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WYLACZNIE DO UZYTKU PRZEZ LEKARZA

Dostep do ekranéw przepisanych wartosci

Informacje na tej stronie sq skierowane WYLACZNIE do pracownikow stuzby zdrowia. Przed przekazaniem

niniejszej instrukcji obstugi pacjentowi strone te nalezy z niej usunqg¢!

Tryb petnego dostepu do menu

Dostep do menu wentylatora moze by¢ Petny lub Ograniczony. Petny dostep
do menu umozliwia zmiane wszystkich dostepnych ustawien. Ograniczony
dostep do menu umozliwia uzytkownikowi zmiane tylko tych przepisanych
parametréw, ktére maja wptyw na komfort pacjenta, np. Czas narastania, Flex
i Cisn. poczatk. RAMP, jesli sa one dostepne w ramach recepty. Ustawieniem
domysinym wentylatora jest Petny dostep do menu.

Jesli urzadzenie dziata w trybie ograniczonego dostepu do menu, po
uzyskaniu dostepu do menu gtéwnego mozna uzy¢ nastepujacej kombinacji
przyciskow konfiguracji, aby przejs¢ do petnego dostepu do menu i zmieniac
przepisane wartosci:

- Nacisna¢ jednoczesnie przyciski strzatki w d6t oraz wskaznika
alarmu/pauzy dzwigkowej i przytrzymac je przez kilka sekund.
Spowoduje to tymczasowe przejscie urzadzenia do trybu
petnego dostepu do menu.

Po nacisnieciu tej kombinacji przyciskéw z ekranu monitora zostanie
wyswietlony ekran menu gtéwnego i zostanie wyemitowany sygnat
dzwiekowy oznaczajacy przejscie do trybu petnego dostepu do menu.

W przypadku nacisniecia tej kombinacji przyciskéw przy wytagczonym
przeptywie powietrza zostanie wyswietlony ekran konfiguracji i zostanie
wyemitowany sygnat dzwiekowy.

Mozna przejs¢ do menu Opcje i na state zmieni¢ ustawienie dostepu do
menu na dostep petny. W przeciwnym razie po wyjéciu z ekranéw menu
lub po uptywie jednej minuty bez naciskania przyciskéw urzadzenie
powréci do trybu dostepu do menu zapisanego w ustawieniach. Jesli w
trybie konfiguracji w urzadzeniu znajduje sie karta SD, w menu zostanie
wyswietlony napis,Zapisz dziennik na karte SD”.

Uwaga: Kombinacje przyciskéw
petnego dostepu do menu
mozna nacisnqc z ekranu
wytqczania lub ekranu
monitora.

Uwaga: Gdy przeptyw
powietrza jest wytgczony i
urzqdzenie nie jest zasilane
prqdem przemiennym przez czas
dtuzszy niz 5 minut, przechodzi
ono w tryb energooszczedny,
aby wydtuzy¢ czas uzytkowania
baterii. Gdy urzqdzenie znajduje
sie tym trybie, kombinacja
przyciskéw konfiguracji zostanie
pominieta. Aby wyjs¢ z trybu
energooszczednego, nalezy
nacisnqc przycisk wtqczania/
wytqczania, podtqczyc zasilanie
prgdem przemiennym lub
wtozyc karte SD.

Uwaga: Firma Philips
Respironics zaleca, aby

po zakoniczeniu zmian
przepisanych wartosci i przed
przekazaniem urzqdzenia
pacjentowi ustawi¢ w nim
ponownie tryb ograniczonego
dostepu do menu, co ma na
celu uniemozliwienie zmiany
przepisanych wartosci przez
pacjentow.



Respironics Inc.
1001 Murry Ridge Lane
Murrysville, PA 15668 USA

Respironics Deutschland
Gewerbestrasse 17 C E
82211 Herrsching, Niemcy

1072861 RO1
m DSF 02/02/2011

Polish

1054177

0123



©2011 Koninklijke Philips Electronics N.V. Wszelkie prawa zastrzezone.






Trilogy100
— instrukcja zastosowania
klinicznego

Spis tresci

WYLACZNIE DO UZYTKU PRZEZ LEKARZA Dostep do ekranéw zaleconych wartosci i

Rozdziat 1. Wprowadzenie 1
Zawarto$c¢ zestawu 1

Przeznaczenie 2

Ostrzezenia i przestrogi 3

Ostrzezenia 3

Przestrogi 8

Uwagi 10

Przeciwwskazania 1

Przeglad systemu 1

Symbole 12

Panel przedni 12

Panel tylny i panele boczne 12

Kontakt z firma Philips Respironics 13

Rozdziat 2. Opis systemu 15
Elementy panelu przedniego 15

Przyciski 15

Wskazniki wizualne 16

Ekran 16

Elementy paneli bocznych i panelu tylnego 17

Spis tresci



Rozdziat 3. Tryby, funkcje i alarmy

Tryby terapii

Funkcje trybow terapii

Alarmy respiratora

Rodzaje oddechu

Tabela trybow terapii

Tryby wentylacji z kontrola ci$nienia

Tryby wentylacji z kontrola objetosci

Funkcja Flex zwiekszajgca komfort pacjenta

Funkcja RAMP

Czas narastania

Funkcja AVAPS

Rodzaje wzoréw przeptywu

Funkcja westchniecia

Funkcja zmiany zalecen

Wyzwalanie

Kompensacja BTPS

Alarm Awaria zasilania

Alarm Respirator niesprawny

Alarm Wymagany przeglad respiratora

Alarm Sprawdz obwaéd

Alarm Niski wyciek z obwodu

Alarm Zbyt wysokie cisnienie wydechowe

Alarm Zbyt niskie cisnienie wydechowe

Alarm Wysoki wewnetrzny poziom tlenu

Alarm Obwéd odtaczony

Alarm Bezdech

Alarm Wysoka Vte
Alarm Niska Vte

Alarm Wysoka Viti

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

19
19
20
21
22
27
30
30
31
32
32
33
35
35
36
36
37
37
37
37
37
38
38
38
38
38
39
39
39
39



Alarm Niska Vti 40

Alarm Wysoka czestotliwos¢ oddychania 40
Alarm Niska czestotliwo$¢ oddychania 40
Alarm Zbyt wysokie cisnienie wdechowe 40
Alarm Zbyt niskie cisnienie wdechowe 41
Alarm Wysoka wentylacja minutowa 41
Alarm Niska wentylacja minutowa 41
Alarm Niski stopien natadowania akumulatora 42
Alarm Wysoka temperatura 42
Alarm Awaria dodatkowego akumulatora — wymien 42
Alarm Odfaczenie zasilania sieciowego 43
Alarm Zablokowana klawiatura 43

Komunikat informacyjny Wytadowanie akumulatora zatrzymane ze

wzgledu na temperature 43

Komunikat informacyjny Brak tadowania akumulatora ze wzgledu

na temperature 43
Komunikat informacyjny Brak tadowania akumulatora 43
Komunikat informacyjny Sprawdz akumulator zewnetrzny 44
Komunikat informacyjny Akumulator roztadowany 44
Komunikat informacyjny Akumulator zewnetrzny odtaczony 44
Komunikat informacyjny Akumulator dodatkowy odtaczony 44
Komunikat informacyjny Pracuj na akumulatorze 44
Komunikat informacyjny Btad karty 44
Rozdziat 4. Konfiguracja respiratora 45
Ustawianie urzadzenia 46
Zaktadanie filtra powietrza 46
Pierwsze uzycie 46
Podtaczanie zasilania do urzadzenia 47
Uzywanie zasilania sieciowego 47
Zasilanie pradem statym 48
Wskazniki zrédta zasilania urzadzenia 50
Utylizacja akumulatoréw 52

