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Prefata

Scopul Manualului

Instructiunile privind utilizarea Tn siguranta a produsului respectand functiile acestuia si dome 2 utilizare sunt

continute Tn prezentul manual. Pentru a utiliza produsul in mod corespunzator, si pentru a proteja entul, cat si

operatorul de vatamari, respectarea indicatiilor prezentului manual este principala prioritate.

n functie de configuratia maxima, este posibil ca anumite parti ale continutului prezentului sd n

pentru a fi usor de accesat la nevoie.

Prezentul monitor poate fi utilizat numai de profesionistii clinici si/sau i at pen N
utilizarea acestui monitor. Persoanele neautorizate sau nepregatite ade
produsul.

Personalul caruia i se adreseaza acest manua

Note: Q

Acest monitor pentr@pacienti poate fi personalizat cu diferite module functionale, astfel inct este posibil ca monitorul
pe care |-ati achizitionat sa nu acopere toate operatiile descrise.

Atentie:
Legea federala restrictioneaza vanzarea prezentului dispozitiv; aceasta vanzare poate fi efectuata
numai de catre sau la comanda unui medic.
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Capitolul 1 Siguranta

1.1 Informatii privind siguranta

Frazele privind siguranta regasite Tnh acest capitol fac referire la informatiile de baza privind sigura a care trebuie sa

fie atent operatorul monitorului si pe care acesta trebuie sa le respecte. Exista fraze suplimentare priv rantain alte

capitol sau sectiuni, care pot fi aceleasi sau pot fi asemanatoare cu cele de mai jos, sau pot fi speci

& Avertisment: indica un potential pericol sau o practica nesigura care, daca nus
duce la deces sau la vatamari grave.

2 Atentie: indica un potential pericol sau o practica nesigura care, daca
vatamari corporale minore sau la deteriorarea produsului/

== Nota: ofera sfaturi practice sau alte informatii utile pen
produsul.

1.1.1 Avertismente

& AVERTISMENT pentru PACIENTII CU STIMULA : Des i itiv are disrqﬂbilé functia de
inhibare a pulsului stimulatorului cardiac, contorul ritm i ua sd con@cizeze ritmul cardiac
n timpul aparitiei unui stop cardiac sau a i il i pe ALARMELE contorului ritmului

é Deconectati monit ii i scanarea RMN. Folosirea lor in timpul RMN ar
putea cauza arsuri sau ar p

ori, verj ic& mai Tntai semnele vitale ale pacientului prin
orice mijloc altern ul func@eazé corespunzator.

vant in@lgarea pacientilor. Acesta trebuie folosit in coroborare

n modéo spunzator Tnainte de a efectua defibrilarea.

pentru a fi folosit in prezenta amestecurilor inflamabile de anestezic si aer,

De fiecare da‘t\c d monitorul este folosit, verificati limitele alarmelor, pentru a va asigura ca acestea

corespund pacient@i care este monitorizat.

& Vana@ limitei alarmei trebuie sa fie cuprinsa in intervalul de masurare: altfel, ar putea dezactiva sistemul

de alarma. Va rugam sa consultati capitolul aferent intervalului limitelor alarmelor.

& Poate exista UN PERICOL daca sunt folosite diferite presetari ale alarmelor pentru acelasi dispozitiv sau
pentru unul similar intr-o singura zona.

& Nu opriti sunetul alarmei daca prin aceasta siguranta pacientului poate fi compromisa.

& Monitorul nu va fi folosit Tn cazul persoanelor cu tendinta hemoragica severa sau care sufera de siclemie
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deoarece aceste persoane ar putea dezvolta sangerare partiala cand acest monitor este folosit pentru mdsurarea
tensiunii arteriale.

é Toate cablurile de conexiune si tuburile pieselor aplicate trebuie tinute departe de zona cervicald a

pacientului, pentru a preveni orice posibild sufocare a acestuia.

& Pentru a preveni riscul de scurt circuit si pentru a asigura calitatea semnalului ECG, dispe¢ | trebuie sa

aibd o impamantare corespunzatoare.

é Dispozitivul trebuie considerat dispozitiv de avertizare timpurie, dat fiind ca

intelege deplin starea pacientului.

é Desi au fost efectuate teste de biocompatibilitate as
unii pacienti alergici sa dezvolte soc anafilactic. NU le aplicati

Va rugam sa cititi cu atentie continutul despre restrictiil

Se recomanda operatorului sa testeze r
fi verificat deconectand intentionat accesoriil o pent@a simula un

eveniment care ar declansa o alarma.

é Nu permiteti efectuarea de service sa
folosit la pacienti.

é Operatorul poate apésa butonu
deconectate intentionat

1.1.2 Atentionari

a8 Niciuna dintre pies a bunul glac, inlocuirea unei componente cu alta care este
L)

diferita de cele fur uce Ia§rafi de masurare. Daca este necesara inlocuirea, va

ucator sau tomponente de acelasi model si standarde cu accesoriile

abricd; i caz contrar, ar putea fi provocate efecte negative privind

este permisa nicio modificare a acestui dispozitiv.

ferent p@nd metoda de intretinere.

od aclci§r%le, va rugam sa NU-I folositi inainte ca indicii sdi de siguranta si tehnici sa fi

se fi obtinut rezultate pozitive ale respectivei testari.

intervalelor de t‘mperaturé si umiditate specificate de producator.

<
1.1.3 Note

= Toate combinatiile de echipamente trebuie sa fie conforme cu standardul IEC 60601-1.

= Va rugam sa nu pozitionati dispozitivul astfel incat sa fie dificila conectarea stecarului cablului de alimentare .

=~ Dupa Incheierea ciclului de viata a monitorului si a accesoriilor sale, eliminarea acestora, ca deseuri, trebuie sa
fie efectuata respectand cerintele nationale si/sau locale.

= Daca utilizatorul are nevoie de mai multe informatii, cum ar fi diagramele circuitelor, lista pieselor si descrierile

produselor, pentru reparatii efectuate de personalul tehnic, va rugam sa ne contactati.

= Functia de analiza ECG a aritmiei si monitorizarea segmentului S-T nu au fost certificate CE
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1.2 Simbolurile echipamentului

1.2.1 Simbol/Pictograma pe dispozitiv

Articol Simbol/Pictograma Descriere
1 O/G) Comutator alimentare
2 S ) Tasta principal3 EC@

Ca
A J

ip CF rezistente la defibrilator
<O

N
vertismeni*--- consultati Manualul de utilizare

Pie§eraplicate tip BF rezistente la defibrilator

<
& Borna echipotentiald cu impamantare

QJ Numar de serie

Capac baterie

Conector cablu de date USB (folosit pentru incarcare date)

16 / @Q Interfata retea (pentru conectarea la Sistemul central de monitorizare)

Pictograma prizei de alimentare cu DC avand indicatie de polaritate.

17
iV 3 04 Indicatie pe prize de a!lmentare c.u DC,.avand indicatie a tensiunii
si curentului nominale.
18 Producator

e
19 [ﬂl Data fabricatiei
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150

Urmatoarea definitie a etichetei WEEE se aplica exclusiv statelor membre
UE. Acest simbol indica faptul ca acest produs nu trebuie tratat ca deseu

menajer. Asigurandu-va ca acest produs este eliminatgf€orect, ca deseu, vet

ajuta la prevenirea generarii de posibile consecinte neg pentru mediu

CE oo

20
si pentru sanatatea oamenilor. Pentru informatii mai detaliz
returnarea si reciclarea acestui produs, va rugam sa con
la care I-ati achizitionat.

21

1.2.2 Lista pictogramelor de pe ecran

Pictograma/info.

-

850

A Als €1+ %

ermitentf inseamna ca bateria se va descarca in curand
LJ
ona ig)ﬁnatiilor privind alarmele va indica mesajul “Low

<

d: Starea de incarcare

ate rémﬁé@retelei tensiunii bateriei: unu/doi/complet

Q Valoarea S-T masurata

& Indice perfuzie

% Unitatea SpO
A / . Q pu,
N
mmHg/KPa V;\ Unitatea tensiunii arteriale
G
Bpm < Unitatea pulsului cardiac sau a frecventei pulsului
rpm Unitatea frecventei respiratorii
°C/°F Unitatea temperaturii
mm/s Unitatea vitezei de baleiaj a formei de unda

NOTA: este posibil ca unele simboluri s& nu apara pe echipamentul Dvs.
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Capitolul 2 Aspecte de baza

2.1 Descrierea monitorului

2.1.1 Denumire si model produs

Denumirea produsului: Monitor pacienti

Model produs: Vezi eticheta de la pagina |

2.1.2 Domeniul de utilizare

Acest Monitor pentru pacienti este un instrument multifunctional
fiziologice ale pacientilor adulti, copii si nou-ndscuti. Prin intermediul S
parametrilor, cum ar fi ECG, frecventa cardiaca (HR), tensiune arteriala ti oxigen fufbtional
(Sp0,), respiratie (RESP), temperatura corpului (TEMP

acesta permite o analiza comprehensive a starii fiziologi

Nota: Prezentul monitor pentru pacienti poate fi configurat c

achizitionat sa nu acopere toate functiile descrise mai

neinstruita nu are voie sa-

Formele de unda si

zolutie ($80 x 480 pixeli) color (consultati datele monitorului pe care I-ati achizitionat) pentru

rformelve unda ale semnalelor pentru ECG, pletismograma si forma de unda respiratorie;

L)

< cu afisaWtenos cu utilizatorul si intuitiv, configuratii multiple ale afisajului formei de unda ECG:
Ecranul pri@ip de monitorizare: afiseaza informatiile principalelor forme de unda si a parametrilor, vizual.

Ecranul de observare: valoarea frecventei cardiace si SpO,, valoarea este afisatd cu caractere mari, si afiseazd
traiectoria formei de unda ECG.

Sapte traiectorii ale formelor de unda ECG pe un singur afisaj: afiseaza 7 traiectorii ale formelor de unda ECG

pentru diferite derivatii si parametri de monitorizare simultan pe un singur ecran.

Cinci canale ale formelor de unda in timp real si doud ore de tendinte afisate pe ecran: cunoastere intuitiva a

starii fiziologice a pacientului.
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Ecranul oxyCRG: afiseaza tendinta frecventei cardiace, tendinta SpO,, tendinta respiratiei sau forma de undd
simultan pe ecranul oxyCRG, pentru a sti instantaneu modificarile parametrilor fiziologici ai respiratiei.

<> Manseta poate fi folositd, de asemenea, ca garou, care este convenabil si practic de folosi
suplimentara, si pot fi setate diferite presiuni ale mansetei, conform starii pacientului.

<~ Analizd automata a 20 de tipuri de aritmie, masurare manuala a segmentului S-T in timpu

unda ECG sau masurare automata in timpul monitorizarii;
<> Panala 1000 de ore de stocare a datelor tendintelor pentru parametrii ECG, S-T, TEMP, Sp

<> Pot fi stocate pana la 2000 de grupuri de evenimente de aritmie, precum si
corespunzatoare;

< Pot fi stocate pana la 12000 de grupuri de masurare NIBP, pre zatoares] \

timpul efectudrii masuratorii tensiunii arteriale; pot fi rechemate
tendintelor.

<> Pana la 60 de ore de stocare a formei de und

<> Masuratoare NIBP precisa, cu protectie la supra-pr (9

<> Tehnica ineditd de puls-oximetrie obtine m3 00

. C

<>

< aterie ngeste suficientd, indicatia de alarma

< Us i nda ale Eﬂ,sajului pentru a putea fi personalizate de catre
utilizator;

<> Protectie

chirurgicalg

ntru patjgrg poate fi configurat cu diferiti parametri; este posibil ca monitorul pe care Dvs.
copere th functiile descrise mai sus.
()

N\
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2.2 Unitatea principala

Panoul frontal

TN
1 2 6

7

Panou fronta ‘9

e fi pugin diferita fata de cea a monitorului pe care l-ati
achizitionat, spre ele pot fi situate i tea dre%gta a panoului frontal. insa procedura de
utilizare este ac . As analiz onitorul’ge care il aveti, pentru detalii.

are: Apasati-l timp de3secund p:a\tru a porni sau a opri alimentarea monitorului.

Cand este apfins, Tnsear@é ca este folosita sursa de alimentare AC

ntare DC incopporat: &

oare, AC si'DC, sunt a;ﬁnse, inseamna ca sursa de alimentare cu AC este aplicabila, si
arcata. Daca doar izdi’c%corul DC este aprins, inseamna ca bateria este in uz.

7

Derivatia ECG: Apé@pentru a comuta circulatia intre derivatiile ECG |, 11, lll, aVR, aVL, aVF si V.

>

f --\'-

}Eﬁ-’/ Alarma sil'thgasé: Ap3sati tasta pentru a activa sau a dezactiva functia de silentiozitate a alarmei. in
timpdl procestilthi,de monitorizare, cand un eveniment de alarma activeaza alarmarea sistemului, apasati
tasta “Alarmysilence” /Alarma silentioasa, apoi sunetul alarmei sistemului va fi anulat timp de 2 minute. Daca
evenimepgul care a declansat alarma persista dupa cele 2 minute de silentiozitate a alarmei, sunetul alarmei
sistemului va fi activat.

Perioada maxima de silentiozitate a alarmei este de 2 minute.

&

6. = " - Tnghetare: Ap&sati tasta pentru a ingheta/dezgheta forma de und ECG sau formele de und3 ale
ECG, SpO, si RESP conform setdrilor dispozitivului, si accesati ecranul de masurare a segmentului ST pentru

analiza (pe ecranul de observare).
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-~ NIBP: Apasati pentru a porni sau a opri masurarea NIBP.

e

8. '\ﬂ/ DISP: Faceti click pentru a comuta intre modurile de afisare sau pentru a reven
de la alte ecrane. Apasati aceasta tasta pentru a comuta intre ecranul principal si ecranul d
poate fi setat din ecranul meniului sistemului.

anul principal

9. Butonul de navigare: Este tasta majora de operare a sistemului, care poate fi folosita u selecta
functiilor sau a parametrilor. Apdsati-o sau eliberati-o pentru a comuta intre ecrane si p a coj
functia sau alte ponturi privind utilizarea.

10. Indicator alarma:

Culoare indicator Nivel ala S\

Rosu intermitent Alarma de

Galben intermitent

Lumina galbena

Lumina verde

Panoul din partea stanga si din pa

Figura 2.épSﬁoul din partea stanga Figura 2.3 panoul din partea dreapta
Diferite porturi sunt situate in diferite pozitii ale monitorului pentru confortul utilizarii. Porturile
pentru cablu, respectiv traductor, se afla pe panoul din partea stanga, prezentat in Figura 2.2.

< SpO,: conector sonda SpO,
< NIBP: conector furtun NIBP

<> TEMP: conector sonda TEMP
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ECG/RESP: conector cablu ECG
Definitia simbolurilor

1|i' Cu piese aplicate de tip BF si aplicabile in timpul utilizarii defibrilatorului.

i

k P T e o .
— Cu piesa aplicata tip CF si aplicabila Tn timpul utilizarii defibrilatorului.
@ Atentie. Va rugam sa cititi manualul pentru detalii.

Priza de alimentare cu energie si porturile aferente se afla pe panoul din partea dreapta, indic

1. W3 . ndicatia prizei de alimentare cu DC, caregeds tensi

2. % : Port pentru comunicatia seriala, folosit p

monitorizare (optional).

3. o, port USB (folosit pentru inc te din o%or n
PC direct, prin conectarea cablului orul pent&acient Si

PC. Dacad acel cablu de date este bine u pacie t,\%nitorul va fi

recunoscut automat de PC sub forma u rea pe rr?auter informatia

prompta, un disc amovibil denupai ti click dublu pe acest

Panoul posterior

Figura 2.4 Panoul posterior
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2.3 Ecranul de afisare

in general, cand nu existd nicio fereastrd pop-up pe ecran, structura ecranului dispozitivului include zona de

informatii, zona formelor de unda si zona parametrilor, conform prezentarii din Figura de ma ona de informatii

se afld in partea superioara a ecranului; zona parametrilor se afla in partea dreapta a ecranului si zona lor de unda se
afla in partea stanga.

Cand apare o noua fereastrd, aceasta va deveni fereastra utilizabila momentan, afisata in rand

la ecranul principal, apasati butonul Disp. o M ",

Information area ﬂ area
Alarm [ ADUL Q 9019.03.00 13:57,45
Waveform 1 1 - eter \
. N\

|1l Waveform 2 ST %3009 g “[’\ﬁ§

MNIBP mHg 134
1S 2,580
Waveform 3 Waveform a (o)

‘ (945 PR bpm
Mankpnr:mpfnr 2

— v TEMP °C

Parameter 3
Waveform 4 \0 KRK 36'?

Pleth F'R SpO2
- ICIGI
E PI 9
—] rﬁq;gter4 8
RR rpm

) 16
‘ X1 Parameter 5
Long pressing to entggfystemn menu P1D:000001
<
Q ’b Structura ecranului (consultati ecranul real)

N\

o
&

7
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2.3.1 Zona informatiilor

Zona informatiilor va afisa informatiile despre pacient (inclusiv genul, ID pacient, tipul si numele pacientului), sursele

alarmelor fiziologice, status-ul sunetului alarmelor si data curenta.

Status alarma Tip pacient Tip filtru ECG Indicator conexiune retea

Alarm £ ADUL MON )

Ty

sunetul alarmei este silentios. Alarma sonora va fj

< “Alarm I:'\'l‘”: Status alarma sonora, verde “ ” indica faptul ca a

cand ar@c un nou

eveniment declansator de alarma. Rosu i indic ata, ceeaé?nseamné ca

sunetul alarmei este oprit, aceasta fiind o situatie nor
setdrile parametrilor sistemului.

“ADUL”: Tipul de pacient. Exista doua tipuri

“MON”: Tipul filtrului
“Operation”/Operare. Optiun

J=Y,

sistemul de monitorizare; “

: indicator conexiun

central de monitorizare.

., N

icatorul €te galben si afiseaza o singura “grild”, inseamna cd mai

. Cand i@atorul devine rosu si se aprinde intermitent, si este afisata

va fi pornitd pentru a va aminti de tensiunea scdzuta a bateriei. Va rugam
sa de alj g{are de la retea, pentru a asigura utilizarea normala a monitorului,
Cand ba@a este complet Tncarcata, indicatorul de tensiune al bateriei va afisa o
arcarii, g@ele din indicatorul bateriei se rotesc in mod circular.

, cand egfanul afissz@conﬁgurarea datei si a orei . Cifrele prezentate aici indica faptul ca data si ora sunt:
2 martie, 13:57:25, 2011‘\

<> “Long press knob to enter System Menu”/Apasare indelunga a butonului pentru accesarea meniului sistemului:
Mesaj prompt sau de@ierea sistemului pentru status-ul actual.

