [ PSR URPUPPR 248

(o 1T ] 0) {=To A1 SR 248
Marcajul sfarsitul hartie..........coccevvveeriiieeennns 161, 234, 241
Marcile inregistrate
Marker milivolti .....cooeevveeeiiiiiniiee s
Masurarea ECG

COTPUIS ACS ...ttt ettt 111
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COTPUIS Siiniiiiiiie e 111
Masurarea si interpretarea ECG

ACS i 304

COAUI ettt 121

HES o 304

IMIA Lt 304

IMIL 304

NSTEMI ot 304

PCle e 304

STEMI ettt e 304
Meniu

CONEIOL ittt e 47
Meniu contextual de curbe .........ccceecveverieniniencneenenen. 49
Meniu contextual de parametri........ccccceeveerieereennieennnen. 49
Meniu contextual tastelor programabila .............c........... 47
Meniu Principal ......cooeeereerieereereereee e 51
MeENiU, CONLIOl .....coeireieieeieeeiteeeee et eeaaaes 47
Metronom

CONFIGUIAIE ..vei ettt e 93

POINIre oot 94
Mod AED

cu Padele de Soc

(D12 {=To AU o PR

Terapie cu compresii sincronizate ..........ccceceeevevveeennn. 102
Mod Manual

Terapie cu compresii sincronizate .........ccccceeeveuvveeennn. 102
Modul AED

cu electrozi corPatch.........ccoceecveniiiininciininicicniciee 74

(L8] o) s T 4 S 70
Modul Afisaj

(001 = USSR 244
Modul conexiuni PaCieNt.......cceecuveereiieeeriee e ciee e, 15

Introducerea/extragerea in/din suport........cccceecvennenne. 64
MOAUIE ..ottt

Conectare

Conexiunea iNfraro$U........ccevvveeiiieeeeiiiee e eiree e 9

Conexiunea radio.......cocceuveeeeeeiieireeeeee e 9, 28,37

Deconectare.......ccuevviiiniiiiiiiici s 53

Optiuni de Utilizare ......cccoveeeiieiiiieeccieeecee e 9

Modulul conexiuni pacient

CONEXIUNI c.veiiriiiiiiiiiiecr s 16

(ST -1 = USSR 244

(o] - | o N 41

LED-UT ettt sttt 42

Separarea de unitatea compacta........cccceeeveeercreeeennnn. 57

Sursa de alimentare ........ccceecveeveeneerieeseeee e 32
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Taste CONtrol.....cciecieriiieniieicec e 42
Modulul de afigaj ...eccveereereeereeeeecee s 13
Conectarea la defibrilator/stimulator .........ccccvvevuenn. 56
Configurarea alarmelor ........coccoceverveneeiencniieneeene, 28
ECran tactil......ooooveeeeiieiciieeee e 33, 40
Elemente de utilizare.........cccoeevvieenieeieneenececceeee, 33
Introducerea/separarea in SUPOrt........ccceevveeruveecveennen. 63
LED Uttt ettt sttt sttt s 33
Semnale Alarma .....ooceevevienienieee e 25

Structura de baza a paginilor

Sursa de alimentare.......cceveveeieneeneneeieseeeeeeee,
Modulul defibrilator/stimulator SLIM............cccceevrvrennnnee. 19
Monitorizare

CO2 ettt ettt 133

ECG ottt 104

tensiune arteriald ......ccoecveeiviieeiiieeeeeeee e 140, 147

Monitorizare CO2

AefeCtiUN c.vvveeiiee e 274
Insertie PeNtru NOU-NASCULI....eevveerererireereeseeerieeseeenne 136
Monitorizare CO2 Schimbarea amplificarii.........ccc....... 139
Monitorizare CO2 Schimbarea unitatii de masura.......... 139

Monitorizare ECG

Jo 1] =Tt 41U T U 270
INFOrMaAtii..ccceeeeiieeciie s 104
Pregatirea...coccueeceeeeeeeeece et 106
Tiparirea curbelor ECG ........oocvevviieieiiiiecieeesiiee s 108
Monitorizare frecventa cardiacd........ccceeveerevvevveneennnnne 111
Monitorizare oximetrie.......ccccovvvvvviiniiiiiininniies 126

Monitorizare Oximetrie
Durata Mediere ......cccveevvveeiririeeeiiee e seeeesiee e 131

Monitorizare oximetriei

(D] {=Tot {1V o SO PP SUSRUPPRPRIN 272
Monitorizare ritmul respirator.......ccccceceveevivieeeecieeeennnenn, 139
Monitorizare TA (NIBP)