Spis tresci



Podtaczanie obwodu oddechowego do respiratora 53
Zmiana blokéw portéw wydechowych 55
Podfaczanie dodatkowego tlenu (opcjonalnego) 57
Rozdziat 5. Wyswietlanie i zmiana ustawien 59
Funkcja blokady klawiatury 59
Uzyskiwanie dostepu do ekranéw uruchamiania i MONItOrOWaNia ..........cceceeesssecrennns 60
Wskazniki ekranu monitorowania 62
Panel przyciskéow ekranowych 67
Poruszanie sie po ekranach menu 67
Zmiana i wyswietlanie ustawien w trybie petnego dostepu do menu .......ccceevevvevenees 68
Zmiana ustawien i alarméw urzadzenia 69
Wyswietlanie i zmiana pozycji menu Opcje 79
Wyswietlanie dziennika alarméw 82
Wyswietlanie dziennika zdarzen 83
Wyswietlanie informacji o urzadzeniu 83
Aktualizacja zalecen za pomoca karty SD 84
Zmiana i wyswietlanie ustawien w trybie ograniczonego dostepu do menu..........cc........ 87
Aktywacja profilu gtéwnego lub dodatkowego zalecen 88
Wyswietlanie i zmiana pozycji menu Moje ustawienia 89
Podtaczanie respiratora do pacjenta 91
Rozdziat 6. Alarmy respiratora 93
Dzwiekowe i wizualne wskazniki alarmowe 94
Wskazniki alarmowe LED 94
Wskazniki dzwiekowe 95
Komunikaty alarmowe 92
Zdalny alarm 98
Funkcje pauzy dzwiekowej i zerowania alarmu 99
Pauza dzwiekowa 99
Zerowanie alarmu 99
Regulacja gtosnosci alarmu 100

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Sposoéb postepowania w przypadku wystapienia alarmu 100

Tabela podsumowania alarmoéw 101

Rozdziat 7. Czyszczenie i konserwacja 115
Czyszczenie respiratora 115

Czyszczenie i wymiana filtra wlotowego powietrza 116

Wymiana pianki toru wlotowego powietrza 117

Czyszczenie obwodu pacjenta 118

Instrukcja dotyczaca czyszczenia wielorazowego obwodu 118

Czyszczenie wielorazowych urzadzen wydechowych 119

Wymiana filtra antybakteryjnego (opcjonalnego) 119

Konserwacja zapobiegawcza 120

Rozdziat 8. Rozwigzywanie probleméw 123
Rozdziat 9. Akcesoria 127
Dodawanie nawilzacza 127

Dostarczanie dodatkowego tlenu do urzadzenia 127

Ostrzezenia dotyczace dodatkowego tlenu 128

Korzystanie z systemu zdalnego alarmowania 128

Korzystanie z systemu przywotania pielegniarki 129

Korzystanie z karty Secure Digital (SD) 129

Korzystanie z oprogramowania DirectView firmy Philips Respironics............oeeeeeeseeeeees 130

Korzystanie z opcjonalnej torby uzytkowej 130

Podtaczanie skraplacza 130

Korzystanie z modutu oksymetrii (jesli dostepny) 131

Podrézowanie z systemem 131

Podréz samolotem 131

Rozdziat 10. Procedury kontroli systemu 133
Wymagane narzedzia 133

Kontrola wzrokowa 133

Konfiguracja poczatkowa 134

Testy ustawien i alarméw 134

Spis tresci



vi

Sprawdzenie dziatania akumulatora

Czyszczenie dziennika zdarzen i alarmoéow

Wyniki

Rozdziat 11. Parametry techniczne
Rozdziat 12. Stownik

Rozdziat 13. Informacje dotyczace kompatybilnosci elektromagnetycznej
Indeks

Ograniczona gwarancja

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

142
143
144
145
149
155
159
163



Trilogy100

— instrukcja zastosowania
klinicznego

1. Wprowadzenie

Niniejszy rozdziat zawiera ogdlne informacje o urzadzeniu Trilogy100.

Zawartosc zestawu

System Trilogy100 moze sktadac sie z nastepujacych elementoéw.

Szare wielorazowe
filtry piankowe
Instrukcja zastosowania

klinicznego
N Jednorazowy obwod
aktywny, bez skraplacza
Karta Secure | ﬂ’l‘i‘((//////‘)\\\\\\\}%} )
Digital (SD) (ﬂ((«(((([(«m\‘((////’ Jednorazowy obwéd
J pasywny, bez skraplacza

Akumulator Przewdd elastyczny

dodatkowy

Bloki portéw wydechowych
(zamontowany fabrycznie)

Szybkoztaczki O
wlotuO2 > @ :ZE\QVGZ{ Z:S||anla ; Aktywny aparat wydechowy (AED)
1€CIOW¢
@ 9 Proksymalny przewod cisnieniowy
ﬁb (wstepnie podtaczony do AED)
Port wydechowy Whisper Swivel Il

Zawartosc zestawu
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Przeznaczenie

System Trilogy100 firmy Philips Respironics zapewnia state lub przerywane

wspomaganie wentylacji w przypadku pacjentéw wymagajacych wentylacji

mechanicznej. Trilogy100 jest przeznaczony zaréwno dla dorostych, jak i dla
niemowlat wazacych co najmniej 5 kg.

Urzadzenie jest przeznaczone do uzytku w domu, placéwce medycznej/
szpitalu oraz w zastosowaniach przeno$nych, takich jak wézki inwalidzkie czy
nosze do transportu chorych, i moze by¢ stosowany do wentylacji inwazyjnej
oraz nieinwazyjnej. Urzadzenie nie powinno by¢ wykorzystywane jako
wentylator transportowy.

Zaleca sie uzywanie systemu wytacznie z réznymi konfiguracjami akcesoriow
obwodoéw pacjenta zatwierdzonych przez firme Philips Respironics, takich jak
urzadzenia interfejsu pacjenta, nawilzacze, skraplacze i przewody obwodu.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Ostrzezenia i przestrogi

A Ostrzezenia

Ostrzezenie sygnalizuje mozliwos¢ odniesienia obrazen przez uzytkownika lub operatora.

Monitorowanie
pacjenta

Przed podtaczeniem pacjenta do wentylatora nalezy poddac go ocenie
klinicznej w celu ustalenia:

-+ ustawien alarméw urzadzenia

< wymaganego zastepczego wyposazenia wentylacyjnego

« czy konieczne jest stosowanie dodatkowego monitora (tj.
pulsoksymetru lub monitora oddechu z alarmami).

Wentylacja zastepcza

W przypadku pacjentéw zaleznych od wentylatora zawsze nalezy miec
dostepne zastepcze urzadzenie wentylacyjne, takie jak awaryjny wentylator,
sprzet do recznej resuscytacji lub podobne urzadzenie.

Pacjenci zalezni od wentylatora powinni by¢ stale monitorowani przez
wykwalifikowany personel. Personel ten powinien by¢ przygotowany
do zapewnienia terapii zastepczej w przypadku awarii wentylatora lub
niedziatajacego sprzetu.

Zabezpieczenie przed
odlaczeniem pacjenta

W przypadku pacjentéw zaleznych od wentylatora nie nalezy opierac sie na
pojedynczym alarmie w celu wykrycia odfgczenia obwodu. Razem z alarmami
odtaczenia obwodu i niskiego szczytowego cisnienia wdechowego nalezy
korzystac z alarméw niskiej objetosci oddechu, niskiej wentylacji minutowej,
niskiej czestotliwosci oddychania i bezdechu.

Nalezy codziennie kontrolowac dziatanie funkcji odtaczenia obwodu oraz
sprawdza¢, czy dokonano zmiany w obwodzie pacjenta. Wzrost oporu obwodu
moze zaktéci¢ prawidtowe dziatanie niektérych alarméw.

Zawory umozliwiajace moéwienie, wymienniki ciepta i wilgoci oraz filtry
powodujg powstanie dodatkowego oporu obwodu i mogg wptywac na
dziatanie alarméw wybranych w celu zabezpieczenia przed odtaczeniem
obwodu.

Nie nalezy ustawiac zbyt niskiej wartosci alarmu niskiego szczytowego
cisnienia wdechowego, poniewaz system moze nie wykry¢ duzych
nieszczelnosci obwodu lub odtaczenia pacjenta.

Rozdziat 1 Wprowadzenie



Kwalifikacje
personelu

Trilogy100 jest zastrzezonym urzadzeniem medycznym przeznaczonym do
uzytku przez terapeutéw oddechowych lub innych przeszkolonych
i wykwalifikowanych opiekunéw pod nadzorem lekarza.

Przepisane zalecenia oraz inne ustawienia urzadzenia powinny by¢ zmieniane
tylko na zlecenie lekarza nadzorujacego.