< “PID”: ID-ul pacientului. ID-ul pacientului poate fi introdus sau modificat in fereastra pentru gestionarea arhivei
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2.3.2 Zona parametrilor si zona formei de unda
1) Zona parametrilor

Zona parametrilor afiseaza valoarea fiecarui parametru, unitatea si pictograma etc.. Mutati butog

de navigatie pentru

a focaliza asupra unui anumit panou cu parametri, iar panoul (cum ar fi, spre ex., panoul parame G prezentat in

figura de mai jos) va fi evidentiat, apoi apasand butonul puteti accesa ecranul de setari al parametrilg punzatori.

HR
1-':le Panou ECG: accesati fereastraséta '
X # ECG

5-T  +0.09 mV X1
NIBP  mmHg 10:34

112 80 | = >
(94) PRmeﬁz

Manu

TEMP °C

KRK 36.7

R SpO2 O
100
Pl 90

5.6%
RR rpm

Sratura: a&fesat,i
astra setdrilor TEMP

o

PanoufBp02: accesarea
ragi)&éf a ferestrei de setari
pO2

D

-

'S Panou respiratie: accesarea
rapida a ferestrei de setari
RESP

a / Zond formei deinda

<~ 1-atraiectorie/Prima trd’lgcgrie este forma de unda ECG pentru derivatia Il. Partea stanga a formei de unda ECG
prezinta bafa scalei @araté astfel “I”, si care indica scala ECG. Aceastd bara a scalei isi va modifica naltimea
conform setarilor (ﬁ&amplificare ECG. Toate formele de unda ECG au propria scala. Cand a treia traiectorie a formei

de undi ECG se &himba in derivatia ll, prima traiectorie se va modifica automat in forma de unda ECG pentru derivatia
l.

<> a2-atraiectorie: A doua traiectorie este forma de unda ECG pentru derivatia Ill. Cand a treia traiectorie afiseaza ECG
pentru derivatia Ill, aceasta traiectorie se modifica automat in ECG pentru derivatia I.

a 3-a traiectorie: Derivatia acesteia poate fi reglata si nu va repeta 1-a si a 2-a traiectorie.
< a4-atraiectorie: Pletismograma pentru masurarea SpO,

<~ a5-atraiectorie: Forma de unda pentru respiratie.
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Capitolul 3 Functionarea

3.1 Instalarea

‘-
IEC 60601-1-1. Daca aveti intrebari, va rugam sa contactati producatorul sau v

é Daca nu este evident din specificatiile echipamentului dac
periculoasa, spre exemplu, din cauza insumarii curentilor de s u
expert Tn domeniu, pentru a asigura siguranta necesara a pacie 3 %s}
nu fie afectata de combinarea propusa a respectivelor dispozitiv

a8 Echipamentul va fi instalat de catre personalul

= Drepturile de copyright privind software-ul echipa
organizatie si niciun individ nu va recurge la modi

incalcare, sub nicio forma si cu niciun mijlo

1. Deschideti ambalajul, scoa g i tie cu grija si amplasati-l intr-o pozitie sigura,
stabila si usor de supravegh

e confo&(&étei de ambalare.
L)

| de de&h’are mecanica

ambalare,%gurati—vé ca sunt respectate regulamentele aplicabile privind controlul

?ndem&%piilor.

= Pastrati cutia de amb%@ce si materialul de ambalare deoarece acestea pot fi folosite daca echipamentul trebuie
expediat Thapoi. <

= Utilizatorul poa@personaliza configurarea modulului alegand modulele necesare corespunzatoare cu ceea ce are

nevoie. Asadar, este posibil ca monitorul Dvs. sa nu aiba toate functiile de monitorizare si accesoriile.

Va rugam sa contactati vanzatorul local sau societatea noastra in caz de orice fel de probleme. Noi va vom oferi cea mai
buna solutie pentru ca Dvs. sa fiti multumiti.

3.1.2 Cerinte ambientale

Mediul in care acest dispozitiv va functiona trebuie sd indeplineasca cerintele specificate in prezentul manual. Tn caz

contrar, ar putea rezulta consecinte neasteptate, cum ar fi deteriorarea echipamentului.
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Mediul in care echipamentul este folosit va fi lipsit, in mod rezonabil, de zgomote, vibratii, praf, substante corozive,
inflamabile si explozive. Daca echipamentul este instalat intr-un dulap, va trebui I3sat suficient spatiu in fata si in spate
pentru utilizare, Intretinere si reparatii comode. Mai mult decat atat, pentru a pastra o buna ventilare a spatiului,

echipamentul va trebui sa fie la cel putin 2 inci (5cm) distanta de peretii dulapului, de jur-impreju

Cand echipamentul este mutat dintr-un loc in altul, poate sa se formeze condens, ca rezultat al difer

temperaturd sau de umiditate. In acest caz, nu porniti niciodata sistemul Tnainte ca acest condens

3.2 Pornirea

3.2.1 Conectarea la sursa de alimentare

1. Folosirea sursei de AC

@ Asigurati-va ca sursa de alimentare AC este (100-240) N\
@ Folositi cablul de alimentare furnizat de producétor. Int t portul dq'&trare
a alimentarii AC a monitorului si celalal ini i recu Tn@méntare.
@ Pentru a elimina posibilele diferente, m stemul d@mpéméntare
echipotential. Conectati un capat al firului a echipo@ltialé din partea
posterioara a monitorului, si conectati celalalt ele sistenQ?ui echipotential de

impamantare.
Atentie: 1. Asigurati-va ca monitorul este imp3

"3 . . . . ~ ~ v ee . . L) . . - ey .
2. Daca aveti vreun dubiu cu privire I3 : estatia deesteia, trebuie sa folositi
bateria incorporata pen

Ja

ulin cor’r@r;mentul pentru baterie si inchideti-l;

ateriei@

tsa inlcﬁiﬁateria dupa ce devine uzata, iar durata de incarcare trebuie sa fie de 12~15 ore.
de la premise ca bateria este noua si complet incarcata, timpul minim de lucru al

®
Durata de viat3 a bateriei: Pléein

monitorului ¢ accesori%cgnectate este indicat Tn tabelul de mai jos:

7 Denumire Durata de viata a bateriei

Monitor pacient Peste 120min

NOTA: cand dispozitivul functioneazs, dureaza cel putin 10 ore pentru ca bateria s3 se incarce din starea de baterie
epuizata la starea de 90% incarcare.

& Bateria furnizatd cu monitorul trebuie reincdrcatd dupa transport sau depozitare. Astfel, dacd monitorul este
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pornit fara ca acesta sa fie conectat la sursa de alimentare cu AC, este posibil sa nu functioneze corespunzator
din cauza energiei insuficiente a bateriei.

oy
: Indicatorul de alimentare cu energie de lucru si descrierea sunt indicate mai jos.

Ind. alim. Ind. alimentare .
. Descriere
AC energie de lucru
On/Pornit Off/Oprit Monitorul este alimentat de la reteaua de curent AC s
Off/Oprit On/Pornit Monitorul este alimentat de |a baterie

Status

) ) Monitorul este alimentat de la reteaua de
On/Pornit On/Pornit

3.2.2 Pornirea monitorului

Sistemul efectueaza auto-testarea si acceseaza afisarea initiald dupa po
inform ape utilizator ca poate incepe utilizarea monito

1. Verificati toate functiile aplicabile pentru a va asi

2. Daca este utilizata bateria incorporata, va rugam sa o
suficienta stocare de energie. Va dura cel pui
complete pana la 90% incarcare.

3. Apasati tasta de alimentare on/off de p i i entru a‘pgrni monitorul.

& Monitorul alimentat de | i ti rd intrer@pere cand alimentarea de la retea cu AC se
pierde.

masuratorile de@r aveti nevoie.

3.3 Oprirea monitorului

Pentru a deconecta monitorul de la alimentarea cu energie, urmati procedura de mai jos:

1. Confirmati faptul ca monitorizarea pacientului este finalizata.
2. Deconectati cablurile pentru pacient si senzorii de la acesta.
3. Asigurati-va ca salvati sau stergeti datele de monitorizare, dupa caz.
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4. Apasati tasta de alimentare on/off de pe panoul frontal pentru a opri monitorul.

a Desi nu este recomandat, puteti apasa si tine apasata timp de 10 secunde tasta de alimentare on/off key pentru a

inchide fortat monitorul cand acesta nu poate fi oprit normal sau in situatii speciale.

ip de inchidere ar
putea duce la pierderea datelor monitorului.

3.4 Utilizarea tastelor

3.4.1 Tastele de comenzi rapide

Consultati Sectiunea 2.2 pentru detalii.

A\

3.5 Utilizarea meniului principal

Pentru a accesa meniul principal apasati indelung butonul de navigatie “Navig A Knob™ de pe ecrand prestabiﬁQar
ecranul meniului sistemului (System Menu) va fi afisat in_zona inferioa tanga anului, conform prezen@ii din

Figura 3.1. Majoritatea operatiilor si setarilor monitord ate intermediul menij

i princi?ﬂ(\

-

<

RECATT,

6; FIL.E
Z Tourniguet

System |

ARR

Figura 321

ai sus suntgoptionale, aﬁl incat este posibil ca monitorul Dvs. sa nu acopere toate
onitorulpe care ildetineti.

X

lectar€a unui articol din meniu

| pentru uta cu@u%gri pe articolul corespunzator.

¢t butonul pentru a@cesa ecranul corespunzator: SpO, ecran lista date, ecran listd date NIBP, ecran
te grafice, ecran rechnQe date, ecran aritmie, ecran configurare sistem, setari culori, ecran gestionare
fisiere/arhiva, ecrén oxyCR Seran lists evenimente, ecran calculator MC sau ecran manseta (functie garou). Capitolele
urmatoare vor‘descrie f&a dintre aceste ecrane.

E

Apdsand tasta ”'\—ﬁf " puteti reveni la ecranul principal.

Notd: Pentru monitorul fara functia ECG, “RECALL”, “ARR” si “OxyCRG” vor apdrea cu gri si nu vor fi accesibile. lar
ecranele MC Calculator sau Cuff/manseta (functia garou) nu sunt disponibile.

3.6 Incircarea datelor

Datele stocate n acest dispozitiv pot fi incarcate in computer prin intermediul cablului de date USB furnizat optional
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pentru gestionarea si revizuirea datelor.

@ Procedura de incircare a datelor

Pasul 1: Descarcati software-ul PC “Patient Monitor Data Manager” de pe website-ul (www.creativ
Pasul 2: Instalati software-ul “Patient Monitor Data Manager” pe computerul Dvs.

Pasul 3: Conectati monitorul pentru pacienti si computerul prin cablul de date furnizat, consulta naginea ¢
I 2

Pasul 4: Faceti click dublu pe scurtitura “[/l8#” de pe computerul Dvs. pentru a incepe rularea “Pa Moni

Manager”. Pasul 5: Faceti click pe butonul “Export” pentru a obtine datele.

Va rugam sa consultati manualul de utilizare al “Patient Monitor Data zer” pe uctiu

plimenta .Acesta\e

itorul DyS. local dae*\

0
>

poate fi gasit in sectiunea "help” a software-ului. Va rugam sa contactati g ator

aveti intrebari privitoare la descdrcarea sau rularea software-ului.

"/
v/

Monitor

pacient

|

[~ Port USB
) '\ | — in lateralul

(9 PC -ului
=
: J
LA O
.-"""'rr.
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Capitolul 4 Afisajele de pe ecran

4.1 Ecranul listei de date a tendintelor SpO,
000001  03-02 13:57 66 15 37 99 !.
000001 03-02 15:0/ 68 16 3/ @ h

Figura 4.1 Ecranul enumerarii d

4.1.1 Descrierea ecranului

n timpul monitorizarii, cele mai noi date vor fi afisate in part perioara a listei, in

PR”. ”Time” indica ora la care s-a efectuat masur

1\ ”Time¢%RR, TEMP, SpO,,
ate

grupuri d SpO, pe un singur

¢

isate pana la

ecran. Exista o singura Tnregistrare, la fiecare 4 s

4.1.2 Instructiuni de utili

a butg i de na@are va permite sa derulati lista in sus si
orar, Iista\@ fi derulata in sus. Cand rotiti butonul in
aptul cé%cé grupurile de date sunt mai putine de 6,
sus say TnYos.

000§ 13:5?0 126/81/(97) 15 66 99 55
nOOn0 3= &IE:GF 126/81/(97) 15 ff 99 65

0"

Figura 4.2 Ecranul listei cu date NIBP

4.2.1 Descrierea ecranului

Cand efectuati monitorizarea, cele mai recente date vor fi afisate in partea superioara a listei, inclusiv “Time, NIBP, PR,
HR, RR, TEMP”. “Time” indica ora la care a fost efectuata mdsurarea NIBP. Pot fi afisate pana la 6 grupuri de date NIBP pe
un singur ecran. Existd o singurad inregistrare, la fiecare 4 secunde.
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4.2.2 Instructiuni de utilizare

Pot fi memorate pana la 12000 de grupuri de date NIBP. Folosirea butonul de navigare ii permite utilizatorului sa deruleze

lista Tn sus si in jos pentru a vizualiza datele NIBP. Cand rotiti butonul in sens anti orar, lista va fi ulata in sus. Cand

rotiti butonul in sens orar, lista va fi derulata in jos. Va rugam sa tineti cont de faptul ca daca grup date sunt mai
putine de 6, butonul de navigare nu poate fi folosit pentru a derula lista Tn sus sau in jos.

Apdsand tasta ”'\ﬂ/ ” puteti reveni la ecranul principal.

4.3 Afisarile de pe ecran pentru tendintele grafice

150

?5! *
N | 1 »°
o I0min = 20min  § 30N ) ’b
Time| 7~ —10HR &
Heart rate trend

Figura 4.3 Grafic

Figura 4.3 este graficul tendintelo : i@ a graficului, g?nform descrierii de mai jos.

“HR” indica graficul actual al
procedurile sunt: mutati cur

Daca doN sa accesati alte grafice ale tendintelor,
Knob”@tonul de navigare pentru a alege graficul

a

rsorul, ul de miscare este o valoare variabila care depinde de viteza de
de 5 secypde, dupa ce este miscat in aceeasi directie 1 data, pasul devine de

0 sec, si cu mai mult
| cautati.

7

uperioafa indica int@lul de timp. Mutati focusul pe ora tendintei, apasati butonul si rotiti-l, si timpul
modifica Tn %ec, 1 min, 10 min, 30 min, ceea ce va schimba axa orizontala pentru a fi 30 min, 3
ore, 6 ore, 60 ore, 180 ore. Spre &emplu, monitorizarea poate inregistra 360 date de timp continuu cand setarea este de
“5 sec” in decursul’a 30 de mihute. Schimband intervalul de timp de 30 de secunde duce la posibilitatea de inregistrare
360 date de timp n decur&a 3 ore. Alte modificari sunt similare acestei situatii.

Graficul tendintelorefaté valoarea parametrilor timpului actual. Spre exemplu, in graficul tendintelor de “5 sec”,
monitorizarea poate inregistra datele actuale cu un interval de 5 secunde. Odata ce monitorul nu mai este alimentat cu
energie, datele pot fi stocate automat si puteti scana inregistrarile din istoric cadnd porniti monitorul data urmatoare.
Acest lucru va va asigura ca ecranul va afisa intotdeauna datele actuale in mod continuu. Alte grafice ale tendintelor
urmeaza aceeasi regula.

Va rugdm sa retineti cd valoarea maxima a axei verticale a HR este 150, si nu valoarea limitei superioare a HR (300). Graficul
este micsorat pentru o vizualizare mai buna a curbei tendintelor. Cand valoarea HR depaseste 150, valoarea maxima a
axei verticale se va schimba automat in 300. Cu alte cuvinte, valoarea axei verticale 0-75-150 se va schimba n 0-150-300
automat dacad valoarea ECG depaseste 150. Cand monitorul este resetat sau ID-ul pacientului este modificat
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axa verticald va reveni la valoarea sa originala de 0, 75, si 150. Alte modificari ale axei vertical in alte grafice ale tendintelor
sunt similare cu cele ale HR (frecventei cardiace).

Frecventa respiratorie, temperatura corpului si alte grafice ale tendintelor sunt asemanatoare
cardiace (HR) si nu le vom mai descrie in detaliu. Va rugam sa retineti ca pentru graficele tendintela
este numarul secvential al timpilor masuratorii tensiunii arteriale in loc de marcajul temporal.

cele ale frecventei
3P, axa orizontala

Tendintele grafice ale NIBP sunt putin diferite de alte grafice. Rotiti butonul pentru a muta cursoru
apasati butonul pentru a activa acest articol. Apoi, rotiti butonul spre stanga sau spre dreapta pentr
grafice ale celor 400 de grupuri.

+1.0
|
0.0] . \0
-1.0 \
0 ~ 10min  20min | S
rind — [ D HE BR.Sp02 F le?
'S_ﬂ_rend o ~

Figura 4.4 Graficu intelor segmentuluij Q

zl]mln 3l.'lm|n | L o |

ﬂh RR_Sp02 PRS- TTEMFj

| 10

Figura 4.7 Graficul tendintelor SpO,

_ ! ' 5590 [
ane! L ] I HE Rﬁ'_é'poz PR S"‘T"TEMP 1
i [

PR trend ' ID

Figura 4.8 Graficul tendintelor frecventei pulsului (PR)
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30

u[|l 10min Z20min 30min !
Time -~ (— > —HR _RR 5p02 PR_O-T TEMB|
RESP rate trend |

Figura 4.9 Graficul tendintelor respiratiei

4.3.2 Instructiuni de utilizare

Rotiti butonul de navigare (Navigation Knob) pentru a alege parametrul s

-

tendintelor. Apdsand tasta ”'\ﬂf ” puteti reveni la

4.4 Afisajul de pe ecran pentru reevo

Alarm Q

v A b

20180802 0213349 08:35:59
0¥pi02 09.23:29 09:35:29
;5558

O\Q Figura 4.10 Ecranul reevocarii formei de unda

Arata faptul ca moni@izarea poate reevoca datele din istoric in mod continuu. Daca schimbati ID-ul pacientului sau daca
monitorul nu mai este alimentat cu energie, datele masuratorii nu vor fi o singura inregistrare noua, ci vor fi conectate cu
ultima Tnregistrare pe care ati masurat-o. Este o inregistrare continua.

Derivatia ECG, amplificarea si alti parametri nu vor fi modificate in timpul reevocarii.

Dupa cum este prezentat in Figura 4.11, acest ecran difera de ecranul principal la nivelul celei de-a 3-a zona a formelor
de unda si in zona de operare. Le vom explica detaliat mai jos.
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00a0Mm MAY 201%-03-02 033249 Dg:35:59

00000l MAY 2015-03-02 G220 0335:29
QOO0 MAY 2019-03-02 0%:33:45 10:35:59

Review History Delete

Figura 4.11 Lista reevo
4.4.1 Instructiuni de utilizare

Vom explica functia fiecarui buton, mai jos.