AefeCtiUni cuveeeiiecciieecee e 273
Monitorizare TAI

AefeCtiUni c.uveeeeieeeeiieecee e 278
Monitorizare temperatura

AefeCtiUni c.uveeeeieecceeecee e 277
Monitorizare Temperatura

INFOrMatii...ecccieeecieecee e 150
Monitorizarea

OXIMELII..ceiiiiiiiiriiiir e 126

TEMPEraturi..ccoceiiiiiiiiiic e 150

Monitorizarea CO2

EfECLUAIE ..ot 137
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INFOrMatii covveeeeiiee e, 133

Monitorizarea Frecventa respiratorie........cccccceeuvenee. 139

Monitorizarea valorii CO2.......ccccevevviinerieninieiieniene 137

Y- 14 Y- S 135
Monitorizarea frecventei respiratorii (Plet)

Monitorizarea OXimetriei .......ccccceevvvieiniiierineeenen, 132
Monitorizarea neinvaziva a tensiunii arteriale (TA) ......... 22

Monitorizarea Oximetriei

Configurarea afisare.......ccccecveeevviiieiiee e, 132
Efectuare
EXEINSA..eiiiiiiiiiiicieecereeceec e
FaStSat® ...coeeiieiieieeieeie et 131
INFOrMatiicueeeeeeeeeciiiecee e 126
Monitorizarea frecventei respiratorii (Plet)................ 132
Monitorizarea pulsului si a Indicelui de Perfuzie........ 132
SensibIlItate ...oevveerieeieeeecee e 131

Monitorizarea pulsului si a Indicelui de Perfuzie,
Monitorizarea OXimetriei .......ccocceeeviieeiiieennieeeeee. 132

Monitorizarea temperaturii
EfeCtUare....cooiieeiieiceeceee e 151
Monitorizarea tensiunii arteriale invazive (TAI)
EfeCtUare.. ..ot 149

Monitorizarea tensiunii arteriale neinvazive (TA)

Efectuare unei Mdsuratori individuale..........ccccceene 145
INFOrMaAtii veeeeerieecieeeee e 140
la anumite intervale........ccvevenieienenieneeecee 146
Monitorizarea valorii CO2 ........ccecviviriiniinieniiniciicnens 137

Monitorizarii temperaturii

PregaAtir€a uvvveeiiieeeriie et sireeerree e 150
MV-MATKEr ....ooeeiiieeiieeeectee et 109, 110, 201
N
NSTEMI
Madsurarea si interpretarea ECG ........ccccceveveeveerenenee. 304
(o)
Operare
=T o[PS 65
(O] o] 1 =T T PP P PO PP TPPRPPPRROTN 45
Optiuni
AlArME e 152
optiunile SisteMUIUI ...c.eevveerieeeeee e 152

Oximetrie monitorizare
o] =T 14 o Y 129

Oximetrie, Specificatii Tehnice .....cccccovvveiirieenncieeeie, 327
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P
Pacer, external

Preparing pacer function........cccceeeveeceeveevcieecieseeeen, 87
Padele de soc

[OITT - = T 246

defibrilare manuald ..........cccooeeiiniiiinin, 80

D1y A o] =T ot TSR 246

Extragerea din SUPOIt........ccoecveeeeciieeciieee e 68

MO AED.....cuiiiiriieiieiieie ettt 75

Sterilizare.....occeveecieiieicc e 246
Parametrii terapiei

COTPUIS CPI ettt 101
Patente ..o 358
PClI

Masurarea si interpretarea ECG.........cceceeveercveeneenns 304
Personalul specializat...........ccooveieiiiieciiieccieeccee s 6
Defibrilator.....cccoiierieeee e 249
Piese de schimb ........cccoecvivinieniniiiceeen 249
POINIT@a ..oeiiiiiiiii e 45
Pregatit pentru soc

Vezi Defibrilare .......ccceveevieniene 80, 81, 83, 323, 324, 346
ProdUCETON ..c..ccuviiiriieiieiicieseeeee e 377
Protocol SOCUN.....eeiriieriieieenieeeeee et 179