Operator wentylatora jest odpowiedzialny za przeczytanie i zrozumienie
niniejszej instrukcji obstugi przed uzyciem urzadzenia.

Tryby wentylacji

Urzadzenie moze zapewnic dziatanie terapeutyczne pacjentom zaleznym,
jak i niezaleznym od wentylatora. Wyboru trybu wentylacji, rodzaju obwodu
i strategii alarmoéw nalezy dokonac po ocenie klinicznej potrzeb kazdego
pacjenta.

Funkcje C-Flex, Bi-Flex i AVAPS sg przeznaczone do stosowania u pacjentow
dorostych.

Zmiany przepisanych
zalecen przy uzyciu
karty SD

Po zmianie przepisanych zalecen, alarméw i innych ustawien urzadzenia

przy uzyciu karty SD system Trilogy100 wymaga, aby opiekun przejrzat

i potwierdzit zmiany, zanim zostana one uzyte przez urzadzenie. Osoba
sprawujaca opieke nad pacjentem lub pracownik stuzby zdrowia sa
odpowiedzialni za sprawdzenie, czy po skorzystaniu z tej funkcji przepisane
ustawienia sg prawidtowe i odpowiednie dla pacjenta. Wprowadzenie
nieprawidtowych zalecen dla danego pacjenta moze spowodowac niewtasciwe
leczenie, brak odpowiedniego monitorowania bezpieczenstwa oraz przyczynic¢
sie do powstania zagrozenia $mierci lub obrazen pacjenta.

Zaklécenia
elektryczne

Niniejsze urzadzenie jest przeznaczone do uzytku w Srodowisku
elektromagnetycznym okre$lonym w rozdziale 13 tej instrukgji obstugi.
Uzytkownik tego urzadzenia powinien dopilnowac, aby byto ono uzywane
w zgodnym $rodowisku.

Przenosnych urzadzen komunikacyjnych oraz sprzetu telefonii komorkowej

o czestotliwosci radiowej nalezy uzywac w nie mniejszej odlegtosci od
wszelkich czesci urzadzenia, tacznie z przewodami, niz zalecana odlegtos¢
obliczona na postawie informacji podanych w rozdziale 13 niniejszej instrukgji.

Zasilanie awaryjne z
akumulatora

Akumulator wewnetrzny NIE jest przeznaczony do pracy jako gtéwne
Zrédto zasilania. Nalezy uzywac go tylko wtedy, gdy inne zrédta zasilania sg
niedostepne, badz na krétko w razie potrzeby; na przyktad podczas zmiany
zrodet zasilania.

Wentylator wyposazony jest w dwupoziomowy alarm niskiego stopnia
natadowania akumulatora. Alarm o $rednim priorytecie wskazuje, ze pozostato
okoto 20 minut pracy, natomiast alarm o wysokim priorytecie wskazuje,

ze pozostato mniej niz 10 minut pracy. Rzeczywisty czas pracy moze by¢
dtuzszy lub krotszy od podanych i zalezy od wieku akumulatora, warunkéw
srodowiskowych i terapii.

Po pojawieniu sie alarmu,Niski stop. natad. wewn. akum. nalezy natychmiast
poszukac innego zrédta zasilania. Wkrotce nastapi catkowita utrata zasilania
i zaprzestanie terapii.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego




Temperatury
eksploatacji i
przechowywania
urzadzenia

Urzadzenia nie nalezy uzywac w temperaturze otoczenia przekraczajacej 40°C.
Jezeli urzadzenie jest uzywane w temperaturze pokojowej przekraczajacej
40°C, temperatura przeptywajacego powietrza moze przekroczy¢ 43°C. Moze
to spowodowac alarmy systemu, podraznienie termiczne lub uraz drég
oddechowych pacjenta.

Filtr antybakteryjny

Firma Philips Respironics zaleca stosowanie filtra antybakteryjnego wylotu
przewodu gtéwnego (numer czesci 342077) zawsze wtedy, gdy urzadzenie
jest uzywane do terapii inwazyjnej lub jezeli wentylator moze by¢ stosowany
u wielu pacjentéw.

Obwody pacjenta
(informacje ogélne)

Z wentylatorem nalezy stosowac wytacznie interfejsy pacjenta (np. maski,
obwody i porty wydechowe) zalecane przez firme Philips Respironics.
Prawidtowe dziatanie urzadzenia, w tym alarmoéw, z innymi obwodami nie
zostato zweryfikowane przez firme Philips Respironics i odpowiada za nie jest
lekarz lub terapeuta oddechowy.

Po dodaniu jakiegokolwiek elementu do systemu oddechowego nalezy
doktadnie rozwazy¢ opér przeptywu i martwa przestrzen dodanych
elementdw, takich jak nawilzacze, zawory umozliwiajagce méwienie, wymienniki
HME i filtry, w stosunku do mozliwosci niekorzystnego wplywu na sterowanie
wentylacjg pacjenta i alarmy urzadzenia.

Obwody pasywne

W przypadku uzywania obwodu pasywnego wymagany jest port wydechowy.

W przypadku obwodu pasywnego przy niskich cisnieniach wydechowych
przeptyw powietrza przez port wydechowy moze nie wystarczy¢ do usuniecia
z przewodu elastycznego catego wydychanego gazu — moze dojs¢ do
oddychania zwrotnego z ponownym wdychaniem wydychanego powietrza.

Obwody aktywne

Nalezy stosowac wylgcznie aktywne urzadzenie wydechowe przeznaczone do

uzytku z urzadzeniem Trilogy100. Firma Philips Respironics nie zweryfikowata

prawidtowego dziatania innych aktywnych urzadzen wydechowych i ich uzycie
moze spowodowac nieprawidtowe lub niebezpieczne dziatanie urzadzenia.

W przypadku aktywnego obwodu pacjenta urzadzenie wydechowe musi
dziata¢ prawidtowo, aby prowadzi¢ terapie za pomoca wentylatora. Urzadzenie
wydechowe nalezy sprawdzac codziennie i wymieni¢ w razie potrzeby.

Kontrola systemu

Nie nalezy podfgcza¢ wentylatora do pacjenta, dopdki nie zostanie
przeprowadzona kontrola systemu. Informacje na ten temat zawarto
w rozdziale 10 niniejszej instrukgji obstugi.

Aby podczas uruchamiania upewnic sie, ze urzadzenie dziata prawidtowo,
nalezy zawsze sprawdzi¢, czy rozlega sie sygnat dzwiekowy i czy zapala sie na
chwile czerwona, a nastepnie zétta alarmowa dioda LED. W przypadku braku
wystapienia tych wskaznikdéw podczas uruchamiania, nalezy skontaktowac sie
z firma Philips Respironics lub autoryzowanym centrum serwisowym w celu
naprawy.

Rozdziat 1 Wprowadzenie



System zdalnego
alarmowania

Podczas korzystania z systemu zdalnego alarmowania, nalezy upewnic sie, ze
doktadnie skontrolowano ztacze i przewod systemu zdalnego alarmowania,
sprawdzajac, czy:
- Alarmy zgtaszane na wentylatorze sg zgtaszane réwniez
w systemie zdalnego alarmowania.
- Odtaczenie przewodu systemu zdalnego alarmowania od
wentylatora lub od systemu zdalnego alarmowania powoduje
zgtoszenie alarmu w systemie zdalnego alarmowania.

System zdalnego alarmowania nalezy sprawdzac codziennie.

Tlen

Podczas podawania dodatkowego tlenu o ustalonym przeptywie wartos¢
stezenia tlenu moze nie byc¢ stata. Stezenie wdychanego tlenu bedzie

sie réznic¢ w zaleznosci od cisnien, przeptywdw pacjenta i nieszczelnosci
obwodu. Znaczace nieszczelnosci moga zmniejszy¢ stezenie wdychanego
tlenu do wartosci mniejszej niz oczekiwana. Nalezy zastosowac¢ odpowiednie
monitorowanie pacjenta, zgodnie ze wskazaniami medycznymi, np.
pulsoksymetr z alarmami.

Utrata Zrédta tlenu o niskim przeptywie NIE spowoduje wiaczenia alarmu
w urzadzeniu.