\)

rde. Roti'g&tonul pentru
afisat:&e‘? treia traiectorie

o
<

\ 13:56:33

Recall/reevocare: Apdsati Recall/reevocare si prima inreg
a alege o inregistrare, si apdsati butonul pentru a o reevoca.
a zonei formei de unda, dupa cum este indicat in Fi 2.

Recall HR 61
[

sn ui de reevocare, monitorul va afisa implicit lista curenta.

dsati acea.sN tastad, si inregistrarea selectatd din lista de reevocare devine verde. Rotiti butonul de

Bopentru a alege inregistrarea revizuita care urmeaza a fi detectata, apasati-l mai mult de 2
secunde si eIiberati-@rpaﬁ inregistrarea va fi stearsa. Inregistrarea actuald nu poate fi stearsd sau monitorul va iesi din
ecranul "Delete”.

Delete/stergre:
navigare “Navi

Exit/iesire: Apasati aceasta tastd pentru a reveni la ecranul meniului sistemului.
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4.5 Afisajul ecranului pentru lista de evenimente de aritmie

Alarm L) ADUL @

N [ P, 1 mﬂJ

I

14:09:42

End

sta de %emmente de aritmie
L)
>
Structura este 3 ranuluj reevo%ﬁ%m descrie mai jos fiecare tasta functionala.
pentru pornifea si oprirea®detectarii aritmiei de catre sistem. Setarea predefinita este

este pe /pormt@;zsta “Learn”/”invatad” este dezactivata. Apdsati aceasta tasta si
vatare dftainte de a*fletecta aritmia. “Start” se modifics in “End”. Apasati-o din nou pentru
earn” se rf%ificé in galben din gri, indica faptul ca invatarea s-a incheiat. Cand
pe dupa ipVatare, mor@brul va detecta automat evenimentul de ARR (aritmie). Daca este detectat
R, formdde unda , cu evenimentul de ARR corespunzator vor fi afisate n a 3-a traiectorie a formei

at3 in gigura 4.13.

and tasta £

Cand monitorul esté resetat s'aQ%—ul pacientului este modificat, detectarea ARR trebuie re-invatata.

Learn/invataré: Deoar (%ﬁcectarea aritmiei se bazeaza pe sablonul formei de unda ECG normale, care este construita
in timpul fazei de Tnv@are. Cand se schimba pacientul, detectarea ARR ar putea fi incorecta, astfel incat este necesara re-
invatarea. Pentru a obtine un rezultat mai bun al functiei de invatare,se recomanda inceperea invatarii in timp ce apare
un segment de buna calitate a formei de unda ECG in timpul monitorizarii ECG.

View/vizualizare: Ap3asati aceastad tasta, iar inregistrarea selectata din lista de evenimente ”Arrhythmia”, care urmeaza a
fi revizuita, devine verde. Rotiti butonul de navigare / “Navigation Knob” pentru a alege inregistrarea si pentru a afisa forma
de unda corespunzatoare n a 3-a traiectorie a formei de unda. Apasati butonul din nou pentru a iesi.

Exit/iesire: apasati aceastd tastd pentru a iesi din ecranul de detectare a aritmiei si pentru a reveni la ecranul meniului
sistemului.
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n timpul monitorizarii, dac este detectat un eveniment ARR, monitorul va declansa alarma. Alarma ARR este prestabilit3
din sistem si nu necesita configurare.

n timpul detectarii ARR, ar putea avea loc o detectare incorectd daci apare un semnal de mare interferentd (de ex. impuls
patrat sau impuls triunghiular).

Tnainte de a incepe selectarea semnalului de calibrare 1mV, va rugdm s opriti detectarea ARR.

n timpul detectdrii ARR, sablonul de invatare este foarte important. Monitorul necesitd un segmen
ECG stabild si curata. Dacd monitorul detecteaza evenimentul ARR incorect, vd rugam sa efectuati
din nou butonul “Learn” pentru capturarea unui sablon bun.

4.6 Afisarea de pe ecran pentru setarile sistemului

System Setu
SYS NET

NIBP SpO2

CONHG ABOUT

corespd\za%f)r: System Setup, NET Setup, ECG Setup, TEMP
etarile Eéault/prestabilite. Continutul urmator va fi descris in

7

cranul cipal sau butonul “Exit” pentru a reveni la ecranul meniului

a super@%’si inferioara a alarmei (Hi and Lo limit) a monitorizarii
e monit(c'garea respectivului parametru vor fi, de asemenea, dezactivate.

- Exil

SpOd MIGP RESP TEMP BACK

Figura 4.15 Setari culori afisaj

4.7.1 Cum puteti schimba culorile parametrilor

Pasul 1: rotiti butonul pentru a muta cursorul gri pe articolul de setare si apasati butonul pentru confirmarea selectiei.
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Pasul 2: Rotiti butonul pentru a alege culoarea.

Pasul 3: apasati butonul din nou pentru a confirma culoarea aleasa.
."’- 0

Apdsand tasta ”'\ﬂx" ” puteti reveni la ecranul principal sau butonul “Exit” pentru a revep

sistemului.

a ecranul meniului

4.8 Ecranul gestionarii fisierelor

1D 000001 Name

Bed

Sex M

DEI
TWXYZ

Ecranul pentru gestionarea docum i ru gest'@area informatiilor despre pacient. Pe
mele, I\N(narul patului, Sexul si Varsta pacientului.
Operatorul poate, de asemen ntului ?n@ocarea permanenta.

ID: sau Patient ID/ | paci nt.auji, alegeti campul “patient ID” folosind butonul de
navigare / “Navigati ti introducéuextul in casutd. Rotiti butonul pentru a alege litera si
ua $tergeatera, mutati cursorul pe litera si rotiti butonul pentru a
ui literele. Dupa ce terminati de introdus ID-ul pacientului,

numele agéntului.
fi numaru atSIui.

Sex: Alegeti iptre M sau\FQntru barbat sau femeie.

Age/Varsta: Aleget&\npul varsta si folositi butonul de navigare “Navigation Knob” pentru a selecta varsta.

Save/SaIvare:@eratoruI poate alege cate date are nevoie sa salveze. Unitatea este reprezentata de ora. Odata ce
timpul a fost ales, sistemul incepe sa salveze date de la timpul curent. Daca este selectat OFF/oprit, inseamnd ca
datele nu vor fi salvate. Sistemul va stabili intervalul de timp conform spatiului disponibil pe disc. Daca nu exista
spatiu disponibil pe disc, SAVE/salvarea va fi afisata ca OFF/oprita. Cand utilizatorul doreste sa salveze permanent
forma de unda ECG curentsd, trebuie sa stearga fisierele arhivate.

Exit/lesire: Apasati aceasta tastd pentru a reveni la ecranul meniului sistemului.
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4.9 Ecranul OxyCRG

oxyCardic Respirogram
y ' ' 2
o\
o | (W \
o _Ir _NW&’ gﬂM\J | kuﬂ\ﬁg% A

Figura 4.17 Ec
Acest ecran afiseaza valoarea sau forma de undd a HR Si espiratk&‘ngte/frecventa

respiratorie in timpul selectat.

4.9.1 Instructiuni de utilizare

o« FWave

\

Pasul 1: rotiti butonul pentru a mut si apdsati butonul pentru a

confirma selectia.

Pasul 2: rotiti butonul pentr

oot pf0z 135
000601  P3W2 1507  Over HRlimit 60 180/61

Owver HR limit 60 180/61

Figura 4.18 Lista evenimentelor

4.10.1 Descrierea ecranului

Event List afiseaza ora, tipul de eveniment, valoarea detectata si limitele alarmei, superioara si inferioara. Ora indica
momentul de timp cand a avut loc evenimentul. Pot fi afisate pana la 5 grupuri de date de evenimente pe un ecran.
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4.10.2 Instructiuni de utilizare

Pot fi memorate pana la 2000 de grupuri de date de evenimente. Folosind butonul de navigare/Navigation Knob utilizator
poate derula lista in sus si in jos pentru a vizualiza datele evenimentelor. Cand rotiti butonul in nti orar, lista este
derulata in sus. Cand rotiti butonul in sens orar, lista este derulata in jos. Va rugam sa retineti ca urile de date
sunt mai putine de 5, butonul de navigare/Navigation Knob nu poate fi folosit pentru a derula listele i

.

Apdsand tasta ”'\ﬂf ” puteti reveni la ecranul principal.

4.11 Calculator MC

Acest monitor ofera 10 tipuri de calcule ale medicamentelor si functia de,afisare a inis

Medicine |

Cubage M

Dvh o = q
%] = >
o
Duration <
N
ozelo edicamé'ﬁe
<
4.11.1 Calculator doza N\

>

ectu culul dofdrii: AMINOFILINA, DOBUTAMINA, DOPAMINA,
OCAINA, NIPRIDE, oe‘ucgm si PITOCINA.

a urmato formulé@

Gr e bruta/Cubaj medicamente

7
X

<

/Greu
ozi/h) /Géltate &
ie (TS) sADoza/h)

e coborare=TS/ (Culpaj/coborare)
Duratd=Medicamen .%ozé/h)

Prezentarea formulei: Dbse/m=Doza pe minut; Dose/h=Dozd pe ord; Dose/Kg/m=Doza per Kg pe minut; Dose/Kg/
h=Doza per Kg pe oré&,

Pe ecranul de calculare a medicamentelor, mai intai operatorul trebuie sa mute cursorul gri pe “Medicine” pentru a selecta
denumirea medicamentului calculat, apoi mutati cursorul pe “Weight”/greutate, pentru a selecta si a confirma greutatea
pacientului; ecranul de analiza MC va arata precum este prezentat in Figura 4.20.
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Medicine @HUTW Weoght FO.00kg Cross 500.00kg
Cubage 500.00mI MO 1.00mg/ml o/
L 60.00mg Diflegritn 14.28micg Dzt
TS &0.00ml/h 08 | 20.008T T min Dirop
Duration B.33h

Figura 4.20 Ecranul de an

Rotiti butonul de navigare/Navigation knob pentru a muta cursorul pe op
si rotiti-l pentru a obtine o valoare de calcul. Cand este selectat afisata |n’b02|t|a
corespunzatoare. Fiecare optiune de calcul are un inter ste i ul acesta@flsa “.

£ Pe ecranul de analizi MC, alte optiuni din me

Q%n})mtroduse din
nou greutatea pacientului si denumirea medicam alabil. Valorile din

sistem sunt un grup de valori initiale ste

unitatea corespunzat i i i rie de un&ti, unitatea efectueaza reglarea
automata impreuna cu

ll II

sistemul va afisa

medicament: Mutati cursorul pe “Medicine”/Medicament, rotiti butonul de
INOFILINA, DOBUTAMINA, DOPAMINA, EPINEFRINA, EPARINA,
ITOCINA. Medicamentul prestabilit este AMINOFILINA.

ferestrei@@e calcul al medicamentului, operatorul trebuie sa introducd greutatea
@iv pentru calculul MC; greutate: selectabild intre 0.5Kg si 300Kg; pas: 0.5Kg;
O0Kg pentru copii (Pediatric).

din acest me¢hju sunt doua valori diferite. Cand este actualizat un pacient in functionarea sistemului,
valoarea di» prezentul meniu nu va fi influentata.
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4.12 Functia de garou

Tourniquet

Pressure Duration| 40 |

< “Pressure”/presiune: cand folositi functia Tourniquet, trebuie sa

Presiunea este reglabil3, si limita sa de reglare variaza in functie d

pentru copii: interval prestabilit: 80~130 m

pentru adulti: interval prestabilit: 80~180mmHg,

= n cazul in care, cu timpul, tensiunea scade lent s presetatd'din cauza unei
pierderi usoare de aer din sistemul pneumai pnitoru a mentirboresiunea din manseta
mai aproape de valoarea presetata.

Nota: unitatea de masurare a tensiu

<~ “Duration”/Durata: Dupa pr i ar sa setati perioada de timp pentru pastrarea
tensiunii presetate dupa umfl

a exp.ira()e va umfla automat.

eamintj quatorului incheierea functiei de garou. Se poate alege
inita es d%’”S" minute. Daca valoarea setata este de “xx” minute si
“xx” min& monitorul va emite o alarma sonora pana la incheierea

ezumflarii. c a prigritate. (Spréxemplu: daca durata este de 40 minute si timpul de alertd este de
5 minute, alar alerta cgﬁd mai sunt 5 minute pana la incheierea operatiei. Zona Prompt Info

sa trim% esaje: TOUR C-D 300 secunde.)

(informatii

din nou “Start”, o

\
S\
4.12.1 Instructiuni de utilizare

Pasul 1: rotiti butonu%entru a muta cursorul gri pe articolul de setare si apasati butonul pentru a confirma selectia facuta.
Pasul 2: rotiti butonul pentru a schimba setarile sau pentru a modifica valoarea de setare.

Pasul 3: apasati butonul din nou pentru a modifica setarea si apasati-l din nou pentru confirmare.

s %
Apasati tasta “. ﬁl _-” pentru a reveni la ecranul principal sau butonul “Exit” pentru a reveni la ecranul meniului sistemului.
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Capitolul 5 Setarile parametrilor

Pasul 1: rotiti butonul pentru a muta cursorul gri spre elementul pe care doriti sa-l selectati si apasati butonul pentru a
confirma selectia.

Pasul 2: rotiti butonul pentru a modifica setarile sau modificati valoarea setata.
Pasul 3: apasati butonul din nou pentru a modifica setarea si apasati-l inca o data pentru confirm

Apasati tasta ”'\ﬂf ” pentru a reveni la ecranul principal.

Apasati indelung butonul de navigare pentru a accesa ecranul “System Menu”/meniu si

5.1 Setarile parametrilor sistemului

Pe ecranul “System Menu”/Meniu Sistem, selectati “Setup” —“SYS”/Co i accesa sétari '\
privitoare la sistem.

ent, mo 'to%l va schimba setarile de alarma predefinite si va initia in consecinta
{IBP si Sp %5 rugam sa acordati o atentie sporitd tipului de pacient Tnainte de a
a. Este cowolet interzis sa folositi setdrile pentru pacienti adulti la pacientii copii, dat
astfel wot provoca vatamari grave persoanelor.

& de undg .s@tele in timp real. Modalitatea “Demo” indica modalitatea demonstrative cu forma de
€ demo, | ?fodul demo, toate semnalele si datele generate de dispozitiv au ca scop demonstratia si
testarea.Setarea p@st bilitd este “Real Time” /timp real

<> LANG/limba: Lifdba utilizata actualmente, selectabila de catre utilizator. Nu exista setare prestabilita pentru aceasta
functie. Cu toate acestea, setarea poate fi salvata.

< Fill/umplerea: Cand setarea "fill” este pe ON, se va afisa forma de unda a pletismografului si a respiratiei cu curbe
pline. Cand este OFF/oprita, monitorul afiseaza graficul de linie. Setarea prestabilitd este OFF/oprit.

<~ Frze/inghetare: Ap3sati tasta pentru a ingheta formele de unda selectate. Optiunile sunt “All” si “ECG”. Cand se
selecteaza “ECG”, monitorul va bloca numai forma de unda ECG. Cand se selecteaza “All”, monitorul va bloca toate
formele de und3, inclusiv forma de unda ECG, pe cea a pletismogramei si pe cea a respiratiei. Setarea prestabilita din
fabric este “ECG”.
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<- Disp2: Ecran de vizualizare alternativ. Optiuni: Se poate selecta “Obsev” (observare la distantd) “7 ECG” (7 traiectorii
de forme de unda ECG), “NIBP”, “Parameter” si “Trend”. Setarea prestabilita din fabric este “Observ”.

<> Initial/ecran initial: cand porniti monitorul, acesta va trece automat la modul de afisare prestabilit (default)
specificat cu “Initial” dupa 3 secunde. Exista doua optiuni disponibile: “Main” (principal)

“Disp 2” (ecranul 2).
“Main” Tnseamna ca ecranul principal este setat ca ecran predefinit, in timp ce “Disp 2 na ca ecranul

predefinit va fi setat ca ecran alternativ “Disp 2” in timpul pornirii dispozitivului.

<~ Backlight/lumina de fundal: pentru a seta intensitatea luminii de fundal a ecranului LCD; se p
niveluri (0, 1 si 2), nivelul predefinit fiind nivelul 0. Nivelul 0 este mai intunecat si nivelul 2 este m
aceastad functie este optionala)

<~ Beep: daca setarea este ON/ pornit, apasarea tastei va genera un
este ON/pornit.

<> Pitch (Ton): folosit la alegerea tonului, cu alte cuvi i i inf€trie) car ntampla

cand valoarea SpO, variaza; cu cat valoarea SpO, es ifmai acut.@.nt disponibile

doua optiuni: “Typel” (tip 1) si “Type2”(tip 2). Diferent S recventxy)nului la aceeasi
<~ Key (tastele): pentru pornirea/oprirea su i ”On”/pwg aceasta nseamnd ca

dispozitivul va emite sunete n timp ce but : i timp ce tastele sunt apdsate.

5.2 Setari de retea

Pe ecranul “System Menu”/meniu sistem, s

ALY
wor Ib tup
169 251
169 161
Recon. Exit

Figura 5.2 - Network setup/configurare retea

.\Q
< Local IP Ad ess/adrqélP locala: adresa IP locala pentru acest dispozitiv care functioneaza in calitate de client.

<~ Server IP Addre ﬁﬂresa IP a serverului: adresa IP a serverului de la distanta (statia de lucru) cand se conecteaza

cu dispozitivul la un sistem central de monitorizare.

<> Port: numarul portului de la distanta (remote) la care va fi conectat monitorul la statia de lucru din sistemul central
de monitorizare (SCM). Intervalul sdu de setare variaza intre 6001 si 6064. Poate fi folosit, de asemenea, pentru
reprezentarea numarului patului pacientului conectat la statia de lucru. Spre exemplu, numarul portului 6002 indica
faptul ca monitorul este atribuit patului cu numarul 2 din SCM (CSM). Statia de lucru poate conecta pana la 64 de

monitoare de pat, asadar, va rugam sa setati numarul portului intre 6001 si
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6064. Apasati butonul pentru a confirma aceasta setare.

<> HL7:7i permite monitorului sa exporte date cdtre CIS/HIS prin intermediul protocolului HL7. Utilizatorul poate alege
intre “HL7” sau “CEN”(sistem central de monitorizare).