QRS
Marker QRS ..o 164, 310
QRS/TON PUIS ..ottt 164, 310
QRS-/Ton puls
QRS-/Ton puls, diNaMIC....ccccceviriereireeieereeienns 165, 166
R
Reactie RCP
Specificatii tehnice ......ccceeeevieeeeciieee e, 324
ULIlIZAre .eoeeeeeieeeeeeceeee e 98
RECICIAIE et 359
AMDAIG] wreiiiiiiiiiie e 359
Retea
CONEXIUNE.....ciiiiiiiiiiiiiiiic s 41
Retea
DEPANAIE ..eeieiiieiiiiieee ettt e e e e 269
S
Schimbarea amplificarii
Monitorizare CO2........cocviiiiiiiiniiieiiie e 139
Schimbarea hartiei imprimantei ........cccccoeevveeeiiieecineennn, 241
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Schimbarea unitatii de masura in monitorizarea C0O2....139
Selectare ENergie......ccoieerieeceesee e 23
Selectarea energiei, automat

se vedea Energie AUtO ......coocceeveiiieeniiee e, 179
Semnal de deconectare.........coceveevieneriienieiencnieienees 180

Semnal pregatit pentru defibrilare

vezi Defibrilare......ccocceveeeeecvneennnnn. 74,75, 80, 81, 83, 288
Senzor CO2
(GNP 248

Senzor de temperatura

dezinfectie ....ovvvi e, 248
Senzor de temperatura

(B[ - - | ¢ RSOSSN 248

Senzor Oximetrie

(B[ - - | ¢ USSP 247

CUFALANe .ottt 247
Senzorul de temperatura

STEFIlIZAre .eveeeeeieeee e 248
Server fax

CONFIBUIAre .c.eeeeieeeieeeeee e 213,214

Serviciile de Telemetrie

CONFIGUIAIE ..ttt

Setari de fabrica

Setari filtre. .o, 110, 182
Sfarsitul rolei de hartie.......cocceeveevcieeceenennne. 161, 234, 257
Siguranta
Informatii legate de siguranta........cccceeeceevverceeeneennne. 340
TNEFETINEIE. vt 7
Personalul utilizator.........ccceeevenieninieeeecceeee 6
Siguranta utilizatorului si siguranta in exploatare.......... 357
Y1101 o T (¥ T R 1, 296

Software Beta

Versiune beta.....ccoveeeeiiviecieeeee e 45, 264
Software test

Versiune test. ..., 45
Specificatie Tehnica

Codificare caractere.......cccoveveevenenieeneneescneeeees 320

Specificatii tehnice

DALEITE. et 317
CAPNOMELIU ceeiiiieieeeeririieeeeeertrreeeeeessarraeeessssannnees 331
defibrilator......coveveieeee 322
ECG it 320
Ecran tactil ...c.ooeeveniiiiiniiiie 319
Gestionarea alarmelor .......c.ccoceveierieninncncneeieee. 318
IMPrIMANTE oo e 319
Insertie pentru NOU-NASCULT ...ccveeveeerveereerie e 333
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LTEAG.cciiiiiiinieeieiteeecetsere e 326
Management ENergie ......ooccveeeeeeeeiireeeeeeeereeeeee e 317
OXIMETIE oeviiiiiiiiic s 327
REACHIE RCP..eeeee et 324
SUrsa de ENEergie....ccuiiccuvieecieieciiie et 317
TA329
Specificatii tehnice

ECG cu electrozi de terapie .......cccoeereveeveeneeenieennennne 321
ECran...oooiiiiiii 319

Specificatii Tehnice

Interfata Bluetooth..........ccccoocieeiiiiieciee e 325
INterfatd LAN ...oooiieeeeeeceeeee e 326
Interfatd WLAN......coooiiiieeeteecee e 326
STEMI
Masurarea si interpretarea ECG.........cccceeeevveeeivneennnns 304
SEEIIIZArE cueeeeeeee e 243
Cablu traductorului TA6 ....cccccoerieninieieneeieneeeeee 248
Senzorul de temperaturad .......cccoecveeveerieeneenieesieenee, 248
SHMUIALON i 24
DefectiUni...ccoveeeieeieeeercceee e 270

Stimulator extern

Specificatii tehnice .....ccccveeviieiiiiii e, 324
Stimulator, extern

Tnceperea functiei de stimulare.........coovvieeveverenenn. 89

Specificatii tehnice ....ccoovvveeeieieeeeeeee e, 324
Structura de baza a paginilor modulului de afisa;j............. 39
Suport

modul conexiuni pacient ........ccccevvveeiiiieencieeesiee e, 64

MONIEOT ittt 63

Unitate compactd.....ccceevveeeiiieeeiiee e 62
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