Urzadzenie nalezy podtaczyc¢ do Zrédta tlenu o niskim przeptywie (0-15 I/min),
takiego jak koncentrator tlenu lub inne Zrédto tlenu wyposazone w regulator
cisnienia (ustawiony na 345 kPa lub mniej) oraz regulator/miernik przeptywu.

Nie podtaczac urzadzenia do zrédta tlenu bez mozliwosci regulacji cisnienia lub
o wysokim cisnieniu.

Urzadzenie moze spowodowac niepoprawne pomiary przeptywu i objetosci
oddechowej oraz nieprawidtowe dziatanie okreslonych alarméw, jezeli tlen
o niskim przeptywie zostanie podany bezposrednio do obwodu pacjenta lub
maski zamiast przy uzyciu otworu wlotowego tlenu z tytu wentylatora.

Tlen podtrzymuje spalanie. Podczas stosowania tlenu nie wolno pali¢ tytoniu
ani uzywac otwartego ognia.

Jezeli w urzadzeniu wykorzystywany jest tlen, nalezy wytaczy¢ jego doptyw,
kiedy urzadzenie nie jest uzywane. Uzasadnienie ostrzezenia: Kiedy
urzadzenie nie jest uruchomione, a przeptyw tlenu jest wtaczony, tlen
dostarczony do przewodu elastycznego moze gromadzi¢ sie wewnatrz
obudowy urzadzenia.

Pozar lub wybuch

Wentylatora nie nalezy uzywac w obecnosci gazéw palnych. Moze to
spowodowac pozar lub wybuch.
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Alarmy

Nalezy natychmiast reagowac na kazdy alarm. Moze on wskazywac stan
potencjalnie zagrazajacy zyciu. Wiecej informacji mozna znalez¢ w rozdziatach
LAlarmy”i,Rozwigzywanie probleméw”.

Przez caty czas trwania wyciszenia alarmu nalezy wzrokowo monitorowac
pacjenta i wentylator. Brak interwencji przy wigczonych alarmach moze
doprowadzi¢ do urazu u pacjenta.

Jezeli zostanie wyswietlony komunikat o wysokim priorytecie ,Niski stop. natad.
wewn. akum!, nalezy niezwtocznie podtaczy¢ wentylator do zastepczego
zrédta zasilania. W przypadku braku dostepnego zastepczego zZrédta zasilania
nalezy natychmiast podfaczy¢ pacjenta do innego urzadzenia wentylujacego.

Jezeli wystapi alarm ,Wentylator niesprawny”, nalezy natychmiast podtaczy¢
pacjenta do innego urzadzenia wentylujacego.

Nie nalezy opierac sie na zadnym pojedynczym alarmie w celu wykrycia stanu
odtaczenia obwodu. Alarmy o niskiej objetosci oddechu, niskiej wentylacji
minutowej, niskiej czestotliwosci oddychania i bezdechu nalezy odczytywac
w potaczeniu z alarmem o odtaczeniu obwodu.

Nalezy sie upewni¢, ze ustawiona gtosnos¢ alarmu jest wystarczajaca, aby
ustyszata go osoba sprawujaca opieke nad pacjentem. Wzig¢ pod uwage
zastosowanie alarmu zdalnego.

Trilogy100 obstuguje nastepujace typy obwodow:
- Pasywny
«  Aktywny PAP

Pasywny obwdd pacjenta umozliwia OSZACOWANIE objetosci Vte.

Aktywny obwod PAP NIE mierzy objetosci Vte i zapewnia jedynie wskazanie
dostarczonej objetosci oddechowej (Vti).

Nieprawidtowo
dziatajacy wentylator

W przypadku spostrzezenia trudnych do wyjasnienia zmian zachowania sie
urzadzenia - jesli wydaje ono dziwne dzwieki, urzadzenie lub dodatkowy
akumulator zostaty upuszczone, do obudowy dostata sie woda lub obudowa
jest porysowana badz peknieta — nalezy skontaktowac sie z firma Philips
Respironics lub z autoryzowanym centrum serwisowym w celu naprawy
urzadzenia.

Rozdziat 1 Wprowadzenie



Konserwacja

Nalezy postepowac zgodnie z zaleceniami dotyczacymi serwisowania
podanymi w rozdziale 7 niniejszej instrukgji obstugi.

Przewody elektryczne, kable i dodatkowy akumulator nalezy okresowo
sprawdza¢ pod katem uszkodzenia lub oznak zuzycia. W przypadku wykrycia
uszkodzenia nalezy zaprzestac¢ uzywania urzadzenia i wymieni¢ uszkodzony
element.

Wszelkie naprawy i czynnosci regulacyjne musza by¢ wykonywane wytacznie
przez autoryzowany serwis firmy Philips Respironics. Nieautoryzowane
naprawy moga by¢ przyczyna $mierci badz urazu, powodem uniewaznienia
gwarangji lub moga spowodowac uszkodzenie urzadzenia pociggajace za soba
wysokie koszty.

Czyszczenie
(Szczegotowe
instrukcje dotyczace
czyszczenia zawiera
rozdziat 7.)

Aby unikna¢ porazenia pradem, przed rozpoczeciem czyszczenia wentylatora
nalezy zawsze odtaczyc¢ przewdd zasilania od gniazda $ciennego.

Nie wolno zanurza¢ urzadzenia w zadnych cieczach ani spryskiwa¢ go woda
lub $rodkami czyszczacymi. Urzadzenie nalezy czysci¢ szmatka zwilzona
zatwierdzonym srodkiem czyszczacym.

Jezeli urzadzenie zostato wystawione na dziatanie deszczu lub wilgoci, przed
podfaczeniem do zasilania nalezy je wysuszy¢, facznie z obszarem wokoét ztacza
przewodu zasilajagcego po odfgczeniu przewodu zasilajgcego od urzadzenia.

Przestrogi

Przestroga wskazuje mozliwos¢ uszkodzenia urzqdzenia.

Przechowywanie

Akumulator wewnetrzny i dodatkowy ulegaja samoroztadowaniu podczas
przechowywania. W celu utrzymania petnego natadowania akumulatoréw
(np. jako awaryjnego zasilania wentylatora) nalezy podtaczac urzadzenie
do zasilania sieciowego na okoto osiem godzin co 16 dni. Mozna réwniez
pozostawia¢ wentylator na state podtaczony do zasilania sieciowego, nie
powodujac zuzycia akumulatora.

Umozliwienie petnego roztadowania akumulatoréw nie uszkodzi ich ani nie
spowoduje utraty ustawien urzadzenia, ale moze wymagac dtuzszego czasu
tadowania akumulatora przed ponownym uzyciem.
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Temperatury
eksploatacji i
przechowywania
urzadzenia

Urzadzenie moze by¢ uzywane wytacznie w temperaturze od 5°C do 40°C.

Urzadzenia nie nalezy uzywac w $wietle stonecznym lub w poblizu urzadzen
grzewczych, poniewaz takie warunki moga powodowac wzrost temperatury
powietrza dostarczanego pacjentowi.

Dtugotrwate dziatanie lub przechowywanie w podwyzszonych temperaturach
moze skréci¢ zywotno$¢ akumulatora i innych wewnetrznych elementéw
wentylatora.

W wentylatorze znajduje sie wewnetrzny i dodatkowy akumulator litowo-
jonowy. Nie wystawiac¢ urzadzenia ani dodatkowego akumulatora na dziatanie
temperatur przekraczajacych 40°C podczas eksploatacji lub 60°C podczas
przechowywania. Spowoduje to skrécenie zywotnosci akumulatora i moze
zwiekszy¢ ryzyko pozaru lub uszkodzenia akumulatora.

Kondensacja

Kondensacja moze wptywac na dziatanie lub doktadno$¢ urzadzenia. Jezeli
podczas przechowywania urzgdzenie zostato wystawione na dziatanie bardzo
wysokich lub bardzo niskich temperatur, przed rozpoczeciem leczenia nalezy
odczekad, az urzadzenie osiggnie temperature otoczenia.

Filtr powietrza

Do ochrony wentylatora przed brudem i kurzem jest wymagany piankowy filtr
wlotowy wielokrotnego uzytku. W celu zapewnienia prawidtowego dziatania
filtr nalezy okresowo my¢ i wymienia¢ w razie uszkodzenia.