5.3 Setarile ECG

Pe ecranul “System Menu”/Meniu Sistem, selectati “Setup” —“ECG” pentru a accesa setarile privit

ECG Setup

Lead 1 Gain X1 HR Hi 180

Speed 25 Filter| NON

tmV | OFf Notch S50Hz

d este u’EiIizQ?n timpul functionarii normale. Setarea prestabilita din fabric este OFF

< (grada)'ek filtru de frecventd. Ar putea exista diferite optiuni in functie de configurarea hardware-
ului. O optiune esfe, “ON”/ “OFF” (setarea din fabric3 este ON.), si indicd pornirea sau oprirea filtrului la 50Hz.
Cealalts optiun&este “OFF”/ “50 Hz”/ “60 Hz”; vé rugam si alegeti filtrul de frecvent3 “50 Hz” sau “60 Hz” in functie
de frecventa de alimentare. Setarea prestabilita este “50 Hz".

< Pace (pas): Detectarea impulsului stimulatorului cardiac. Cand Pace este “ON”, functia de detectare a

stimulatorului cardiac va fi activatd. Daca stimulatorul genereaza un impuls regulat cand pacientul il poartd, va putea
fi vizualizat un semn pe forma de unda ECG. Setarea predefinita este OFF(oprit).
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I X1
<> Grid (grild): Grila de fundal pentru Ecranul de observare si ecranul Frozen & S-T Anal (blocare's

analizare). Setarea prestabilita este OFF.
< Cable (cablu): Alegeti numarul de cabluri de derivatie pentru cablul ECG. 4
< Exit (iesire): revenire la ecranul de setari sistem.

=" Configurare limite: Mutati cursorul gri pe limita superioa
“Alarm silence” (dezactivare sunet alarma) pentru a por
Culoarea galbena indica statusul ON (pornit), iar culoarea g

5.4 Setarile de temperatura

fiind “°C”.

N\
<> Sensor (senzmtip senzor temperaturd; pot fi selectati “KRK” si “YSI”. Senzorii de temperatura KRK si YSI
au tipuri diferite degdrmistor si caracteristici R-T diferite. Setati tipologia de senzor in functie de cea utilizata efectiv

<> Exit (iesire): iesirea din setarile de sistem.

Notd: Pentru senzorul de temperaturd KRK, rezistenta sa la 25.0 °C este de 10Kohms, Tn timp ce pentru
senzorul de temperaturd YSI, rezistenta sa la 25.0 °C este de 2.252K ohms.
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5.5 Setarile NIBP

Pe ecranul “System Menu”/Meniu sistem, selectati “Setup”—“NIBP” pentru a accesa setarile NIBP.

NIBP Setup
5YS Hi 180 DIA Hi 120 Node Manu
E’ Lo| &0 ﬁLu 50 Unit mmHg

MAP Hi| 160 PR Hi | 180

2 Lol S0 EL:- 40 Init)

Figura 5.5 Setarile NIBP

< Unit (unitatea de masurd): Unitatea de iunii aste selectabila intre miMHg si kPa.@area
prestabilita este mmHg.

< Mode: Modul de masurare; manual sau automa area prestabilitd es anual. @geratorul trebuie sa
apese tasta NIBP pentru a efectua masurarea NIk aca este tat modul A@ito, operat@ul trebuie sa seteze un

ciclu de interval. (,1

ésurare'egte setat pe Auto. Optiunile sunt
STAT, 1 min, 2 min...480 ti cepe rarea si fﬁnnitorul va porni, de asemenea,

< Cycle (ciclu): Intervalul de timp din d modul d
numaratoarea inversa. Acesta suratoa ensiuniigteriale dupa ce termina numaratoarea
siunea }ﬁerial in mod continuu, insa acest status nu
va fi pastrat mai mult de . o2

¢

L)
ai la Adult. Utilizarea acestui mod la copii ar putea
a vatamari grave.

inversd. Daca selectati “ST, BP pentru a masug

poate fi folosit

e NIBP,§(ificarea tensiunii arteriale: Este utilizat pentru verificarea
ii in cadrul modulului NIBP. Aceasta operatiune ar trebui sa fie efectuata
estare saufide citre d&partamentul de service. Existd trei optiuni disponibile: “Mode 17,
a verificafe, este necéar sa va asigurati cd optiunea este din nou “OFF”; in caz contrar, nu va
uarea altor op€ratii si t taQIBP nu va fi activa. Setarea prestabilita este “OFF”.

ceti de gaz)&lizat de tehnicieni pentru efectuarea unei verificari a pierderilor pentru

SYS Hi/Lo: Limita.a&’ioaré siinferioara a alarmei pentru tensiunea sistolica
DIAHi/Lo: Lirﬁ@superioaré si inferioara a alarmei pentru tensiunea diastolica
MAP Hi@: Limita superioara si inferioara a alarmei pentru MAP

PR Hi/Lo: Limita superioara si inferioara a alarmei pentru PR

S T

Initial inflation pressure setting (setare presiune initiald de umflare): Presiunile
mansetei de umflare initiald, optiunile fiind diferite in functie de tipul de pacient.

pentru nou-nascuti: presiunea de umflare initiald poate fi: 60, 70, 80mmHg, setare predef.: 70 mmHg;
pentru copii: presiunea de umflare initiala poate fi: 80, 100, 120, 140 mmHg, setare predef.: 100 mmHg;
pentru adulti: presiunea de umflare initiala poate fi: 80, 100, 120, 140, 160, 180, 200mmHg, setare

predefinita: 150 mmHg.
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< Exit (iesire): revenire la ecranul de configurare sistem (System Setup).

5.6 Setarile SpO,

Pe ecranul “System Menu”/Meniu sistem, selectati “Setup”—“SpO ” pentru a accesa setarile SpO.
2 2

Sp02 Setup

SpOz Hi 100 PR Hi

X e [ 90

Figura 5.6

< SpO, Hi/Lo: Limita superioard si infe
<> Pulse Hi/Lo: Limita superioara si inferiears a ala

¢

Speed 12. 5

b, € 10 Lead |

Figura 5.7 Setarile legate de functia Respiratie

< Gain (anaﬂﬁiéare); Amplificare respiratie/gain, 4 optiuni, x1/2, x1, x2, si x4. Setarea predefinita este x2

<> Speed (viteza): Viteza de scanare a formei de unda a respiratiei, 2 optiuni 6.25mm/s si 12.5 mm/s. Setarea
predefinita este 12.5 mm/s

< Apnea (apnee): setarea pentru scadenta alarmei apneei. Optiuni: “OFF” (opritd) si orice numar de la 5 la 120.
Pasul este de 1 si unitatea sa este secunda. Cand actiunea de respiratie nu este detectatd dupa un timp mai

indelungat decat perioada setatd, traseul pentru forma de unda a respiratiei va afisa avertismentul “Apnea xxx
second”. Setarea predefinita este “OFF” (oprita).
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Type (tip): Impedanta de respiratie

Lead (derivatie): Selectarea sursei de semnal pentru masurarea respiratiei. 3 optiuni: Electrozi ECG “I” si “Il”

RR Hi: Limita superioard a alarmei pentru frecventa respiratorie

Lo: Limita inferioard a alarmei pentru frecventa respiratorie

S T

Exit (iesire): revenire la ecranul System Setup (configurare sistem).
Revenire la setarile din fabrica

Pe ecranul System setup (configurare sistem), conform indicatiei din Fig . i ale
apasati butonul pentru a reseta toti parametrii la valorile din fabrica.

6.1 Categorii de alarme

Alarmele monitorului pot fi clasifi
1. Alarmele fiziologice

Alarmele fiziologice, numite si
parametru care incalca limi i norn:alé(g.pacientului. Mesajele de alarma fiziologica pot

fi vizualizate in zona alarme

2. Alarme tehni

7

sunt mesa@a alarma ca atare. Pe langa mesajele de alarma fiziologica si tehnica, monitorul
care pri s?status-ul sistemului sau starea pacientului. Mesajele acestui gen sunt incluse in
categoria mesajel prompte‘;{ﬁobicei sunt afisate Tn zona informatiilor prompte. Unele mesaje prompte, care indica
situatii de aritmie, sun&fisate in zona alarmelor fiziologice. Pentru anumite masurdtori, mesajele prompte

corespunzatoare sunt ag;’ate in respectivele ferestre ale parametrilor.

6.2 Niveluri de alarma

Nivelurile de alarma pot fi impartite in trei categorii in functie de gravitate: nivel ridicat, nivel mediu si nivel scazut. Mai

mult decat atat, monitorul poseda un nivel de alarma presetat in ceea ce priveste alarmele fiziologice si tehnice.
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Alarme fiziologice

Nivel de Originea Episodul de alarma
prioritate alarma | alarmei

ECG HR peste limita, ST peste limita, HR peste interval, asistolie

SpO Sp02 peste limita, SpO2 PR peste limitd, SpO2 peste interval

2

Ridicat Respiratie RR peste limita

TEMP peste limita

NIBP SYS peste limita, DIA peste limita,

Mediu NIBP NIBP peste interval

A jcé O
Nivel de Origine Episoade de alarma
prioritate alarma alarma

I
\V
Ridicat Sistem Nivel scazut bate (o)
C
Sp02 R
AN
ECG %
conectat, éroare senzor Sp02, perfuzie scazuta
Mediu Sp02 artefacbﬁ la miscarea Sp02, lumind ambientala

nerecu(!gscut
.A

Temp a i 6\

y_Y

<
, Pierd e aer, Eroare de presiune, Semnal slab BP, Artefact
uprapresiuhe BP, Semnal BP saturat, Pierdere de aer BP, Eroare

tii medicggcr;buie sa aiba reactii diferite la potentialul pericol care prezinta 3 niveluri diferite de

e sunt: Q

()
1. Alarmad priorita%ihaté: personalul medical si asistentii trebuie sd actioneze imediat.
2. Alarma de priori('ae medie: personalul medical si asistentii trebuie sa actioneze cu rapiditate.

3. Alarma de prioritate scazuta: personalul medical si asistentii trebuie sa actioneze cat mai repede posibil.

NOTA: Este posibil ca unele modele s3 aiba doar prioritate medie si scizuta a alarmei din cauza configuratiei diferite.

6.3 Indicatori alarma

Cand o alarma se declanseazd, monitorul i va indica acest lucru utilizatorului prin indicatii vizuale sau sonore de alarma.
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6.3.1 Bec-martor al alarmei

Culoare bec Nivel alarma

Rosu intermitent Alarma de prioritate ridicata

Galben intermitent Alarma de prioritate medie

Galben Alarma de prioritate scazuta
Verde Normal

6.3.2 Mesaj de alarma

ent va cﬁnde primele
evenimente cronologice, ceea ce Tnseamna cd evenimentul ele 1000 g?evenimente ale

pacientului actual.

6.3.3 Date numerice evidentiate

Daca are loc o alarma declansata

6.3.4 Tonurile de alar

Tonul de alarma se distin

arma meationati mai sus, monitorul va utiliza urmatoarele simboluri pentru a indica status-ul
de alarma. °

@ Pentru clientii care au@izrgionat monitorul cu configuratia “Alarm pause” (pauza alarma), aceasta zona va afisa

status-ul sunetului@larmei. Sunt posibile 3 status-uri ale sunetului alarmei:
@”.” fnseamna ca sunetul alarmei este activat;

@ ’m” fnseamna cd sunetul alarmei este dezactivat sau ca volumul alarmei este 0 (alarma este silentioasd); Tn acest
caz, utilizatorul trebuie sa acorde o atentie sporita pacientului;

TN, . T . M A . M
L28" Tnseamna ca sunetul alarmei este pus pe pauza. Zona de text: cand sunetul alarmei este pus pe pauza,
aceasta zonad va arata timpul ramas; Tn orice alt caz, zona indica data. Mutarea cursorului pe aceasta zona de text permite

xn

casutei de text din setdrile ”"Volum alarma” sa apara.
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6.3.6 Modificarea volumului alarmei

Setarea volumului alarmei.

Pasul 1: Selectati “System Menu”—“Setup”->“SYS”=>“Alarm Volume”.

a Cand sunetul alarmei este oprit, monitorul va emite alarme sonore inclusiv in cazul Tnge 2 |oc 0 noua
situatie de alarma. Din acest motiv, utilizatorul ar trebui sa acorde o atentie sporita si sa fie const
sa decida oprirea sunetului alarmei.

ya Este recomandat sa nu va bazati exclusiv pe sistemul de alarma acustica in timpu
la un volum scdzut ar putea duce la aparitia unui risc pentru pacient. Tineti ¢

stricta.

a Punand alarma pe pauza sau oprirea alarmelor ar putea
acordati o atentie sporitd acestui lucru.

<
rugam s?{\
A,

a Tn cazul in care au loc mai multe semnale de alarma concomitent, m i u prioritate’micaté
sub forma unei alarme sonore si prin lumina de i t ivigé'la semnal e alarma,
inclusiv descrierile mesajelor, datele numerice evide tan pe ecra}

a Se recomanda utilizatorilor s& nu modifice volumul alar ta de cea@iesetaté dacé nu este
posibil sa fie acordatd o atentie strictd si congst Jenta fatd @0 alarmi ar putea cauza

daune ireversibile pacientului.

a

<

tivate (VMul sunetului este egal cu zero), dispozitivul
de proméd@eria. Sunetul se opreste la fiecare ora.

a

CG, S&%IBP, TEMP etc.). Este posibil sa revedeti si sa setati

imita inferioara /superioara de alarma pentru fiecare parametru.

Minim: 0d %%dB (Distanta dintre partea anterioara a dispozitivului si instrumentul de testare este 1m)

2. Setdrile alarmei %nt stabile; acest lucru Tnseamna ca setdrile precedente vor fi pastrate si Tn caz de oprire a
monitorului pentru pacienti din cauza unei intreruperi neasteptate a energiei si a pornirii ulterioare manuale a acestuia.
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6.4.1 Interval de setare a limitei superioare si inferioare a alarmei

Interval de setare
Parametru
Limita superioara Limita inf

HR (bpm) (Limita inferioard+1)~350

ST (mV) (Limita inferioars +0.01)~2.50

PO (%) (Limita inferioars +1)~100

L)
PR (bpm) (Limita inferioars +1)~300
0

RR (rpm) (Limita inferioaré %‘1?
TEMP1 (C) (Limita inferioara + ita sup ioﬁ)a -0.1)
TEMP2 (C) (Limita inferj 0~( Limibsuperioaré -0.1)

: G
D (C) .
N\
S
NIBP (Unitate) . \ o
mmHg Copb Nou-nascut
—G
Limita sup. (Limigih{erioaré +1~200 | (Limita inferioard +1)~135

SYS

29D (Limita superioara-1)

29~ (Limita superioarad-1)

(Limita inferioarad +1~165

(Limita inferioard +1)~110

20~ (Limita superioard-1)

20~ (Limita superioara-1)

ita infe&bazrg +1) ~232

(Limita inferioara +1~150

(Limita inferioara +1) ~100

10~ @nita superioara-1)

10~ (Limita superioara-1)

10~ (Limita superioara-1)

NIBP (Unita
mmHg

SVARN

C

Adult

Copil

Nou-nascut

Limita @p.

(Limita inferioard +0.1) ~37.3

(Limita inf. +0.1) ~26.7

(Limita inferioara +0.1) ~18.0

SYS
Limita inf.

3.9~ (Limita superioara-0.1)

3.9~ (Limita superioara-1)

3.9~ (Limita superioara-0.1)

Limita sup.

(Limita inferioara +0.1) ~32.3

(Limita inf. +0.1) ~22.0

(Limita inferioara +0.1)~14.7

MAP
Limita inf.

2.7~ (Limita superioara-0.1)

2.7~ (Limita superioars-0.1)

2.7~ (Limita superioara-0.1)
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DIA

Limita sup.

(Limita inferioard +0.1)~30.1

(Limita inferioard+0.1) ~
20.0

(Limita inferioard +0.1)~13.3

Limita inf.

1.3~ (Limita superioar3-0.1)

1.3~ (Limita superioard-0.1
)

1.3~ (Limita superioar3-0.1)

6.4.2 Valoare presetata a limitei de alarma

Tip

Adult Copil
Parametru
Limita sup. 180 bpm "
HR
Limita inf. 40 bpm B bpm '
Limita sup. 30 rpm 3 1
RR L
Limita inf. 8 rpm rp
(%4
Limita sup. 39°C °C 39°C
TEMP (‘Q
Limita inf. 35°C C 3538
Limita sup. 180 mmHg 130 mmHg 1&ang
SYS N
Limita inf. 50 mmHg (o) 50 mmHg
Limita sup. 90 mpaHg <J 90 mmHg
DIA -
Limita inf. agfrimig N 30 mmHg
Limita sup. 110 mmgg 100 mmHg
MAP <
40 MwpHg 30 mmHg
C %O % 100 %
SpOZ °\ - 0 0
N 85 % 85 %
b N +1.00mV +1.00mV
S-T segment
Bomv -1.00mV -1.00mV
200 bpm 220 bpm
50 bpm 50 bpm
2°C 2°C

Pentru a efectua alte tes@a alarmelor individuale de masurare, efectuati masurarea pe acestea (spre exemplu SpO,) sau
accesati modul Dem@Zsau folositi un simulator. Reglati asadar limitele alarmei si verificati ca alarma sa se comporte in

mod corect.

6.6 Situatiile de alarma

v

Cand are loc o situatie de alarma, urmati pasii de mai jos si actionati corespunzator:

1. Verificati starea pacientului.

2. Confirmati parametrul de alarma sau categoria de alarma.

. . g e N P . v
beep. Acest lucru jidicd faptuhcd ihdicatoarele alarmelor, sonor si vizual, functioneaza corect.

este mopitorizarea ’gst automat se efectueaza. Lumina alarmei se va aprinde si sistemul va emite un
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3. Identificati originea alarmei.
4, Actionati corespunzator pentru a elimina starea care a generat alarma.

5. Asigurati-va ca starea care a generat alarma a fost corectata.

Capitolul 7 Monitorizarea ECG

7.1 Introducere

Electrocardiograma (ECG) este un instrument utilizat, in principal, pentru evaluarea activitatii elect

ECG sunt depistate de electrozii amplasati pe suprafata pielii; acest dispozitiv conectea

si detectarea aritmiilor sunt alte doua functii ale semnalelor ECG.

Electrozii ECG conecteaza pacientul si derivatiile si/sau cablul ECG,
Selectarea tipului de electrozi si pozitia electrozilor in sine sunt aspect fo

ECG precise.

7.2 Informatii in materie de sigurant

é Cu acest monitor pentru pacienti pot fi utilizate nu i Si ivatii fur@te de producator;
utilizarea cablurilor altor producatori ar pui sau a uffei protectii deficitare in

¢

é& Utilizati pe pacient acelasi ti propriuTﬂ'cIu de viatd. Daca se depisteaza
efecte colaterale, cum ar ita imedi‘p Este interzis sa aplicati electrozii
pe pacientii care prezinta le

é& Tn ceea ce priveste mas ator carﬁhc, masuratorul frecventei cardiace ignore
bataia pacemaker-ului aii stimu@orului, fnsa Tn cazul stimulatorului cu bataie

eficienté(&g,adar, este important sa observati cu atentie

lipsa, functia de i
e frecv&jc}cardiac redata si pe sistemul de alarma in timpul

formele de unda E

@5 ar putea nu doar sa cauzeze arsuri, ci si sa deterioreze
nate Tn acelasi timp. Se pot lua anumite masuri pentru a evita aceasta

undelor hert
pacient.

<

3 monitor&oate fi utilizat cu o unitate electrochirurgicala. Operatorul monitorului
sigurant cientilor in timpul utilizarii unitatii electrochirurgicale in conformitate cu

omagnet’Q monitorul poate fi setat pe modul de functionare precedent in 10 secunde, fara
telor salVate.

pierderea

& Nu utilizati monj orEI cu unitatea electrochirurgicald daca acesta se afla Tn modul de ne-functionare si nici cu
aparatura elxéérl d la scara larga, precum instrumentele cu ultrasunete, de radiologie si pentru rezonanta
magnetica, cafe ar putea cauza interferente electromagnetice monitorului sau ar putea vatama operatorul.

a8 Este interzis sa puneti in contact partile conductoare ale electrozilor, derivatiile si cablurile cu orice alta parte
conductoare (inclusivimpamantarea).

a Acest monitor pentru pacienti poate rezista la descarcarile defibrilatorului si la interferentele provenite de la
unitatea electrochirurgicald. Este posibil ca valorile afisate sa nu fie precise o perioada scurta dupa sau in timpul
utilizarii defibrilatorului sau a unitatii electrochirurgicale.
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ya Unda tranzitorie cauzata de un scurt-circuit in timpul masurarii poate cauza artefacte si semnale ECG care prezinta
citiri ale frecventei cardiace eronate, sau activeaza o falsa alarma. Posibilitatile ca aceasta situatie tranzitorie sa
aiba loc vor fi reduse daca electrozii si cablurile sunt conectate in pozitiile corecte, conform descrierii din

instructiunile prezentului manual.

a Este posibil ca atat cablurile cat si/sau derivatiile ECG sa sufere deteriorari in timpul utilizarii ilatorului. Daca
atat cablurile cat si/sau derivatiile sunt reutilizate, se recomanda efectuarea, mai intaj

functionarii.

a Cand monitorul este inutilizabil din cauza supraincarcarii semnalului ECG sau din cauza s3
amplificatorului, va aparea mesajul ”Lead(s) off” (Derivatie/i deconectata/

operatorului.

a Utilizatorul va trebui sa se asigure ca nu poate fi provocat nici

cand se interconecteaza diferitele elemente ale monitorului.

a Cand se conecteaza sau se deconecteaza cablul ECG, asigurati-va igentru a—I%trage.

1. Pregatirea pielii

Calitatea formei de unda ECG vizualizata pe

calitate a semnalului electrodului f 3 i alabila Reptru prelucrarea datelor ECG. Pentru a
asigura o calitate suficienta a ntului, es}b necesara umezirea locurilor de masurare
cu izopropanol 70%. Acest i and se efectueaza monitorizarea ECG pentru o perioada

scurta de timp (dela301a

N\
2. Conectati cablu i “ECG” (@Qpanoul de intrare a semnalelor.

rozii se slg%esc sau se deconecteaza in timpul monitorizarii, sistemul va afisa “"LEAD
n, pentrugalerta pe operator.

Este posibil ca fofma de qndQCG sa nu fie afisata cand este folosit cablul ECG cu 3 derivatii, in timp ce “Cable”/Cablul
este setat pe™5” 1n 'uNe configurare a parametrilor ECG. Pot fi obtinute numai canale de semnal ECG individuale
cand se utilizeaza cbbluri cu 3 derivatii si “Cable” este setat pe “3”; acest semnal ECG poate fi selectat alegand dintre
Derivatie |, Il si iPfLead |, Lead Il si Lead IIl).

<> Pentru a obtine alte Derivatii ale semnalelor ECG, precum aVL, aVR, aVF si V, este necesara utilizarea unui cablu ECG
cu 5 derivatii, iar cablul/“Cable” trebuie setat pe “5”. In aceastd situatie, 7 derivatii ale semnalului ECG (derivatie |,

I, 11, aVL, aVR, aVF, V) pot fi obtinute si afisate simultan.

Nota: Daca se constata efecte colaterale precum reactii alergice sau prurit, indepartati imediat electrozii de la pacient.

5 ' FAcest simbol indic faptul c& atat cablul, cat si accesoriile sunt proiectate pentru un nivel de protectie impotriva

socurilor electrice de tip ”CF” si sunt rezistente la descarcarea defibrilatorului.
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7.3.2 Pozitionare electrozi ECG

Pozitionarea elec

Derivatiile ECG si pozitiile corespunzatoare acestora sunt urmatoarele:

Conexiune 1 electrod Conexiune 2 electro
(Standard IEC) (Standard AHA)

ui pe Slga%ta corpului

Eticheta pe Eticheta pe
Culoare cod | conexiunea Cod culoare | conexiunea 0
derivatiei Pe
v
Rosu R Alb rsectia dintre linia centrald a

te si coasts 2
Galben L t g: Intersec(?a dintre linia centrald a

"~ v ~ o . .
Verde F rul stan?\Partea stanga a abdomenului superior
s
Negru N/RF Picioru&rt%t: Partea dreapta a abdomenului superior

Alb C le%tre urmat. pozitii (C1-C6 sau V1-V6) pe piept

Alb/rosu

NI
‘%I 4-lea spatiu intercostal la marginea sternului.

V2® Al 4-lea spatiu intercostal la marginea sternului

Q,V3 Punctul de mijloc intre V2 si V4

Alb/maro

V4 Al 5-lea spatiu intercostal pe linia mediana a claviculei
(albastru)
Alb/negru Maro/rogl V5 Linia axilara anterioara stanga la nivel orizontal de V4
$
Ma ov V6 Linia mediana axilara stanga la nivel orizontal de V4

7.4 Intelegerea afisajului ECG

Afisajul Dvs. poate fi@r&i’gurat astfel incat sa arate usor diferit.
Forma de unda ECG

ECE III 2ammis X1 MO S-T+ 0.02my

—-—l"—llll—u"l—'l———lili—r‘"—-—"!—llll—w"l—'!- "\l—n—-—lll.t—-l"l—-—l‘l—]lﬁr"l—l———h.—r‘"-‘l—



¢

¢

Consultati sectiunea 3.1 pentru detalii ulterioare.

¢

Consultati sectiunea 3.1 pentru detalii.

<>

Panou frecventa cardiaca:
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“ECG”: eticheta parametru.
“IlI”: Derivatie ECG. Ill inseamna derivatie ECG Il
“25mm/s”: viteza de scanare a formei de unda ECG; unitatea este “mm/s”.

“X1”: amplificare forma de unda ECG. “X1” inseamna scala formei de unda c

“MONI”: Modul de filtrare ECG. Sunt prezente trei tipuri: diagnosti

“S-T+0.02mV”: Valoarea segmentului S-T; in exe

“HR”: frecv.

“x1/4” 1/4 dimensiunea scalei amplificarii de baza.
“x1/2" d@ensiunea scalei amplificarii de baza.

“x1” gt'ala formei de unda cu amplificare de baza.
“x2"” De doua ori dimensiunea scalei amplificarii de baza.

“x4” De patru ori dimensiunea scalei amplificarii de baza
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7.5 Modificarea setarilor ECG

Vezi Sectiunea 5.3 pentru mai multe detalii.

7.6 Detectarea aritmiilor si invatarea modelului

< ARR: Analiza aritmiilor in ECG
ARR switch: comutatorul pentru detectarea aritmiilor. Setarea predefinita este OFF (oprit).
Extra ARR Learning: indicatia status-ului invatarii ARR sau activarea invatarii ARR

Cand ARR este setata pe ”ON”g%arnité), dispozitivul va incepe
detectarea ARR si pictograma ’{@” ﬂaﬁsaté. Cand, dupa

”n

. <
ozmvulul\

Forma de unda a ari 2 pe al trejjéa sau ultimib

se va fi incheiat, pictograma va deveni * At

canal al formei de unda ECG; n cazul in care exista un singur canal unda a gritmiei

va fi afisata din nou pe canalul formei de unda in

canale de forme de unda in cascada.

Nota: Din momentul in care detectarea aritmiilor n intd forma de&dé ECG, care este o
partea a unei forme de unda ECG normale, ¢ Si i , esten cegré reactivarea invatarii
modelului cand pacientul este schimbat; a ) i orecté. Pentru o exploatare mai buna a
detectarii aritmiilor, se reco rate si %me inainte de a porni detectarea

ARR in timpul monitorizarii.

(7

itmiilor \Eﬂﬁ resetatd la status-ul sau prestabilit.

. O

Nota: cand se

N\
= Intimpul d i ibi iba loc gctare eronata daca dispare forma de unda
sau tri gularé).
1mV,va rﬁm sa opriti detectarea aritmiilor.

n comple?(‘QRS pentru a dezvolta acest model.

fn cazulinc miilor seéo&deste eronata, va rugam sa reactivati invatarea modelului cu

el corect®

alizare a ar'%ﬂilor a fost proiectat pentru a detecta eventualele aritmii ventriculare. Nu este

scopul de

programat péntru a ds{a& aritmiile atriale sau supraventriculare. Ar putea identifica Tn mod eronat absenta sau
prezenta’unei aritﬁ@Din acest motiv, este necesar ca medicul sa analizeze informatiile despre aritmii impreuna

cu alte rezultate@inice.

ya Aveti grija sa porniti noi Tnvatari ale modelului numai in prezenta ritmului normal si cand semnalul ECG este relativ
lipsit de perturbari. Daca invatarea modelului are loc in timpul ritmului ventricular, ritmul ectopic ar putea fi
interpretat in mod eronat ca fiind complexul normal QRS. Acest lucru ar putea duce la lipsa unei detectari a

episoadelor ulterioare de V-Tach si V-Fib.
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7.6.1 intelegerea tipologiei ARR

Tip Abreviere Denumire completa
1 ECG TACHY Tahicardie
2 ECG BRADY Bradicardie
3 ECG ARREST Stop cardiac
4 MISS BEAT
5 VE EARLY
6 SVE EARLY
7 VE COUPLET &
S
8 SVE COUPLET

9 VE RUN pVentrié:JQ
10 alop sup'ﬂg—ventricular
P4
1 GdJop scurt Ventricular
«
12 @Iop scurt supra-ventricular

GEMINY

Bigeminism ventricular

Bigeminism supra-ventricular

Trigeminism ventricular

Trigeminism supra-ventricular

E INSE&e

Insertie ventriculara

/ ) S\/él II\kE I;T

Insertie supra-ventriculara

19

RonT ventricular

/ sQ\VE RONT
C

SVE RONT

20 <

RonT supra-ventricular

7.7 Monitorizarea segmentului S-T

<> Alarm (alarma): pentru a activa sau a dezactiva alarmele de depasire a limitelor HR si ST, si pentru a seta

limitele superioare si inferioare ale acestora. Pentru a seta intervalul, vezi Sectiunea Alarme
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High: Limita superioara pentru alarma frecventei cardiace.
Low: Limita inferioara pentru alarma frecventei cardiace.

dica alarma de

o S-T: comutator pentru depasirea limitelor ST; setarea predefinita prevede sa fie deselectz

depasire a limitelor sa nu fie activate. Pentru a activa alarma de depasire a limitelor este nece
High: Limita superioard pentru alarma S-T.
Low: Limita inferioara pentru alarma S-T.

Masurarea manuala a segmentului S-T:

Operatorul poate utiliza butonul de navigare pentru a efectua manual masurarea segmen
cu “S-T+0.xxx mV”. Pe ecran, sunt prezente 2 cursoare in cruce. Cand crucea este afisa

e

Sagetile de pe crucea cu rosu indica directiile in care s
de navigare. Apasati butonul de navigare pentru a schimba directia il status-u\
senzorului in cruce.

Madsurarea valorii ST va fi precisda numai in modul “Diagnostis” (Diagnos
mica in celelalte moduri. Tn modul ”Diagnosis” (Diagnostj este det
ca referinta.

e i T éfa:mw

rsorul Ee’r%u punctual de baza Valoarea S-T actuala

& Algoritmul de masurar i pentr a-Mi verificata precizia datelor masurate. Semnificatia
ai de un medic.

ii forn@i de unda

f apésag'&g(a "Freeze” [/ inghetare imagine, pentru a accesa ecranul de oprire

li imaginii@mbolul “ %{% " si timpul de inghetare a imaginii vor fi afisate pe display
ei formei(@e unda. n acel moment, operatorul poate efectua masurarea S-T si poate

n timp&el.

7.9 Factorii carqi;%uenteazé semnalul ECG

Int@ferentele provenite de la unitatea electrochirurgicala;

Setarea incorecta a modului de filtrare;

impamantare deficitars;

Electrozii nu sunt pozitionati corect;

Utilizarea electrozilor expirati sau utilizarea repetata a electrozilor de unica folosinta;

Pielea pe care a fost amplasat electrodul nu este curate, sau exista un contact slab cauzat de pielea
moarta si/sau de par;

R
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impedantei dintre electrozi. Dispozitivul aplicd curent de Tnaltd frecventa in corp in manierd
electrozilor ECG, si masoara schimbarile de tensiune dintre electrozi pentru a restitui impedanta
ECG nu este influentatd. Frecventa respiratorie (RR) este calculatad prin intermediul ac

forma de unda a respiratiei este afisata pe ecranul monitorului.

8.2 Informatii privind siguranta

é In timpul monitorizarii respiratiei pacientului, se reco i mit "nonﬁ”,
care nu poseda rezistente integrate pentru a evj

é ibilitahe'\electromagneticé) EN 60601-1-
2 (imunitate radiata 3V/ i it3 3 i V/m araytea cauza masuratori eronate la
frecvente diferite. Este, as turii deeiradiere electrica in proximitatea unei
unitati de masurare a respi \

8.3 intelegerea .

Forma de unda
RESP

< Panou Respiratie:

tichetad si unitate
respiratie

Frecv. respiratorie

< “RR”: eticheta Eespiratiei. “rpm” este unitatea Frecventei respiratorii (respiratie pe minut). Fontul marit
“16” reprezintd vanwa recventei respiratorii.

<> ”‘.”: Simbolul respiratiei. Frecventa de aprindere intermitentd este aceeasi cu Frecventa respiratorie.

8.4 Modificarea setarilor RESP

Vezi Sectiunea 5.7 pentru mai multe detalii.
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Capitolul 9 Monitorizarea NIBP

9.1 Introducere

9.1.1 Masurarea oscilometrica a tensiunii arteriale

Acest dispozitiv aplica masurarea tipica neinvaziva a tensiunii arteriale prin metoda oscilometrica.

pentru ocluzia arterei prin intermediul umflarii peste tensiunea sistolica a pacientului; dispozitivu

(SYS), iar tensiunea mansetei la amplitudinea pulsatiilor in fata redus

tensiune diastolica (DIA).

9.1.2 Metoda oscilometrica vs. metoda

Masurarile tensiunii arteriale prin metoda oscilometrica s cofelare buna cu
masurarea invaziva a tensiunii arteriale. in pofida acestui fap e ale te@mii arteriale Tsi au
propria partialitate daca sunt comparate cu masur, iva. te ca m@da oscilometrica este

9.2 Informatii privind s

v

<

é Cand se efect epeu }tient nou-nascut, NU utilizati modalitatea

Adult. Presiunea fo Ieziuni@u chiar cangrene. Aceasta 1n pofida faptului ca
L)
3 Blocheze umflarea si s& indice “Cuff error” (eroare
la un nob1

manseta) 1 ascut cand sistemul este setat pe pacient “Adult”.

acordw%ntie sporitd selectarii tipului corespunzator de pacient.

vanatai, hipoxerfiie si nevralgii la partea infisuratd a mansetei din cauza frecarii.

é Tnainte de efectuarea masurérii, selectati modul de masurare corespunzator, in functie de tipul de pacient (adult,
copil sau nou-ndscut).

& Tubul flexibil pentru aer, care leagd manseta la monitor, trebuie sa fie drept si sa nu fie rasucit.

a8 Cand este monitorizat un pacient adult, dispozitivul ar putea sa nu restituie o mdsurare corecta a tensiunii, daca

este selectata modalitatea pacient Copil.
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Tnainte de utilizarea mansetei, pentru a asigura o masurare precisd, goliti-o pana cand nu mai este aer in interior.

NU rasuciti tubul flexibil de aer si nu asezati obiecte grele pe acesta.

a
a
a Cand deconectati tubul de aer, tineti in mana capul conectorului si extrageti-I.
a

Masurarea NIBP nu va fi influentata cand monitorul este conectat la pacientul pe care e
electrochirurgicala si defibrilatorul.

ya Aparitia aritmiei genereaza o bataie cardiaca neregulata care poate compromite precizia
caz, se recomanda efectuarea unei noi masurari.

a Masurarile tensiunii arteriale determinate prin intermediul acestui dispozitiy,
un observator instruit care utilizeaza metoda de auscultatie m

Nationald Americana, sfigmomanometre manuale sau automa

a Monitorul poate fi utilizat pe pacientele Tnsarcinate sau pe pacie
o mare atentie cand aveti de-a face cu astfel de

ya Prestatiile functiei NIBP ar putea fi influentate n

rugam sa utilizati dispozitivul intr-un mediu de lucru

9.3 Restrictiile de masurare

1. Angiospasm grav, vasoconstrictie sau pulsiprea slab.

2. Tncaz de frecvent3 cardiac ; n caz de aritmie grava a pacientului. In special,
fibrilatia auriculara va fac

la‘€erere.

< Auto: mésue&epetaté la interval continue prestabilite.
< STAT: se@rapidé de masuratori continue pentru o durata de cinci minute; apoi revenire la modul precedent.

9.5 Setarea masurarii NIBP

9.5.1 Pregatirea in vederea masurarii NIBP

1. Pornirea alimentarii cu energie a monitorului.
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2. Verificati zona de informatii despre pacient de pe ecran. Setati tipul de pacient corect, apoi alegeti marimea corecta a
mansetei.