Otwory wentylacyjne

Nie wolno blokowac otworéw wentylacyjnych znajdujacych sie w podstawie
i z tytu urzadzenia. Moze to spowodowac przegrzanie urzadzenia w wysokich
temperaturach otoczenia lub przy ustawieniu wysokich temperatur podczas

terapii.

Zywotnosé
akumulatora

Zuzycie akumulatora wewnetrznego i dodatkowego zalezy od stopnia
wykorzystania (godziny lub petne cykle fadowanie-roztadowanie). Pojemnos¢
i zywotnos¢ akumulatora zmniejszaja sie réwniez przez eksploatacje w
wyzszych temperaturach.

Akumulator
dodatkowy

Z wentylatorem nalezy stosowac wyfacznie akumulator dodatkowy Trilogy
firmy Philips Respironics.

Czyszczenie

Wentylatora nie wolno poddawac sterylizacji parowej w autoklawie.
Spowoduje to zniszczenie wentylatora.

Nie wolno zanurza¢ urzadzenia w cieczach ani pozwoli¢, aby do ostony lub
filtra wlotowego dostata sie woda.

Nie wolno bezposrednio spryskiwac¢ wentylatora woda ani zadnymi innymi
roztworami.

Do czyszczenia wentylatora nie wolno uzywac zracych detergentéw, sciernych
srodkéw czyszczacych lub szczotek. Stosowac wytacznie srodki czyszczace
i metody podane w tej instrukcji obstugi.

Rozdziat 1 Wprowadzenie
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Obwadd pacjenta

Dostarczane zawory wydechowe, obwody pacjenta i skraplacze sg czyste,
niejatowe. Czyszczenie i dezynfekcje tych czesci nalezy przeprowadzac
zgodnie z procedurami obowiazujacymi w danej placéwce oraz wytycznymi
dostarczonymi przez firme Philips Respironics z kazdym elementem.

Zewnetrzne zasilanie
pradem statym

Nie nalezy uzywac tego samego akumulatora zewnetrznego do zasilania
wentylatora i jakichkolwiek innych urzadzen, np. foteli z napedem
elektrycznym.

Akumulator zewnetrzny nalezy podfacza¢ do wentylatora tylko za pomoca
przewodu akumulatora zewnetrznego Trilogy firmy Philips Respironics.
Przewdd ten jest gotowy do uzycia i jest wyposazony w bezpiecznik i
odpowiednia koncéwke w celu zapewnienia bezpiecznego podfaczenia
standardowego akumulatora otowiowo-kwasowego z funkcja gtebokiego
roztadowania. Uzycie dowolnego innego adaptera lub przewodu moze
spowodowac nieprawidtowe dziatanie wentylatora.

Wentylator nalezy podfacza¢ do samochodowej instalacji elektrycznej tylko
za pomocg adaptera samochodowego Trilogy firmy Philips Respironics (jezeli
jest dostepny). Adapter ten jest wyposazony w bezpieczniki i filtry i stuzy

do bezpiecznego podtaczenia do standardowej samochodowej instalacji
elektrycznej. Uzycie dowolnego innego adaptera lub przewodu moze
spowodowac nieprawidtowe dziatanie wentylatora.

Nie zasila¢ wentylatora z samochodowej instalacji elektrycznej w momencie
uruchamiania pojazdu lub uruchamiania go przez zwarcie przewoddw.
Elektryczne stany nieustalone podczas uruchamiania moga spowodowac
nieprawidtowe dziatanie wentylatora.

Wytadowania
elektrostatyczne (ESD)

Z urzadzeniem nie nalezy stosowac przewoddéw antyelektrostatycznych lub
przewodzacych prad elektryczny ani przewodéw pacjenta przewodzacych
prad elektryczny.

Uwagi

»  Ten produkt nie zawiera lateksu naturalnego ani kauczuku naturalnego w miejscach dostepnych
dla pacjenta lub operatora ani w torze powietrza lub obwodzie oddechowym.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Przeciwwskazania

Przed zastosowaniem urzadzenia w trybie nieinwazyjnym u pacjentéw
z wymienionymi nizej jednostkami chorobowymi nalezy skonsultowac sie
z lekarzem:

-« Brak mozliwosci utrzymania droznych drég oddechowych lub
odpowiednio czystych wydzielin

« Zagrozenie aspiracji tresci zotgdkowej

- Zdiagnozowane ostre zapalenie zatok lub zapalenie ucha
srodkowego

- Krwawienie z nosa, powodujace aspirowanie krwi przez ptuca

« Niedocisnienie

Przeglad systemu

Wentylator oferuje tryby terapii zaréwno z kontrolowanym cisnieniem, jak
i tryby objetosciowe. Urzadzenie moze zapewni¢ wentylacje nieinwazyjna
lub inwazyjna. Mozna go stosowac w celu dostarczenia catkowitej terapii
w przypadku pacjentéw przechodzacych z wentylacji nieinwazyjnej do
inwazyjnej.

To urzadzenie oferuje uzytkownikowi wiele funkgji, dzieki ktérym mozna
zwiekszy¢ komfort terapii. Na przyktad funkcja liniowego zwiekszania
umozliwia obnizenie cisnienia, gdy uzytkownik prébuje zasna¢. Nastepnie
cisnienie powietrza bedzie stopniowo zwiekszane, do momentu osiagniecia
przepisanej wartosci cisnienia. Ponadto funkcja komfortu Flex umozliwia
zmniejszenie cisnienia podczas fazy wydechu.

Wentylator moze by¢ zasilany z kilku réznych zrédet, w tym z wewnetrznego
akumulatora litowo-jonowego. Akumulator ten jest automatycznie uzywany,
jezeli niedostepny jest dodatkowy akumulator litowo-jonowy, zewnetrzny
akumulator otowiowo-kwasowy lub zasilanie sieciowe.

Rozdziat 1 Wprowadzenie



Na urzadzeniu znajduja sie nastepujace symbole.

Symbol Opis

d) Przycisk wtaczenia/wylgczenia terapii
& Wskaznik alarmu/pauza dzwiekowa
~ Wskaznik zasilania sieciowego

Symbol Opis

~ Ztacze zasilania sieciowego

g Gniazdo karty Secure Digital (SD)
10101 Ztacze portu szeregowego

EQ Ztacze systemu zdalnego alarmowania

— Ztacze zasilania pragdem statym
02 Otwor wlotowy tlenu

I::Ei:l Nalezy skorzystac z dotagczonych instrukcji uzytkowania.

Czesc¢ stosowana typu BF

IE Sprzet klasy Il (podwdjnie izolowany)
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Sprzet kroploszczelny

Oddzielne zbieranie urzadzen elektrycznych i elektronicznych zgodnie
z Dyrektywa UE 2002/96/WE.

Do uzytku na poktadzie samolotu. Spetnia wymagania rozdziatu 21,
kategorii M normy RTCA-DO160F.

Kontakt z firma Philips Respironics

W celu naprawy urzadzenia nalezy skontaktowac sie z dziatem
obstugi klienta firmy Philips Respironics pod numerem

telefonu 1-724-387-4000 lub z niemieckim oddziatem firmy
(Respironics Deutschland) pod numerem telefonu +49 8152 93060.

Respironics Inc.
1001 Murry Ridge Lane
Murrysville, PA 15668 USA

Respironics Deutschland
Gewerbestrasse 17
82211 Herrsching, Niemcy

[Ec[rer ]

Rozdziat 1 Wprowadzenie
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Trilogy100

— instrukcja zastosowania

klinicznego

2. Opis systemu

W niniejszym rozdziale opisano przyciski i elementy przedniego oraz
tylnego panelu urzadzenia.

Elementy panelu przedniego

Na panelu przednim znajduja sie przyciski sterowania, wskazniki
wizualne i ekran.

Przyciski
Na panelu przednim urzadzenia znajduja sie nastepujace przyciski.
1. @ Przycisk wlaczania/wytaczania

Ten przycisk wiacza lub wytgcza przeptyw powietrza,
rozpoczynajac lub zatrzymujac terapie.

2. Przycisk wskaznika alarmu i pauzy dzwiekowej

Przycisk ten petni dwie funkcje: tymczasowo wycisza dzwiekowg
czes¢ alarmu oraz dziata réwniez jako wskaznik alarmu. Jezeli

po wyciszeniu alarmu przyczyna alarmu nie zostanie usunieta,
alarm rozlega sie ponownie po jednej minucie. Kazde nacisniecie
przycisku powoduje ponowne ustawienie okresu wyciszenia
alarmu na jedng minute. Dalsze informacje na ten temat zawiera
rozdziat 6.

3. IEI Przycisk gora/dot

Ten przycisk umozliwia poruszanie sie po menu na ekranie
i edycje ustawien urzadzenia.

©

Przyciski panelu przedniego
i ekran

@/0
:l
c@=|o—°
]

Uwaga: Po rozpoczeciu terapii
nastepuje wiqgczenie podswietlenia
ekranu i przyciskéw, na chwile wtqczajq
sie diody LED alarméw — czerwona

i z6tta oraz emitowany jest sygnat
dzwiekowy oznaczajqcy rozpoczecie
terapii. Na wyswietlaczu pojawia sie
ekran uruchamiania.

A OSTRZEZENIE

Aby podczas uruchamiania upewnic
sie, ze urzqdzenie dziata prawidtowo,
nalezy zawsze sprawdzic, czy rozlega
sie sygnat dZzwiekowy i czy zapala sie
na chwile czerwona, a nastepnie zétta
alarmowa dioda LED. W przypadku
braku wystqpienia tych wskaznikow
podczas uruchamiania, nalezy
skontaktowac sie z firmq Philips
Respironics lub autoryzowanym
centrum serwisowym w celu naprawy.

Rozdziat 2 Opis systemu
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4. (— Przyciskilewy i prawy

Te przyciski umozliwiajg wybor opcji na ekranie lub wykonanie

okreslonych dziatan okreslonych na ekranie.

Wskazniki wizualne

Na panelu przednim znajduje sie kilka wskaznikéw zwigzanych z zasilaniem
i alarmami.

5.

Dioda LED zasilania sieciowego

W prawym dolnym rogu panelu przedniego zielona dioda LED (~)
wskazuje podtaczenie zasilania sieciowego do urzadzenia. Dioda
pozostaje zapalona tak dtugo, jak dostepne jest odpowiednie zasilanie
sieciowe.

6. Diody LED podswietlenia klawiatury
Wszystkie przyciski (wlaczania/wytgczania, géra/dot i prawy/lewy)
s wyposazone w biate diody LED, ktére zapalajg sie po wiaczeniu
podswietlenia klawiatury w menu urzadzenia Opcje. Dalsze informacje
na ten temat zawiera rozdziat 5.

7. Czerwona alarmowa dioda LED
Czerwona dioda LED migajaca na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej wskazuje alarm o wysokim priorytecie.

8. Zétta alarmowa dioda LED
Z6tta dioda LED migajaca na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej wskazuje alarm o srednim priorytecie. Stale swiecaca zé6tta
dioda oznacza alarm o niskim priorytecie.

Ekran

Ekran umozliwia wyswietlenie ustawien, informacji o stanie systemu, danych
pacjenta w czasie rzeczywistym, alarmoéw i dziennikéw. Na ekranie mozna
réwniez zmieniac pewnie ustawienia.

Dalsze informacje na temat wyswietlania i zmiany ustawien urzadzenia
zawiera rozdziat 5.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Dalsze informacje na
temat alarméw o wysokim,
Srednim i niskim priorytecie
zawiera rozdziat 6.
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Elementy paneli bocznych i panelu tylnego

Na panelach bocznych i panelu tylnym wentylatora znajdujg sie nastepujace
zlacza i elementy przedstawione po prawej stronie.

1. Wejsciowe gniazdo zasilania sieciowego

To ztacze, znajdujace sie po prawej stronie wentylatora, stuzy do
podtaczenia przewodu zasilania sieciowego.

2. Zlacze obwodu oddechowego

Ztacze obwodu oddechowego umieszczone jest po prawej stronie
urzadzenia. Stuzy ono do podtaczenia przewodu elastycznego.
Szczegotowe informacje na ten temat zawiera rozdziat 4.

3. Blokada portu wydechowego Panel boczny prawy

Stosowana tutaj blokada portu zalezy od rodzaju uzywanego
urzadzenia wydechowego. Na rysunku przedstawiono blokade portu
wydechowego pasywnego. Dalsze informacje na ten temat zawiera
rozdziat 4.

4. Gniazdo karty danych Secure Digital (SD)

Po lewej stronie urzadzenia znajduje sie gniazdo opcjonalnej karty
danych SD. Karta SD umozliwia zapisanie pochodzacych z urzadzenia
informacji dotyczacych jego uzytkowania i terapii pacjenta.

Panel boczny lewy

Rozdziat 2 Opis systemu
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10.

11.

Ztacze szeregowe

Ztacze to mozna wykorzystac do podtaczenia urzgdzenia do komputera
z uruchomionym oprogramowaniem PC Direct lub Sleepware badz

do innych akcesoriéw firmy Philips Respironics. W celu podtaczenia
respiratora do urzadzenia zewnetrznego lub komputera nalezy uzyc¢
przewodu szeregowego Trilogy RS232.

Zlacze systemu zdalnego alarmowania/przywotania pielegniarki

W przypadku stosowania z wentylatorem opcjonalnego systemu
zdalnego alarmowania lub systemu przywotania pielegniarki do
tego ztacza mozna podtaczy¢ przewdd tacznika systemu zdalnego
alarmowania lub przewdd tacznika systemu przywotania pielegniarki
firmy Philips Respironics.

Zkacze akumulatora zewnetrznego (wejsciowe gniazdo zasilania
pradem statym)

Stuzy do podtaczenia zewnetrznego, niezaleznego akumulatora
otowiowo-kwasowego przy uzyciu przewodu akumulatora
zewnetrznego Trilogy.

Ztacze otworu wlotowego tlenu (0,)

W przypadku uzywania dodatkowego tlenu o niskim przeptywie
podtaczy¢ zrodto tlenu do tego ztacza przy uzyciu jednego z tacznikow
do szybkiego podfgczania otworu wlotowego O, dostarczonych

z urzadzeniem.

Otwor wlotowy i filtr powietrza

Umiescic¢ filtr dostarczony z urzagdzeniem w otworze wlotowym
powietrza.

Gniazdo akumulatora dodatkowego

W przypadku zasilania urzadzenia z litowo-jonowego akumulatora
dodatkowego firmy Philips Respironics nalezy podtaczy¢ go do tego
zlacza.

Ustalacz przewodu

Przymocowac przewdd zasilajacy przy uzyciu ustalacza przewodu, aby
zapobiec przypadkowemu odtaczeniu przewodu zasilajacego. Dalsze
informacje na ten temat zawiera rozdziat 4.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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3. Tryby, funkcje i alarmy

Tryby terapii

Urzadzenie umozliwia wentylacje w trybie kontroli ci$nienia (PCV, Pressure
Control Ventilation) oraz wentylacje w trybie kontroli objetosci (VCV, Volume
Control Ventilation) u pacjentéw wymagajacych terapii nieinwazyjnej

i inwazyjnej.