3. Conectati tubul cu manseta la conectorul marcat cu pictograma “NIBP” de pe panoul de intrare a semnalelor.

4. Selectati o manseta care sa aiba marimea corecta, apoi desfasurati manseta si infasurati-o in j
bratului pacientului, conform descrierii de mai jos:

tii superioare a

< Stabiliti circumferinta membrului pacientului.
< Selectati manseta corespunzatoare facand referinta la simbolul circumferintei

.2 Pornirea ama érilor\' s

e si opgite prin apa€3rea tastei de masurare NIBP "

Masurarile NIBP sunt

rarile tensiéinii arteri Ie%t cauza foarte frecvent purpura, ischemie si neuropatie la membrul in jurul
infasurata manseta&pectati locul de aplicare in mod regulat pentru a va asigura de calitatea pielii,
ati extgémitatea m@nbrului in jurul caruia este Infasurata manseta, pentru a-i verifica culoarea, caldura
si sensibilitagéa. Dacg d@stati orice anormalitate, mutati manseta intr-o alta pozitie sau intrerupeti imediat
masurarea. N

o

9.5.3 Factorii c%ecl'nfluenteazé masurarea NIBP

La fel ca Tn cazul unei masurari obisnuite neinvazive a tensiunii arteriale, o utilizare inadecvata ar putea cauza rezultate
eronate sau lipsa acestora, sau interpretari gresite a informatiilor masurate prin intermediul metodei oscilometrice. Este
necesar sd acordati o atentie sporitd urmatoarelor aspecte.

1. Cerintele privind manseta:
1) Manseta care urmeaza a fi utilizata trebuie selectata in baza varstei pacientului.

2) Amintiti-va sa goliti aerul rezidual din manseta Tnainte sa incepeti mdsurarea.
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3) Pozitionati manseta astfel incat simbolul arterei « ‘ » sa se afle in locul in care este posibil sa fie detectata
cel mai clar pulsatia arterei brahiale.

4) Manseta trebuie stransa astfel incat sa permit introducerea unui deget.

5) Extremitatea inferioard a mansetei trebuie sa se afle la 2 cm deasupra articulatiei cot

2. Pacientul trebuie sa stea intins pe spate, astfel incat manseta si inima sa fie in pozitie orizontals
garantata masurarea cea mai precisa posibil. Alte posturi ar putea sa duca la masurari incorecte.

3. Pacientul nu trebuie sa vorbeasca sau sa se miste Thainte sau in timpul masurarii. Aveti grija ca
sau atinsa cu alte obiecte. Tubul de aer care conecteaza manseta la monitor trebuie sa fie drep

4. Masurarea trebuie efectuata la intervale corespunzatoare. O masurare continua la inte

5. Utilizand metoda oscilometrica, la masurarea tensiunii arteriale, pr S i autom.at\
in functie de masuratoarea precedent. Presiunea initiald de umflare
adult) sau 120mmHg (pentru modul copil) sau 70 mmHg (pentru m e
adult) sau 25mmHg (pentru copil) sau 25mmHg (pentr, a ti Ima masyratoare a
tensiunii sistolice. Din acest motiv, cand tensiunea i tea sd nu
redea rezultate dupa prima umflare. Acest dispoziti flare pérﬁbra incheierea
masurarii; dupa aceasta, vor fi permise pana la patru ince

6. Cand este monitorizat un pacient adult, dispoziti

@

7. Cand este efectuata o masurare NIBP pe un i 3 ratorub trebuie sa selecteze tipul corect
de pacient, in functie de pacient i ari isa Qq;a\tipului de pacient pe Adult.

Panoul NIBP:
Eticheta NIBP si unitatea

Modul de
masurare

Valoare
tensiune diastolica

{04) PR opr
awel Q ;/rzlt?vaerr?té puls

odul de masu

< “NIBP/? eticheta tepsiunii arteriale. “129” este valoarea tensiunii sistolice, “86” este valoarea tensiunii
diastolice, iar “94” este teh@nea arteriald medie.

< “mmHg”; uﬁifatea valorii tensiunii arteriale, 1kPa = 7.5mmHg.

< “PR62”: valoarea frecventei pulsului in timpul masurdrii tensiunii arteriale.

<> “Manu”: pictograma modului de masurare NIBP. Exista 3 moduri disponibile: “Manual” , “Auto” si “STAT”.

Cand este selectat modul “AUTO”, va fi afisat si un timer cu cronometru.

9.7 Modificarea setarilor NIBP

Vezi Sectiunea 5.5 pentru mai multe detalii.
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Capitolul 10 Monitorizarea saturatiei de oxigen (SpO,)

10.1 Introducere

Saturatia functionala de oxigen (SpO,) — un procent al hemoglobinei care poate transporta oxigen, e pnitorizata de

10.2 Informatii privind siguranta

é O utilizare continua a senzorului SpO, po cazul pers@nelor
cu probleme microcirculatorii. Se recomanda s i S i de doua ore¥va rugam
sa verificati locul de monitorizarea la fiecare 1 s ifica i i pielii; da@este necesar,

schimbati periodic locul de masurare.

& Verificati periodic (la fiecare 30 de _mi

pozitionarea sondei si sensibilitatea pielij

\U4 v "~ . e . . g .
¢ Locul de masurare numitor Pacienti. NU pozitionati senzorul

SpO. pe un deget care pre

2

& Evitatiamplasarea areun &Qeter arterial, o mansetd pentru masurarea
ita positﬁb?ntreruperi ale fluxului sanguine cauzate de
manseta, sau pen i tiej educév%ﬁdzarea in sange, care ar putea avea ca rezultat

atiilorn b}pul monitorizdrii SpO, sau ar putea provoca o alarma

nitor ar ;@a sa nu fie eficientd pentru orice tip de pacient; pentru
la temperatura ambientald sau corporala scazutd, cu hemoragii grave, sau

soconstgictoare, masurarile vor fi mult mai expuse interferentelor. Daca nu este
tabile, |$erupet| utilizarea functiei de monitorizare SpO,.

sub tratame
posibila obti

&substanta de contrast in sange (cum ar fi albastrul de metil, verde indigo si
igo acidy, carboxmefgglobma (COHb), metionina (Me+Hb) sau hemoglobina tiosalicilica, si pentru altii

cter, detér%area SpO, cu ajutorul acestui monitor ar putea fi imprecisa.

g \ precum dopamina, procaine, prilocaina, lidocaina si butacaina pot fi sursa de erori grave

pentru’mdsurari

é 0] Iuneﬂozitate excesiva ambientala poate determina rezultate de masurare imprecise; aceasta cuprinde

[ampile fluorescente, laserul cu rubin, lampile cu infrarosu sau lumina solara directa.

é Dat fiind cd valoarea SpO, serveste ca valoare de referintd pentru evaluarea anoxiei anemic si toxice, rezultatul

mdsurarilor anumitor pacienti care sufera de anemie gravd pot indica o valoare buna a SpO,.

é Nu aplicati banda adeziva pentru fixarea senzorului pe piele sau pentru a-l inchide; interferenta pulsatiei

venoase ar putea cauza imprecizii Tn masurarea saturatiei de oxigen.
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é Precizia mdsurarii SpO, poate fi compromise si de miscdrile energice ale pacientului, de luminozitatea ambientala
excesiva sau de interferentele electrochirurgicale mari.

ste pe ON (pornit);

& NU fixati lumina senzorului SpO, (luminile infrarosii suntinvizibile) spre ochi cand comutat

luminile infrarosii ar putea vatama vederea.

é Informatiile de tipul gamei de varf a lungimii de unda si puterea de iesire optica maxima a
pot fi extrem de utile medicului.

é Observati constant pletismograful (forma de unda), care se regleaza automat (normalizat).
rezulta a fi inadecvat, forma de unda va apdrea nedefinita sau neregulata, iar
“" ”

putea sa nu fie fiabile sau ar putea fi afisate ca “--”, sau ar putea chi
bazati-va pe opinia clinica mai degraba decat pe valorile de p

& Nu utilizati senzorul SpO, in timpul rezonantei magnetice, pent

a8 Daca ambalajul steril este deteriorate, nu utilizati s

“ >

a mbiban o(% solutie care
tie*de Tnalbitor 1:10.

8 ¢

a8

a

- >

a cufund&\i?%'apé, detergenti sau alte lichide, deoarece acest

>

rea s(e)Qorului

1. Selectati un senzo@' o sonda corespunzatoare, in functie de tipul de modul si de tipul de pacient.
2. Aplicati senzorul pe zona corespunzatoare a pacientului.

3. Selectati un cablu adaptor corespunzator, in functie de tipul de conector si introduceti cablul in conectorul SpO..
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4. Conectati cablul senzorului la cablul adaptor.

10.4 Utilizarea sondei si a senzorului

Cand selectati o sondd sau un senzor SpO, este necesar sa luati in considerare categoria de paci adul de adecvare

a perfuziei, disponibilitatea zonelor pentru sonda si durata prevazuta a monitorizarii. Utilizati exclu
furnizate ca dotare a monitorului.

Societatea noastra furnizeaza diferite sonde ca optiune; va rugam sa faceti referire la descriere
de sonda/senzorul achizitionat/a.

Tip 1: Senzor SpO, tip clema de deget, pentru adult

Introduceti un deget (degetul aratator, de preferat, insa poate fi folosi inel
unghiile sa aiba o lungime corespunzatoare) in sondd, conform semn e son
mai jos.

Tip 2: Senzor SpO, cu clema de de

la baza clemei. gétului pana &apat, astfel incat varful degetulw sa se aﬂe deasupra ferestrei
senzorului.

(A) Tineti senzorul cu deschizatura spre degetul pacientului; senzorul trebuie sa fie orientat astfel incat latura

senzorului cu semnul pentru varful degetului sa fie pozitionata in partea de sus.

(B) Introduceti degetul pacientului in senzor pana cand varful unghiei se sprijina pe opritorul senzorului. Reglati degetul
astfel incat sa fie pozitionat uniform pe baza centrald a senzorului. Orientati cablul de-a lungul partii superioare a mainii
pacientului. Daca este necesar, aplicati banda adeziva pentru fixarea cablului.
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Tip 4: Senzor SpO, reglabil de tip Y, Nou-nascut

Adaptor senzor: infasurator

Senzor de tip Y

Tip 5: Senzor SpO, de tip Y, Nou-nascut

Sursd de lumind (rotund)

Senzor de tip Y

Pentru o pozitionar
n spatele degetului

partea exterioarad a piciorului,
rans conf@ct cu pielea, apoi fixati
ngeti préaq tare

Fasé pfigior
C

Degetul mic

7

Fasa picior

Fasa gleznd
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10.5 intelegerea afisajului SpO, si al afisajului PR
Pletismograma:

Fleth

NAVANANANIN

< “Pleth”: eticheta care indica abrevierea pletismografului.

Panoul Sp02:

5.

Eticheta frecv. puls

R

SpO2

Valoare frecv.
puls

Bara intensitatii
frecventei
pulsului

1]
>

10.6 Mo |ficar%~?et5rilor SpO, si PR

Vezi Sectiunea 5.6 pentru mai multe detalii.
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Capitolul 11 Monitorizarea temperaturii

11.1 Introducere

Temperatura corpului este monitorizata de modul de masurare directa prin intermediul senzort e temperatura, de

tip termistor. O cantitate minima de curent electric constant este aplicata senzorului de temperat pentru a evita

supraincalzirea; tensiunea care trece prin termistor este masurata si ulterior convertita in valoare ci eraturii, in
functie de caracteristicile de rezistenta la temperatura a termistorului utilizat. Circuitul de
efectueaza periodic teste automate cu scopul de a preveni citirile eronate, in cazul in care s-a duce o d

hardware-ului.

Dispozitivul poate monitoriza temperatura din doud zone concomitent;
disponibil un singur canal de temperatura.

11.2 Informatii privind siguranta

& Verificati ca detectarea sondei sa functio . Decon@lt cablul
de temperaturad al sondei de la conectorul T1 s i i a afis esajul [JT1'Sensor Off]
sau [T2 Sensor Off] si sa produca tonurile de alarm (9

" ale senz&lui de temperatura
rul KR an0.000K ohms @25°C,

& E fectuati alegerea corecta din meniul de
utilizat, care au diferite caracteristici de
termistorul YSI are 2.252K ohms @25°.

sau in afara intervalului.

11.3 Efectuarea unei

\}

raturii externe a corpului, conectati senzorul TEMP la pacient. Daca senzorul TEMP

N 2 . v v . . . . o v o .
nu €ste Tn strafs contact cu pielea, valoarea masurata va fi, de obicei, mai scazuta; asadar, daca aveti
evoie sa ﬁ@nitorizati temperatura, aplicati o captuseald adecvata senzorului si fixati-le cu banda adeziva
pentru afle pastra in strans contact.

> n spe%’al n cazul pacientilor copii, aveti grija la fixarea senzorului.

> Senzorul TEMP este proiectat pentru a fi utilizat cu monitorul pentru pacienti specific, si nu poate fi
utilizat pe alte produse.

> Operatorul este responsabil pentru verificarea compatibilitatii monitorului pentru pacienti si a tipului de
senzor, inclusive a cablului, Thainte de utilizare.

> Utilizarea componentelor incompatibile intre ele poate compromite prestatiile dispozitivului.



ROMANA

€ Proceduri de utilizare a transductorului termic de temperatura:

1. Conectati foarte bine transductorul la pacient;

2. Conectati cablul la conectorul sondei TEMP, marcat cu “TEMP” pe panou.
3. Verificati ca setarile din meniu sa se potriveasca tipului de senzor de temperatura utilizat.
4. Verificati ca setarile alarmei sa fie corespunzatoare tipului de pacient.

Notd: Cand deconectati sonda, asigurati-va ca apucati cu mana capul conectorului si extrageti-I.

11.4 intelegerea afisajului TEMP

TEMP °C
KRK

<> TEMP: Eticheta temperatura. Valoz ste valoarea temperaturii.

multe &s&i, consultati setarile privitoare la
L)

6\
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Capitolul 12 Ecranul observarii de la distanta

12.1 Ecranul observarii de la distanta, prestabilit

Apasati tasta DISP pentru a vizualiza Ecranul de observare cand Disp2 este setat pe “Obsev” in meniu
sistem, dupa cum se arata in Figura 13.1.

ilor de

Alarm ADUL MON 3 2019-03

60

NIBP mmHg

Press disg

il de afisare pentru observarea de la distanta

Y keNto changynterfa PID:00000]
X
S

‘ 2.1 Ecra
<

erivatie £CG): apé@entru a muta monitorizarea ECG —ului circulatoriuintre I, II, si I, aVR,

>

r"'-."__\-"‘-

[ )
“&.‘é{.e-” Alarm silence (dezactivare sunet alarma): ap3sati aceastd tastd pentru a activa sau a dezactiva functia de
dezactivare a sunetului amei.

TR Q/

: lI 3 . . o . o o o .

- aie-{ Freeze (inghetare imagine): apasati aceasta tasta pentru a bloca forma de unda ECG si pentru a efectua o
analiza manuald a segmentului S-T. Apdsati de doua ori aceasta tasta in intervalul a 2 secunde pentru a bloca

sau a debloca functionarea tuturor celorlalte taste (cu exceptia celei pentru comutatorul de pornire) de pe
panoul frontal.

structiuni de u

"

-" NIBP: apasati aceasta tasta pentru a porni sau a intrerupe masurarea NIBP.

L

LE - pisp: apasati aceasta tasta pentru a vizualiza Ecranul principal.
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Butonul de navigare: Nicio actiune. Cand este apdsata tasta “Freeze”, aceasta tasta este utilizata pentru analizarea
segmentului S-T.

12.2 Ecranul de afisare a NIBP

Alarm L ADUL
SYS mmHg 06:21

121

DIA
N\
0 ]
N\ E
il
Press display ke ange inte P1D:000001

+ Shift (comutare): Apasati aceastad tasta pentru a trece la Ecranul principal.

Buton de navigare: Nicio actiune.
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12.3 Afisaje exclusiv cu forme de unda ECG

Apasati tasta DISP pentru a trece la afisajul 7 forme de unda ECG daca optiunea Disp2 este setata pe “7 ECG” inin
ecranul setarilor de sistem. Pe acest ecran, operatorul poate vizualiza 7 urme ale formelor de unda concomitent
pentru derivatiile I, 11, 1ll, AVR, AVL, AVF si V, asa cum se arata in Figura 2.9.

Alarm L) ADUL MON = 2019-03-02 13:
ECG

|
"_A_l._lnl._ _..-NJL-"”'-_A_I_.I-L _..A,h..""-,_,-JL”;.«_E_.I"._ _,AJ!F . 0
my e
ECG I

\_Ajunx_._nJlLJ’" '._J‘_..'-l,_wm'l_ J"‘L.«,|n1 A -'\_A_i__,uh‘_ J

Tm\

ECG

| — .rJ q_llill_.._-"‘._JL_"' 'nl_” A‘\_[«_II-.I—AJ\-J L—-" “-_rJnl- | T JJ‘J'
ECC _ A
l._.*_.ﬂ._nl_"._ "Lﬂa_up;_l_n_ ,JJL.."‘,_,:- |i_-'-'-

ECG aVL \
; _fll._rﬁJ'l_-r";__.- L7 ,_-'""._rJ 1

ECGC avF
_A_ﬂ .n_w’l_.-”_/\_[_ ﬂ_,_-x_,h_.."

FCG [ v
T e
Press display key to ch

=l

Alarm sile alarm3): d@isati aceastd tasta pentru a activa sau dezactiva functia de sunet

i
"Y'~ Freeze a ae'faceasté tasta pentru a bloca toate cele 7 forme de unda ECG. Apasati
ecursul a 2 secunde pentru a bloca sau a debloca functionarea tuturor

tatorului de pornire) de pe panoul frontal.

Butonul de navigare@otiti butonul pentru a regla amplificarea tuturor celor 7 urme ale formelor de unda ECG. Functia
ECG de amplificare include 6 optiuni: “Auto”, “X1/4” “X1/2”, “X1”, “X2”, “X4".
Note:

1. Pentru monitoarele fara functia ECG, afisarea celor 7 urme ale formelor de unda ECG nu va fi disponibila.

2. Cand sunt selectate “3” cabluri de derivatie din optiunea “Cable” (cablu) din configuratia ECG, afisarea celor 7
urme ale formelor de unda ECG nu va fi disponibila.

3. Cand sunt selectate “3” cabluri de derivatie din optiunea “Cable” (cablu), ecranul afisat va fi cel prezentat mai jos:
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Alarm Q) ADUL MON  CF 2019-03-02 13:57:25

HR
ko PR T RO

5T +009 mV X1
NIBP  mmHg 10:34

CAS Time 09:41:53 112 8
(94) PR bpm
NS PV DY VR DA U P 1

TEMP :
KRK ';. vy
L2
|

a0 -

m C °°®

Long pressing knob ro enter system menu P1D:00000

o
\J

3 real pé-acelasi ecran
optiuneaDisp2 este setatd pe “Trend” in
dicd FigGea 12.4. Pe aceastd pagind este

12.4 Cinci canale de forme de
Nota: acest afisaj nu este disponibil pentru mo
pagina meniului sistemului, siste ai n &
posibil sa vizualizati Tn timp real ci

Alarm £ A
L
I %
h.
[ W

<
-\ 2019-03-02 13:57:25

arm
X1

5T  +0.09 mV
MIBP  mmHg 10:34

112 80
/_\A i

25.0 Manu
eyl TEMP 'C
' 100 KRK 36.7

th (a $pO2 PR 5503
4N ; 6] 100

J - gei¥og
N = 56%

RESE @, ¢ 30 RR rpm
o 16
0 X1
Press display key to change interface P1D; 000001

Figura 12.4 Cinci canale de forme de unda in timp real si evolutiile pe parcursul a 2 ore



ROMANA

Pe acest ecran, primul canal de forma de unda este forma de unda ECG a Derivatiei |; al doilea este forma de unda ECG a
Derivatiei lll; al treilea este forma de unda ECG a Derivatiei I; al patrulea este forma de unda SpO, ; ultimul canal este
forma de unda de respiratie. in zona forme de unda din partea dreapta, de sus in jos respectiv, aveti posibilitatea si vedeti
frecventa cardiaca, temperatura, SpO,, graficul evolutiei RR; abscisa graficului de evolutie (-2h-0) indica evolutiile fiecdrui

parametru de acum pana inceputul ultimelor doud ore, forma de unda in graficul de evolutie

d de la dreapta la
stanga.