Wentylacja pacjenta w trybie kontroli cisnienia prowadzona jest przy
przepisanym cisnieniu, zgodnie z ustalong czestosciag oddechéw i okreslonymi
parametrami czasu wdechu. Oznacza to, ze kazdy oddech jest kontrolowany
i pacjentowi podawane jest powietrze pod przepisanym cisnieniem. W
urzadzeniu dostepnych jest szes¢ réznych trybdw dziatania z kontrolg cisnienia:
»  CPAP - State dodatnie ci$nienie w drogach oddechowych (ang.
Continuous Positive Airway Pressure)
- S—Wentylacja spontaniczna (ang. Spontaneous Ventilation)
« S/T - Wentylacja spontaniczna/synchronizowana (ang.
Spontaneous/Timed Ventilation)
- T-Wentylacja synchronizowana (ang. Timed Ventilation)
- PC-Wentylacja w trybie kontroli ci$nienia (ang. Pressure Control
Ventilation)
» PC-SIMV - Synchronizowana przerywana wentylacja wymuszona
z kontrolg ci$nienia (ang. Pressure Controlled Synchronized
Intermittent Mandatory Ventilation)
Wentylacja pacjenta w trybie kontroli objetosci prowadzona jest przy
przepisanej objetosci wdychanej, zgodnie z ustalong czestoscia oddechow
i okreslonymi parametrami czasu wdechu. Oznacza to, ze kazdy oddech jest
kontrolowany i pacjentowi podawana jest przepisana objetos$¢ oddechu.
W urzadzeniu dostepne sa trzy rézne tryby dziatania z kontrola objetosci:

« AC-Wentylacja wspomagana/kontrolowana (ang. Assist Control
Ventilation)

«  CV-Wentylacja kontrolowana (ang. Control Ventilation)

» SIMV - Synchronizowana przerywana wentylacja wymuszona
(ang. Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation)

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Rodzaje oddechu

W trybach kontroli objetosci i ciSnienia wentylacji mozliwe sg cztery rodzaje
oddechu:

+ Spontaniczny

« Wymuszony

- Wspomagany

- Funkcja westchniecia

Oddech spontaniczny

Oddech spontaniczny jest wyzwalany przez pacjenta. Oddechy sa
rozpoczynane poprzez wysitek pacjenta podczas wdechéw, a dostarczanie
powietrza jest kontrolowane na podstawie biezacych ustawien cisnienia
lub objetosci. Zakonczenie oddechu nastepuje poprzez wentylator, dzieki
jego odpowiednim ustawieniom, lub wysitek pacjenta podczas wydechu,
w zaleznosci od wybranego trybu.

Oddech wymuszony

Oddech wymuszony (wykonywany przez urzadzenie) jest catkowicie
kontrolowany przez wentylator. Kontroluje on rozpoczecie (wyzwolenie)
i zakonczenie (zmiane) fazy wdechu.

Oddech wspomagany

Oddech wspomagany jest kontrolowany zaréwno przez pacjenta, jak

i wentylator. Oddechy sa rozpoczynane przez wysitek pacjenta, a dostarczanie
powietrza jest kontrolowane na podstawie biezacych ustawien cisnienia lub
objetosci. Oddechy wspomagane z kontrolg objetosci pozwalaja dostarczy¢
przepisang objetos¢ oddechu w przepisanym czasie wdechu. Oddechy
wspomagane z kontrolowanym cisnieniem pozwalajg dostarczy¢ przepisane
cisnienie wdechowe w przepisanym czasie wdechu. Zakornczenie oddechu
nastepuje po uptynieciu ustawionego czasu wdechu.

Funkcja westchniecia

Funkcja westchniecia jest to oddech, podczas ktérego dostarcza sie 150%
przepisanej objetosci. W przypadku wiaczenia tej funkgcji urzadzenie
dostarcza taki oddech raz na 100 oddechéw wymuszonych lub
wspomaganych. Funkcja westchniecia jest dostepna jedynie w trybie kontroli
objetosci wentylacji.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Tabela trybow terapii

W ponizszej tabeli zestawiono wszystkie tryby terapii oraz ustawienia dostepne w kazdym z nich. Niektére
ustawienia w tabeli s3 zalezne od innych ustawien. Na przykfad jesli dla ustawienia Typ czujnika wybrano opcje
Czuj. Przept., wéwczas zostang wyswietlone ustawienia Czut. czujnika przept i Czut. cyklu przep.

Uwaga: Ustawienie Wspomaganie cisn., wymienione w ponizszej tabeli oraz wystepujqce w dalszej czesci
niniejszego podrecznika, jest definiowane nastepujqco: IPAP — EPAP lub Cisnienie - PEEP (PC-SIMV).

Zmiana ustawien v

Typ obwodu
CPAP

IPAP
AVAPS (W1, Wyh*

Maks. cisn. wdechu IPAP
Min. ci$n. wdechu IPAP
EPAP
Cidnienie
Wspomaganie cisn. (PS)
PEEP

Objetos¢ oddechu
Czestos¢ oddychania
Czas wdechu

<_|<

<< ||| < | <
<< ||| < | <
<<= < | <
<< ||| < | <

<

<<=
<<=

Typ czujnika*

Czutos¢ czujnika przeptywu

< <<= <<
<<=
<< ==

Czut. cyklu przep
Czas trwania RAMP
Cisn. poczatk. RAMP
Flex *

<< <<=
<<= ==
< << ==
< <_|< << |||

<_

Czas narastania

Parametry terapii

Wzér przeptywu

Funkcja westchniecia

Obwadd odtaczony

Bezdech

Czestosc bezdechu

Wysoka Vte*

Niska Vte*

Wysoka Vti*

Niska Vti*

Wysoka wentylacja minutowa

<_|<-|<

Niska wentylacja minutowa
Wysoka czestotliwos¢ oddychania
Niska czestotliwos¢ oddychania
Zbyt wysokie cisnienie wdechowe
Zbyt niskie ci$nienie wdechowe

<< == <_|<
<< =
<< =
<< =

<< =
<< =

<< B ==
S R E L S B L C e L B S S ) S S

<< = =

* Ustawienia AVAPS, Typ czujnika, Flex, Wysoka Vte i Niska Vte sa dostepne tylko w przypadku pasywnego typu obwodu.
Ustawienie Typ czujnika jest niedostepne w przypadku pasywnego typu obwodu w trybie CPAP. Ustawienia Wysoka Vti i
Niska Vti sg dostepne tylko w przypadku typu obwodu aktywnego z trybem PAP.

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Tryby wentylacji z kontrolg cisnienia

Tryby wentylacji z kontrola cisnienia pozwalajg dostarcza¢ pacjentowi
powietrze pod przepisanym cisnieniem.

Tryb statlego dodatniego ci$nienia w drogach oddechowych (CPAP)

W trybie statego dodatniego cisnienia w drogach oddechowych (CPAP)
urzadzenie dostarcza pacjentowi powietrze pod statym cisnieniem w sposéb
ciagty. Wszystkie oddechy w tym trybie sg spontaniczne.

Tryb spontaniczny (S)

W trybie spontanicznym (S) urzadzenie dostarcza powietrze przy dwéch
réznych ci$nieniach. W tym trybie mozliwe sg wylgcznie oddechy
spontaniczne. Podczas wdechu dostarczane jest wdechowe dodatnie
cisnienie w drogach oddechowych (IPAP, Inspiratory Positive Airway
Pressure), natomiast podczas wydechu dostarczane jest nizsze, wydechowe
dodatnie ci$nienie w drogach oddechowych (EPAP, Expiratory Positive
Airway Pressure). Na ponizszej ilustracji przedstawiono te pojecia.

IPAP = 26 cm H,0 (= Oddech spontaniczny
EPAP=6cm H,0 ze wspomaganiem
PS =IPAP - EPAP =20 cm H,0 cisnienia
CISNIENIE
"

- . 5 sekund , 4sekundy | 8 sekund
t t

26

. /’\ /’\ ﬂ .
b @ ® @ ®
A

Przejécie w tryb S
L e S e e e LA N B B s B

5 10 15 20 CZAS
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Tryb spontaniczny/synchronizowany (S/T)

W trybie spontanicznym/synchronizowanym (S/T) urzadzenie dostarcza
powietrze przy dwéch réznych cisnieniach. W trybie tym mozliwe sa
oddechy spontaniczne i wymuszone. Oddech wymuszony jest dostarczany,
gdy pacjent nie oddycha spontanicznie zgodnie z przepisanym ustawieniem
czestosci oddechéw (BPM, oddechy na minute). Zapewnia to otrzymanie
przez pacjenta minimalnej liczby oddechéw na minute. W tym trybie
cisnienie IPAP jest dostarczane podczas wdechu, natomiast nizsze cisnienie
EPAP — podczas wydechu. Czas trwania oddechu spontanicznego jest
okreslany przez wysitek pacjenta. Czas trwania oddechu wymuszonego
jest okreslany przez ustawienie czasu wdechu. Na ponizszej ilustracji
przedstawiono te pojecia.