Instructiuni de utilizare:

i} ECG lead (derivatia ECG): apasati aceasta tastd pentru a trece in mod circular de la o der
la alta, sianume |, I, Ill, aVR, aVL, aVF si V.
&>
~I21 Alarm silence (dezactivarea sunetului alarmei): apasati aceasta tasta pe
sunet a alarmei.

. % - Freeze (inghetare imagine): apasati aceasta tastd pentru a bl
Sp02 si RESP conform setarilor sistemului. Apdsati de doua or
pentru a bloca sau a debloca functionarea tuturor celorlalte ta
de pe panoul frontal.

im H_,} NIBP: apasati aceasta tasta pentru a incepe sau

s e
o @ . DISP: apasati aceasta tasta pentru a vizualiza Ecran
Butonul de navigare: nicio actiune.

Nota: Cand sunt selectate ”3” cabluri de deri
disponibil afisajul evolutiilor din ultimele 2 ore

12.5 Afisajul parametri

Apasati tasta DISP pentru a trece
setarilor sistemului, asa cum s

Alarm £

. U 2019-03-02 13:57:25

T PR bpm
37.1 61
<
NIgP mmHg Manu PR bpm 06:21
Press display key to change interface | PID:000001

Figura 12.5A Afisajul parametrilor
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Instructiuni de utilizare:

K'E}’;\.
~I2 Alarm silence (dezactivare sunet alarma): apasati aceasta tasta pentru a activa sau dezactiva sunetul alarmei.
. )

[ i _+ Freeze (inghetare imagine): nicio actiune. Apdsati de douad ori aceasta tasta in decursul a 2 secunde pentru a

e

bloca sau a debloca functionarea tuturor celorlalte taste (cu exceptia comutatorului de pornire) anoul frontal

'r'“_“?,, NIBP: apdsati aceasta tasta pentru a porni masurarea NIBP.

. et
. ﬂ /f— DISP: apdsati aceasta tasta pentru a comuta pe ecranul initial.

Butonul de navigare: nicio actiune.

Capitolul 13 Bateria

.\\

and ace;? SS e

CA externg, bateria

13.1 Prezentare generala

Monitorul este dotat cu baterie integrate reciclabild; aceasta este surs re a monitorului

deconectat de la alimentarea cu CA externa. Daca moni

integrata va fi in faza de Tncdrcare. Nu este necesar sa

normale.
Daca monitorul este alimentat de la bateria integrate va declansaalarma tehnica si va
apdrea mesajul “Low battery” (baterie descarca a conec&z monitorul la o sursa de

13.2 Intretinere
& Virugam sd 3
inversata;
é folositibaterii ti L@ar putea duce la deteriorarea dispozitivului;

Uo ilgogceti in locasul special pentru baterie cu polaritatea

entru a e\:& riscul de producere a unei explozii.
13 mare asupra ei;

Nu utilizati i te dispozi@e;

Nu utilizati

pentru a minimiggefectul memorie. Timpul de incircare a bateriei va fi acelasi indiferent dacd monitorul este in

functiune sald. Aduceti bateria la incarcare completa thainte de a depozita monitorul.

a8 Utilizarea unui monitor alimentat exclusiv de la o baterie incarcata insuficient va duce la stingerea monitorului
odata ce incarcarea bateriei s-a epuizat.

ya Nu utilizati baterii produse de terti, deoarece acest lucru ar putea deteriora dispozitivul. Dacd bateria este
deterioratad, inlocuiti-o cu o baterie de acelasi tip si cu aceleasi specificatii, si marcata cu marcajul “CCC” sau "CE”,

sau contactati direct societatea noastra.
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-"’:'—""-Avertisment:

1. Pentru a evita deteriorarea bateriei, scoateti intotdeauna bateria/bateriile inainte de expediere sau de depozitare.

2. Se recomanda utilizarea exclusiv a bateriei specificate de producator.

3. Durata ciclului de viata a bateriei depinde de frecventa si de durata utilizarii la care este supusa
al unei baterii plumb-acid sau al unei baterii cu litiu este de 2 si respectiv 3 ani, daca sunt pa
corect. Ciclul de viata ar putea fi mai mic in cazul utilizarii foarte frecvente. Se recomand
plumb-acid la fiecare 2 ani si a unei baterii cu litiu la fiecare 3 ani.

Atentie:
& Nu lasati bateria la indeméana copiilor.

& Nudemontati bateria.

13.3 Reciclarea bateriei

nlocuiti bateria cand prezintd semne vizibile de deteri
Scoateti bateria uzata din monitor si eliminati-o corect ¢ . ie sa fie elimip@te confor@ormelor

locale.

Capitolul 14

14.1 Curatarea dispoz

Dispozitivul trebuie curatat peri

Se recoma@é curatarea structurii externe si pastrarea ecranului curat al monitorului. Este permisa exclusiv

utilizarea de detergenti necorozivi, cum ar fi apa curata.

<> stergeti cu o carpa umezita in alcool etilic monitorul si transductorii, apoi uscati cu o carpa uscata si curata, sau
|3sati sa se usuce la aer.
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Dupa curatare, monitorul poate fi dezinfectat.

Nu lasati ca detergentul lichid sa penetreze priza conectorului monitorului, pentru a evita deteriorari.

Curatati numai exteriorul conectorului.

Diluati detergentul.

Nu folositi materiale abrazive.
Nu l3sati ca vreun lichid sa penetreze structura sau orice alta parte a monitorul
Nu lasati ca detergentul sau dezinfectantul sa se depoziteze pe supr
Nu efectuati sterilizarea cu inalta presiune a monitor
Nu scufundati nicio parte a monitorului sau a acceso

Nu varsati dezinfectant pe suprafata acestuia.

nte de uﬁ@re.

Capacul posterior poate fi scos de catre un teh ifi U exista apéfnéuntru.

Daca monitorul este udat accidental,

Evitati ca dispozitivul sa fie ating ari. i re trebu'esa fie introdus intr-o
priza cu cablu de impamantare. Nu utilize " ra. Daca este posibil, utilizati un sistem

de alimentare cu regula

Dispozitivul trebui edi rotejat@ socurile electrice. Tineti-l departe de
e tempe?&uré si umiditate ridicate.

dispozitivul si este, asadar, nerecomandata daca nu se indica altfel de
se reco,r@@é curatarea dispozitivului inainte de dezinfectare.

scufund@'accesoriile in apa, detergenti sau alte lichide.
Nu fO@itl radiatii, aburi sau oxid de etilena pentru a dezinfecta accesoriile.

Indepértati reziduurile de alcool etilic sau izopropanol de pe accesorii dupa dezinfectare, pentru a garanta o

intretinere corecta si pentru a prelungi viata accesoriilor.

Nu reutilizati accesoriile de unica folosinta. Utilizarea acestora ar putea genera un risc de contaminare si ar

putea influenta precizia masurarii.
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Capitolul 15 intretinerea

n caz de probleme in functionarea dispozitivului, consultati instructiunile furnizate mai jos, pentr
Daca problema persista, contactati-va furnizorul sau producatorul. Consultati clauzele detali
perioada de garantie a unitatii principale si a accesoriilor monitorului.

elimina problema.
contract privind

15.1 Inspectia zilnica
nainte de a utiliza monitorul, este necesar s efectuati verificirile enumerate mai jos:

<> Verificati prezenta eventualelor deteriorari mecanice ale monitorul

<> Verificati toate functiile monitorului care se prevad
asigurati-va ca sunt in bune conditii de functionare;

< Asigurati-va ca monitorul este corect impamantat.

<> Acordati o atentie sporita fluctuatiilor
utilizarea unui regulator de tensiune de aliment

n cazul in care sunt detectate indicatii de deterioréri privind
fel de monitorizare. Va rugam sa contactati propriul Dvs. furni
mai buna solutie in cel mai bun timp posibil.

15.2 intretinerea de ru

Fiecare lucrare de intretinere ordi sonal calificat, inclusiv inspectia monitorului si

verificarile prestatiilor si de sigura onit egé de 5 ani. Se recomanda cu tarie sa nu
utilizati un produs peste acest j pUtea genera masurari imprecise. Cu scopul

de a garanta o lunga durata sa aco@’;l Importanta adecvata intretinerii.
L)

r putea&kriora monitorul si ar reprezenta un pericol pentru

7

oducéto@ainte de vanzare, nu este asadar necesar sa-l recalibrati in timpul ciclului
relenut ie utilizate pentru validarea preciziei masuratorilor tensiunii arteriale sau ale

incorporate de {erificare a preciziei si prin intermediul unui mdsurdtor de tensiune de precizie. Va rugdm sa
consultati cagitolul corespunzator din Partea 2 a manualului de utilizare, pentru detalii privind functionarea.

a8 Simulatorul SpO, nu va fi folosit pentru verificarea preciziei mdsurarii SpO,, care ar trebui sa fie sprijinita de studiul

clinic efectuat prin inducerea hipoxiei la subiecti sanatosi, nefumatori, cu ten deschis si inchis, inh cadrul unui
laborator de cercetare independent. Cu toate acestea, este necesar ca utilizatorul sa foloseasca simulatorul SpO,

pentru verificarea de rutina a preciziei.

a8 Va rugdm sd tineti seama de faptul ca la folosirea simulatorului SpO, trebuie selectata asa-numita curbd R, curba
de calibrare specifica. Spre exemplu, pentru simulatorul SpO, din seria Index 2 de la Fluke Biomecidal Corporation,
setati “Make” la “DownlLoadMake:
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KRK”, apoi utilizatorul poate folosi aceastd curba speciald R pentru a verifica functia SpO,. Dacd simulatorul SpO

2

nu contine curba R“KRK”, vd rugdm sa va adresati producatorului pentru asistenta in descdrcarea curbei R in
simulator SpO,.

a Reglarea unitatilor reglabile din interiorul monitorului, cum ar fi potentiometrele, nu este isa fara o
autorizare prealabild, pentru a evita ca aceste reglari sa influenteze functionarea normala.

a8 Se recomanda utilizarea bateriei o data pe lund, pentru a garanta capacitatea de incarcare sj

viata, si pentru a o incarca dupa ce s-a epuizat incarcarea acesteia.

15.3 Verificarea semnalului ECG

Semnalul ECG ar putea fi imprecis din cauza problemelor de software sau hardware
asadar fie marita, fie micita.

Daca este necesar, puteti tipari forma de unda sau scala de unda si de
mai mare de 5%, contactati personalul de serviciu.

S

15.4 Verificarea preciziei masurarii

<

dsurdrii tensi@inii de cétr@nodulul NIBP
din interiorul dispozitivului. O verificare a preciziei presiunii i de un tehpitfan o data fvﬁecare sase luni
sau in fiecare an, pentru a verifica daca masurarea tensiunii e ontinuare con acu cer@le de prestatie ale
produsului. Daca deviatia nu este conforma cu spg te permisd restituirea Ctre producator, pentru
reparatie sau calibrare.

LJ
Inainte de verificare, conectati maai siune de cizie, a@)r fi masuratorul de presiune cu

mercur, ca aparat de referinta.

ensiune ’b

arteriald, cu

ercur b\

Mansetd NIBP cu tub dublu de aer

‘::;'::—-—-— —-

Tub aer Tub aer

Tub aer

Creste manual

Evacuare .
aer presiunea cu

— K ajutorul balonului

5 ! gonflabil
. Supapa manuala
Software pentr ——4 Modulul
testarea L} _ NIBP
modulului Balon de umflare

Acesta face parte din monitor
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Metoda 1: Umflarea automata pentru verificarea preciziei presiunii

Prin aceasta metoda, monitorul poate active umflarea, astfel incdt presiunea sa creascd automat pana cand depaseste
valoarea limita specificata in tabelul A. Aceasta valoarea limita de presiune depinde de selectare
cum este indicat in tabelul A:

ui de pacient, asa

Adult 240mmHg
Copil 200mmHg
Nou-ndscut 120mmHg

Tabelul A

n timpul umflarii, Monitorul va inchide supapa de dezumflare, iar in ti i i e presiurf\

[ )
Verificarea pierdévilor de aer

Pentru a evita“erori sen@fi ative sau absenta rezultatelor in masurarea tensiunii arteriale, din cauza pierderilor de aer,

se recomanda verific@ea prezentei pierderilor din sistemul pneumatic, inclusiv din manseta.

Cand se efectueaza verificarea pierderilor, va rugam sa scoateti manseta de la pacient.
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16 Accesorii

ya Verificati accesoriile si ambalajul acestora, sa nu prezinte semne de deteriorare. Nu utilizati, daca
depistati orice fel de deteriorare.

Articol Descriere Nr. material
1 Set principal PC-3000 /
2 Subansamblu maner /
3 Sonda SpO, adult 15044074 :
4 Manseta NIBP 15020013 Standarc /
5 Cablu ECG 15010 ’ Standlard <
6 Electrod ECG 5101-0194318 andard \\
7 Cablu de alimentare 2903-010¢ Standafd ‘,bso
8 Adaptor de curent 01-0000C g@ndard (Q
9 Baterie Li-ion 230 822 Standgr@ )
10 Certificare calitate 0100044 St@?d
11 Manual de utilizare 350 0013 B &a;ldard
12 Cablu de retea 900093 i v Optional
13 Hus3 de unica folaBint3 pentr 1-00006 (9\ Optional
sonda T
14 Instructiuni ra 350 30028, 7 Optional
15 Sonda pe 0800002 § Optional

. U
N\

sava adreg propriului furnizor sau producatorului.

7

Pentru mai multe infi esoriile, va rug

<
amic degintrare: i(@an ~ 5mVp)
de afisafe a frecve@i cardiace: 15 bpm ~ 350 bpm (pentru Adult si Copil)

3. Precizia afisarii frecvthQcardiace: +1% or +2bpm, oricare este mai mare dintre cele doua.
4. Media recventeﬁ@udiace: calculeaza media ultimelor opt batai cardiace cu interval RR 1n limitele acceptabile.
5. Timp de recu &dre din defibrilatie: <10 sec
6. Timp de intarziere in producerea semnalului de alarma (oricare alarma): <1 sec
Intarzierea conditiilor de alarm& pentru frecventa cardiacd: <10 sec
7. Timp de raspuns la modificarea frecventei cardiace:
Modificare de la 80bpm la 120bpm: <8 sec
Modificare de la 80bpm la 40bpm: <8 sec
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8. Respingerea undei T nalte: Respinge toate undele T mai mici sau egale cu 120% of 1ImV QRS.
9. Respingerea pulsului stimulatorului cardiac (pacemakery):

Respinge toate impulsurile de amplitudine de la 22mV la £700mV si cu durata intre 0.1 si 2 ms fara a depasi;

10. Selectarea sensibilitatii: x1/4, x1/2, x1, x2, x4 si AUTO
x1/2, 5mm/mV toleranta: +5%
x1, 10mm/mV toleranta: 5%
x2, 20mm/mv toleranta: +5%
11. Viteza de scanare: 6.25mm/s, 12.5mm/s, 25mm/s, 50mm/s toleranta: +10%
12. Nivel zgomot ECG: <30uV, .
13. Curent circuit intrare ECG: <0.1pA
14. Impedanta diferentiald de intrare: 210MQ
15. Raport de respingere de mod-comun (CMRR):
Tn modul Diagnostic: 290dB  Th modul Functionare si Monit
16. Constanta de timp:
Mod Monitorizare: 20.3s ~ Mod Diagnostic: 23"

17. Raspuns in frecventa:
Mod Functionare: 1 Hz~20Hz (+0.4 dB, -3.0 dB 0

Declaratii suplimentare pentru c
electric medical — Partea 2-27: C cIusivq(g{atiile esentiale ale

aparatelor de monitorizare i fb

Curent direct pentru
respiratie, sensibilitatea

1 micrd(n%{eri.

o
2

m ventricular -80BPM
inism v, ntgéular alterant lent-60BPM
vSHtricular alterant rapid-120BPM
Sistole @j&ctionale-QOBPM

Amplit forma de unda B1 Timp mediu pana la alarma
O.Sfpv <8 sec
%\V <8 sec
\ <8 sec

Amplitudine forma de unda B2 Timpul mediu pana la alarma

< 1mV <8 sec
< 2mV <8 sec
4mV <8 sec

17.2 RESP

1. Intervalul de masurare a frecventei RESP: Orpm~120rpm

2. Precizia frecventei RESP: +5% sau +2 rpm, oricare dintre cele doud este mai mare
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3. Interval de setare a limitelor de alarma a frecventei RESP: Superioara: 1rpm~150rpm; Inf.: Orpm~149rpm.

4. Toleranta alarma: +1rpm

17.3 TEMP

. Interval de masurare TEMP: 21.0 °C~50.0°C
. Precizia de masurare TEMP: +0.2 °C pentru interval intre 25 °C si 45 °C, 0.4 °C pentru cele
. Timp de raspuns TEMP: £150s

. Timp de masurare minim TEMP: 2130s
. Locul de masurare: suprafata corpului

. Modul de functionare: mod direct
. Unitate: °C si °F

. Interval de setare a limitelor de alarm& TEMP: Superioard: 0 °
. Toleranta: 0.1 °C

17.4 NIBP

O 00 N OO 1 b W N

. Metoda de masurare: tehnica oscilometrica
. Interval de masurare pneumatica a presiunii: 0 mm

. Precizia masurarii presiunii: £3 mmHg

. Timp mediu de masurare: < 90 secund

1
2
3
4. Timp de masurare tipic: <30 secunde (
5
6. Timp de eliberare a aeru manseta t‘l?icé de adulti)
7

. Presiunea de umflare initi

Nou-nascut
.40~200 40~135
X, 53~26.7 5.3~18.0
O 20~165 20~110
2.7~22.0 2.7~14.6
10~150 10~95
1.3~20.0 1.3~12.7

Diferepta mediw}mé: +5 mmHg

Deviatia maxifps standard: 8 mmHg
11. Mod de rng!urare: Manual, Auto, STAT

12. Interval setare alarma NIBP: vezi Sectiunea Alarme

17.5 SpO,

1. Transductor: LED cu dubla lungime de unda

Lungimea de unda: Lumina rosie: 660 nm, Lumina infrarosie: 905 nm
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Puterea maxima de iesire optica: mai mica decat media maxima 2mwW

2. Interval de masurare SpO,: 0%~100%

*

Diferenta nu este mai mare de 2% pentru interva
70% si 100%

3. Precizie de masurare SpO,

pO, cuprinsintre

*NOTA: Diferenta de precizie definité ca valoare patraticid medie de deviatie in baza ISO 80601-
4, Interval de alarma: Limita superioara: 1%~100%; Inferioara: 0%~99%
5. Prestatie scazuta de perfuzie: precizia declarata este sustinuta cand raportul de modulaf

pulsatiei este mai mic de 0.3%

Media datelor si actualizare:

Valorile SpO, si Frecventa puls afisate sunt rezultatul unei medii a dat
este calculata in fiecare secunda cu ajutorul datelor colectate in ult
pentru fiecare pulsatie. Metoda pentru calculul mediei depinde de
pulsului mai mici de 50bpm, SpO, este calculata la 0 medie de 16 secun

sului estg’calculatd
N
frecventele,

pulsului este calculata la o medie de 8 batai; pentru i @Iaté la o
medie de 4 secunde, iar frecventa pulsului este calculat

Afisarea SpO, si a frecventei pulsului este actualizata in fie
lipseste sau este perturbat, afisajul va pastra timp dgJmaxi

mai re&n‘t?; daca semnalul

are detsta 3, Tnainte de a afisa

liniute.

Alarma de depasire a limitelor este declansa ate ale-@ozsau ale frecventei pulsului;
intarzierea in producerea semnal : mini ti ecundé)@acé este comparatad cu intarzierea
conditiilor de alarma, care este ca EXe descrisa mai sus.

m\

+2%, obre dintre aceste doua valori este mai mare.
bpm; @mit4 inferioard: (0~299) bpm

17.8 Tnregistrarea datelor

. Toleranta selec@;ii sensibilitatii: +5%

. Viteza de ?n@gistrare: 25mm/s
. Precizia vitezei de inregistrare: £10%

. Histereza: <0.5mm

T A W N

. Raspuns in frecventa:
Mod monitorizare: 0.5~40Hz Mod diagnostic: 0.05~75Hz
6. Constanta de timp:

Mod monitorizare: 20.3s  Mod diagnostic: 23.2s
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17.9 Alte specificatii tehnice

’

1. Alimentarea electrica: AC100V-240V, 50/60Hz, 60VA; Alimentarea interna (baterie cu ioni de litiu): DC 14.8V
2. Mod de functionare: Continuu

3. Piese aplicate: fir conductor ECG, senzor SpO,, senzor si mansetd TEMP
4. Mod afisare: LCD color TFT

5. Mod alarma: alarma sonora si vizuala

6. Comunicare: Port de retea

17.10 Clasificare

Standard de siguranta: IEC 60601-1

77

Tipul de protectie Tmpotriva electrocutarii Clasa | si aparatu

Gradul de protectie Tmpotriva electrocutarii i apli i i ri defibrila%‘r

Compatibilitate electromagnetica

Protectia impotriva penetrarii nocive a
lichidelor sau a anumitor materiale

Dispozitivul nu este destinat utilizarii intr-un me .
Suprafata dispozitivului poate fi cugatata si dez a ili u neces&&erilizare.

otejati aparatul ere directa, @ntru a preveni supraincdlzirea internd.

. Dispozitivul trebu

$3/§a1ul de temperatura umiditate si presiune atmosferica specificate, cu
scopul de a ey,

araturii@u ezultate imprecise ale masuratorii.

, atorul NU trebuie sa-l alimenteze direct pana cand nu este suficient de uscat,
Iut.

6. Acest echipament trebu’(ﬂxat pe o suprafata plana si stabile pentru a preveni loviri sau caderi ale acestuia.
7. Nu folositi aparatul Tn(ebmbina'gie cu dispozitive diferite de cele autorizate in mod expres in prezentul manual.

8. Monitorul este rezistent la defibrilator si poate fi utilizat in combinatie cu unitate electrochirurgicale. Cu toate acestea,
in timpul utilizarii combinate a dispozitivului cu aparate electrochirurgicale, utilizatorii (medici si asistenti) trebuie sa
tina pacientul sub strictd supraveghere, pentru a-i proteja siguranta. Consultati descrierea de mai jos a functiilor
privitoare la masurile de protectie specifice si notele aferente.

9. Asigurati-va ca brida de impamantare echipotentiala este corect realizata.

10. Nu utilizati un telefon celular in apropiere, pentru a evita o interferenta puternica a campului de radiatii.
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17.12 Depozitarea

Daca aparatul nu va fi utilizat perioade lungi de timp, curatati-l bine si pastrati-l im ambalaj, care va trebui sa fie
depozitat intr-un loc bine ventilat, lipsit de praf si de gaze corozive.

Mediul de depozitare: temperaturd ambientala: -20~60°C
umiditate relativa: 10%~95%
presiune atmosferica: 53kPa~106kPa

17.13 Transportul

Monitorul trebuie transportat la sol (rutier sau pe calea feratd) sau aerian conform termenilor co
lovirile si caderile monitorului.

Mediul de transport: temperatura ambientala: -20~60°C

Umiditatea relativa: 10%~95%
Presiunea atmosferica: 53kPa~106kPa

17.14 Ambalajul

Produsul este ambalat in carton ondulat de Thalta calitat j riorarin ﬁapul
transportului.

Greutate bruta: Vezi informatiile redate pe ambalaj

Dimensiuni: Vezi informatiile redate pe ambalaj

2. Verificati cablurife derivatﬁfqr,?é fie introduse corect. Daca nu este afisata nicio curba, verificati integritatea cablurilor
derivatiilor. \Q

3. Asigurati-va ca pr'@sﬁalimentare este dotatd cu Tmpamantare standard.

4. Verificati cablul de impamantare al aparatului, sa fie conectat in mod adecvat.

18.3 Nicio masurare a tensiunii arteriale sau a oxigenului

1. Verificati ca manseta pentru masurarea tensiunii sa fie legata corespunzator Tn jurul bratului pacientului, conform
instructiunilor de utilizare, sa nu existe pierderi din manseta si ca intrarea corespunzatoare cu priza NIBP de pe panoul
lateral sa fie conectata corect. Verificati indicatorul senzorului saturatiei de oxigen, sa se aprinda intermitent, si asigurati-
va cd sonda este corect conectata la priza SpO, aflata pe panoul lateral.
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2. Daca problema persist, contactati producatorul.

18.4 Alarma de sistem

1. Cand parametrii detectati sunt superiori sau inferiori limitelor alarmei, alarma se va activa si va
pacientului si corectitudinea intervalului de alarma setat.

a. Verificati starea

2. Derivatii dezactivate. Verificati conectarea derivatiilor.

3. Sonda dezactivata. Verificati conectarea sondei.

18.5 Probleme cu alarma

Simptome Cauza posibila Actiune de

\ 4
LED-ul alarmei nu se aprinde Placa de baza este defecta iti plac aza

a “uy safie afisat; daca
e afis arma sonora gste opritéfb.
Difuzorul este @ i iti difuzorul dt
- O
Tnlocuiti placa deddaza %
A\

Simptome 3 A e de cofectare

ocuiti bate‘r?

Alarma sonora este dezactivata

Alarma nu emite niciun sunet

Placa de baza este de

18.6 Defectiune alimentare

Bateria nu se incarca si/sau nu se
refncarcd complet

TnIoQit@ placii de bazi
-

Informati Descriere

Valoarea parametrului corespunzator depdseste limita presetata min/max

a alarmei.

SYS peste Iimit% ‘Q

DIA peste limita <

MAP peste limita

PR (NIBP) peste limita
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Imposibil de detectat

Cablurile si derivatiile ECG sunt conectate corect la monitor, dar nu este
posibila detectarea valorii HR. Acest lucru poate depinde de o integritate
deficitara a semnalelor ECG.

HR

Imposibil de detectat

Sonda este bine conectata la monitor si la pacient, insa
detectarea SpO,. Acest lucru poate depinde de semn
pletismografului.

SpO,

Baterie descarcata

Tensiune slaba a bateriei

Derivatii ECG dezactivate

Electrozii sau cablurile ECg sunt deconec

Sonda SpO, dezactivata

Sonda SpO, s-a deconecta

B - Status/Eroare in ti

“Cuff error” / Eroare
manseta

Manseta nu este infasurata c

“Air leak”/ Scurgeri de

aer

Partea care misca aerul, tubul sau

“Pressure error”/
Eroare presiune

Presiunea din manseta e

“Signal weak”/
Semnal slab

Semnal foarte slab din

“Over extent”/
Masurare excesiva

“Over motion”/
Miscare excesiva

timp oe\psdentul tremura

“Signal overflow”/
Semnal excesiv

ui de p@sg\e din cauza miscarii excesive

ystem error”/
Eroare de sistem

It” / Ad

torizarea@ilor si a nou-nascutilor. In caz contrar, sdnatatea pacientului Copil

onitorizat@r putea fi pusa in mare pericol.

“Pediatric” /CO/p')/

L)
MasuPare tensiunii se afld in modul Copil.

“PROBE OFF” / Sond3
dezactivata

<

v

gf)nda Sp0, s-a desprins / deconectat

“LEADS OFF"/
Derivatii dezactivate

Electrozii ECG sau cablurile s-au deconectat

“LEARNING” /
Tnvatare

invatare aritmie timp de 15 secunde

“DEMO”

Monitorul afiseaza trasari mostra, generate de monitorul insusi.
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C — Conformitatea EMC

Caracteristici esentiale

Monitorul are urmatoarele caracteristici esentiale intr-un mediu electromagnetic specificat, cum es

Mod de functionare, precizie, functionare, alarma

Avertismente:

@ Acest dispozitiv este conform cerintelor standardelor IEC60601- 1 22 , EN 60 ind compatibilitate
electromagnetica.

@ Utilizatorul trebuie sd instaleze si s3 utilizeze dispozitivul in confor
document.

@ Aparatura de comunicatie RF portabilad si mobila poa

Indicatii privind mediul
electromagnetic

Emisii conduse Dispozitivul utilizeaza energie RF
numai pentru functia sa interna. Ca
s'Grupa 1 atare, posibilitatea ca emisiile RF
Clasa A foarte reduse sa cauzeze interferente
cu aparatele electronice din jur este

foarte scazuta.

Emisii iradiate CISPR'11

Emisii armonice (’ . - N
Clasa A Dispozitivul de monitorizare a

IEC61000-3-2 pacientilor este adecvat pentru a fi
folosit Tn toate contextele, inclusiv
in cele domestic si in cele conectate
Conform direct la reteaua care alimenteaza
IEC61000-3-3 cladirile de uz domestic.

Fluctuatii de tensiune/palpairi
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Tabelul 2

Indicatii si declaratia producatorului — emisii electromagnetice

N Nivel de testare . .
Test imunitate IEC60601 Nivel de conformitate
Descércare +8 kV contact +8 kV contact
electrostatica 2kV, 4kV,8kV,15kV | 2kV, 4kV,8kV, 15
(ESD) aer KV aer
IEC61000-4-2
Tranzitie +2kV pentru liniile de energiei
rapidd/aprindere alimentare cu energie i rebuie sa fi
IEC61000-4-4 +1 kV pentru liniile comercl
de intrare/iesire
)
&
Supratensiune +0,5kV, 1kV linie(i) la energiei * electrice
IEC 61000-4-5 linie(i) ate trebyie sa fie cea tipica
+0,5kV, +1 KV, + tie comerciala
linie(i) la sol ICeasca
C

Calitatea  energiei electrice
fdmizate trebuie sa fie cea

Caderi de tensiune,
intreruperi scurte,
variatii de tensiune Si
linii de alimentare
electrice IEC61000-4-11

07,3 “tipicé pentru o institutie comerciald
C sau spitaliceasca. Daca utilizatorul

% cadC&;\T) produsului are nevoie de utilizare

pentru uri continud Tn timpul intreruperilor de
<7 oélr alimentare, atunci se recomanda ca
w& cadere UT) produsul sa fie alimentat de la o

v v A

pentru 25 cicluri sursa fara intreruperi sau cu baterii.

<5%UT
(>95% cadere UT)

Q

~ de 5 secunde
entd Céampurile magnetice ale frecventei

puterii trebuie sa se afle la nivelurile

magnetic 30 A/m caracteristice pentru o locatie tipicd
IEC61000-4-8 N dintr-o unitate comerciala sau
C N spitaliceasca.

<

NOTA Ureste tensiunea retelei de curent alternativ fnainte de aplicarea nivelului de testare.
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Tabelul 3
Recomandari si declaratia producatorului — imunitate electromagnetica
Dispozitivul este destinat utilizarii Tn mediul electromagnetic specificat mai jos. Cli
utilizatorul dispozitivului de monitorizare trebuie sa se asigure ca acesta este folosit Intr-un ast
mediu.
Test Nivelul de testare Nivelul de conformitate
imunitate este
IEC 60601
0,15 MHz - 80 MHz (0,15 MHz — 80 MHz
RF conduse los \
IEC 61000-4-6(3Vrms in afara benzii 3Vrms in afara benzi ‘ Ji i, i i N
ISM, 6 Vrms in cadrul ISM, 6 Vrms in cadru g a mai mica decét\o
benzii ISM benzii ISM i
VP 800)1Hz - 2,5GHz
nde P e/% tensiunea nominala de
iesire,omaxima, a transmitatorului in
watt (W) in functie de producétorul
RF iradiate transmitdtorului si distanta de separare
IEC 61000-4-3 | yecomandata, in metri (m). Intensitatea
campului de la transmitatorii ficsi RF,
asa cum este determinate de un studio
electromagnetic al locatieid), ar putea fi
mai mica decét nivelul de conformitate
al fiecarui interval de frecventab).
Existd posibilitatea de a verifica
interferentele in apropierea
dispozitivelor identificate cu ajutorul
simbolului de mai jos: Frai
-"\-Klr-""
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Nota 1) U este valoarea tensiunii retelei de alimentare cu energie (curent alternativ) inainte de aplicarea
nivelului de testare.

Nota 2) La 80 MHz si 800 MHz se aplica intervalul cu cea mai Tnaltd frecventa.

Nota 3) Este posibil ca aceste indicatii sa nu fie aplicabile in toate situatiile.
electromagnetica este influentata de absorbtia si de reflexia de la cladiri, obiecte si oameni.

a Intensitatea cdmpului pentru transmitdtorii ficsi, cum ar fi statiile baza pentru radiotelefg
fara fir) si dispozitivele mobile radio terestre, amator, transmitatorii radio AM si FM si trang
pot fi preconizate teoretic si precis. Pentru stabilirea unui mediu electromag
transmitatoarele RF fixe, un studiu electromagnetic al locatiei ar trebui luat in co
intensitatea cAmpului masurata la fata locului depdseste nivelul de conformita :
sus, functionarea normald a electrocardlografulm cu 12 canale trebuie
functionare anormald, este posibil sa fie necesare masuri supli
electrocardiografului cu 12 canale sau repozitionarea acestuia.

b Intensitatea campului pe o frecventa cuprinsa intre 150 kHz si

Interval de frecventa si nivel: aparate RF pentr

Nivel in?hwde Nivel de imunitate
imunitaté (V/m) aplicat (V/m)

<
N7 27

Frecventa de test (MHz)

385 ’b
C
450 inusoidala 28 28
odulatie cuimpulsuri: léle
tie cu irrwlsuri' 217 Hz 9 9

*";Xoéulatie cu impulsuri: 18 Hz 28 28
. Q

1845 7 **Modulatie cu impulsuri: 217 Hz 28 28

1970

2450 **Modulatie cu impulsuri: 217 Hz 28 28
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5240

5500 **Modulatie cu impulsuri: 217 Hz 9

5785

ATENTIE:

Daca este necesar, pentru a atinge NIVELUL DE TEST DE IMUNITATE, distanta dintre antena tran
ME sau SISTEMUL ME poate fi redusa la 1 m. Distanta de test de 1 m este permisa de standardul

a) Pentru unele servicii, sunt incluse numai frecventele uplink
b) Semnalul portant trebuie modulat in baza unui semnal de unda pa

c) Ca alternative la modulatia FM, este posibild utilizarea modulatiei cu
deoarece, desi nu reprezinta modulatia efectiva, ar fi situatia cea main

Distanta de separare recomandatd, dinte de comuficatii RF mobil

]

electro-magnetic, in care,
I disp%ihvului poate ajuta la
ta minima”intre dispozitivele de

rm recomandarilor de mai

Dispozitivul de monitorizare este d
interferentele RF iradiat
prevenirea interferentelo
comunicatii RF, portabile
jos, conform puterii de i

Puterea nominala

maxim de iesire 7 si 0 MHzi 800 MHz | ntre 800 MHz i 2.5 GHz
1@V P d=2,3 “J/E
0,12 71 023 |
0,38 0,73
12 23
3,8 7,3
12 23

smitataril cu o putére'nominald maxima de iesire care nu este indicatd mai sus, distanta
are recdmandata, i metri (m), poate fi calculate folosind ecuatia aplicabila frecventei
, unde Qste puterea nominala maxima de iesire, Tn Watt (W), in functie de
| transmitdtorului.

Notd 1:'La 80 MH2'si 800 MHz se aplici intervalul cu cea mai Tnalta frecventa

Nota 2: Ester,posibil ca aceste indicatii sa nu fie aplicabile in toate situatiile. Propagarea
electromagnetica este influentata de absorbtia si de reflexia de la cladiri, obiecte si oameni
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Atentie: cititi si urmati cu atentie
instructiunile (avertismentele) privind

utilizarea

Urmati instructiunile de utilizare

%

;)

Pastrati in loc racoros si uscat

M Producatorul

Tineti departe de lumine

ESCS

Data fabricatiei
Piesa aplicata tip CF re
REF| | Cod produs . | | defibrilator
Dispozitivul medical este conform cu Piesa aplicata
C € Directivan93/42/EEC 1 * |‘ defibrilator

)g Eliminarea deseurilor provenite din

aparatura electrica si electronica
|

K Eliminarea, ca deseu: Produsul nu va fi elimi
trebuie sa se asigure ca aparatul care urmeaza

mmmm pentru reciclarea aparaturii electrice si electronic

CONDITIILE DE GARANTIE GIMA
Se aplica garantia B2B standard GIMA de

08.04.2044, eliberata de Ministerul Justitiei din Romdnia, certific
Si italiﬁin limba roména, in conformitate cu documentul original
ost tradus complet, fara omisiuni si ca, prin traducere, Tnscrisului nu i-

7
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