IPAP =26 cm H,0 @: Oddech spontaniczny ze
EPAP=6cmH,0 wspomaganiem cisnienia
Czestos¢ = 10 BPM @ = Oddech wymuszony (nalezy
PS =IPAP - EPAP =20 cm H,0 zwrdci¢ uwage na duzszy czas
wdechu)
CI$NIEI\£ E
] 6 sekund 6 sekund
B 6 sekund I + i
1 e |
26
20 4 @
] Tryb S/T
10 ]
. © ® ® ©
{1 A
Przejscie w tryb S/T N
T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
5 10 15 20 CZAS
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Tryb synchronizowany (T)

W trybie synchronizowanym (T) urzadzenie dostarcza powietrze przy
dwdch réznych cisnieniach. W tym trybie mozliwe sg wytacznie oddechy
wymuszone. Oddech wymuszony jest dostarczany zgodnie z przepisanymi
ustawieniami liczby oddechéw na minute (BPM) i czasu wdechu. Oznacza to
takze, ze wentylator nie bedzie reagowac na wysitek pacjenta. W tym trybie
cisnienie IPAP jest dostarczane podczas wdechu, natomiast nizsze cisnienie
EPAP — podczas wydechu. Na ponizszej ilustracji przedstawiono te pojecia.

IPAP = 26 cm H,0 (2= 0ddech wymuszony
EPAP =6 cm H.O (nalezy zwrécic¢
2 s
Czesto$¢ = 10 BPM uwage na dtuzszy czas
PS = IPAP - EPAP = 20 cm H,0 wdechu)
CISNIENIE
- . 6 sekund ) 6 sekund ) 6 sekund | 6sekund
- T T T T 1
N ©
20 -
: TrybT
10 -
o ® ® ® ®
- A
- Przejsciew tryb T
T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T >
5 10 15 20 25 CZAS
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Tryb z kontrola ci$nienia (PC)

W trybie kontroli cisnienia (PC) urzadzenie dostarcza powietrze przy

dwoch réznych cisnieniach. W trybie tym mozliwe sg oddechy wspomagane
i wymuszone. Tryb ten jest taki sam, jak tryb S/T, z wyjatkiem tego, ze dla
wszystkich oddechéw ustalony jest czas wdechu.

IPAP =26 cm H,0 @: Oddech wymuszony
EPAP =6 cm H.O (nalezy zwréci¢ uwage na
2
Czestoé¢ = 10 BPM dtuzszy czas wdechu)
PS = IPAP - EPAP = 20 cm H,0 (3= 0ddech wspomagany
CISNIENIE
B 6 sekund 6 sekund
- 6sekund F + {
- S
N ©
20 - o
I Tryb z kontrola cisnienia PC
10 -
o ® ® ® ®
- A

Przejscie w tryb PC
T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T v

5 10 15 20 CZAS

Tryb synchronizowanej przerywanej wentylacji wymuszonej
z kontrola cisnienia (PC-SIMV)

Tryb synchronizowanej przerywanej wentylacji wymuszonej z kontrola
cisnienia (PC-SIMV) umozliwia oddechy spontaniczne, wspomagane

i wymuszone. Tryb ten do podjecia decyzji, jaki rodzaj oddechu nalezy
podawac, wykorzystuje przedziat czasu.

Po przejsciu do trybu PC-SIMV uruchamiany jest przedziat czasu. Jesli
pacjent nie wyzwoli oddechu, po uptynieciu tego czasu respirator zapewni
oddech wymuszony, nastepnie proces rozpocznie sie od nowa. Podczas
oddechéw wymuszonych przy wdechu powietrze jest dostarczane zgodnie
z ustawieniem parametru Cisnienie wdechowe, a przy wydechu — z nizszym
szczytowym koricowym cisnieniem wydechowym (PEEP, Peak End Expiratory
Pressure) (bez kompensacji PEEP).

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Jesli w okreslonym przedziale czasu zostanie wykryty wysitek pacjenta,
zostanie dla niego podany oddech spontaniczny lub wspomagany. Jesli
ostatni otrzymany oddech byt wymuszony, dla pierwszego wysitku pacjenta
w przedziale czasu zostanie podany oddech spontaniczny. Jesli ostatni
otrzymany oddech byt wspomagany lub spontaniczny, dla pierwszego
wysitku pacjenta w przedziale czasu zostanie podany oddech wspomagany.
Podczas oddechéw wspomaganych przy wdechu powietrze jest dostarczane
zgodnie z ustawieniem parametru Ci$nienie wdechowe, a przy wydechu —

z ustawieniem PEEP. Wspomagane ci$nieniowo oddechy spontaniczne
podawane sg powyzej ustawienia PEEP (z kompensacja PEEP).

Jesli w okreslonym przedziale czasu nadal wykrywany jest wysitek pacjenta
(po pierwszym oddechu wyzwolonym przez pacjenta), przez pozostatg
czesc tego przedziatu dostarczane sg oddechy spontaniczne. Na ponizszym
rysunku przedstawiono przyktadowe schematy oddychania w trybie
PC-SIMV.

Cisnienie wdechowe =26 cm H,0 @ = Oddech wspomagany = Przedziat oddechow

Wspomaganie cisn. =10 cm H,0 clsn. wymuszonych
PEEP = 6 cm H.O @ = Oddech wymuszony = Przedziat oddechéw
: @ = Oddech wspomagany spontanicznych
Czestos¢ =5 BPM
CSNEENE 12 sekund 12 sekund 12 sekund 12 sekund

26

] Przyktadowe schematy
20 ] oddychania w trybie
] PC-SIMV
10 ]
. 11@ oL e Lo ®
A

1 Przejécie do trybu PC-SIMV N
LIBNLIL I I O B

10 15 20 25 30 35 40 45 czas
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Tryby wentylacji z kontrolg objetosci

W trybach wentylacji z kontrolg objetosci dostarczana jest przepisana
objetos¢ wdychana zgodnie z ustawionymi parametrami czestosci
oddechéw i czasu wdechu.

Tryb wentylacji kontrolowanej (CV)

W trybie wentylacji kontrolowanej (CV) urzadzenie zapewnia terapie

z kontrolg objetosci. W tym trybie mozliwe sg wytacznie oddechy
wymuszone. Oddech wymuszony jest dostarczany zgodnie z przepisanym
ustawieniem liczby oddechéw na minute (BPM) dla przepisanego czasu
wdechu. Oznacza to takze, ze wentylator nie bedzie reagowac na wysitek
pacjenta. W trybie tym podczas wdechu dostarczana jest objetos¢ oddechu,
a podczas wydechu powietrze jest dostarczane zgodnie z ustawieniem PEEP.
Na ponizszej ilustracji przedstawiono te pojecia.

Objetos¢ oddechu = 500 ml ®= Oddech wymuszony
Czestos¢ = 10 BPM

Czas wdechu = 1,5 sekundy

Wzér przeptywu = Kwadratowy

PRZEP{&Y‘W 6 sekund X 6 sekund X 6 sekund X 6 sekund
t t t t

50 ©
Przejscie w tryb CV
0 verce tryl /6\ " | [5\5 | ﬂ o Tryb kontroli

5 20 CZAS

-50 4

27

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy



28

Tryb wentylacji wspomaganej/kontrolowanej (AC, Assist Control)

W trybie wentylacji wspomaganej/kontrolowanej (AC) urzadzenie zapewnia
terapie z kontrolg objetosci. W trybie tym mozliwe sg oddechy wspomagane
i wymuszone. Oddech wspomagany jest rozpoczynany, gdy wystapit wysitek
pacjenta, a koriczy sie po uptynieciu ustawionego czasu wdechu. Oddech
wymuszony jest dostarczany, gdy pacjent nie oddycha spontanicznie
zgodnie z przepisanym ustawieniem liczby oddechéw na minute (BPM).
Zapewnia to otrzymanie przez pacjenta minimalnej liczby oddechéw na
minute. W trybie tym podczas wdechu dostarczana jest objetos¢ oddechu,

a podczas wydechu powietrze jest dostarczane zgodnie z ustawieniem PEEP.
Na ponizszej ilustracji przedstawiono te pojecia.

Objetos¢ oddechu = 500 ml @: Oddech wymuszony
Czestos¢ = 10 BPM @: Oddech wspomagany
Czas wdechu = 2,0 sekundy

Wzér przeptywu = Kwadratowy

PRZEPI'YW 6 sekund 5 sekund 6 sekund
t t t i
©
Rressdewnyb A/C /6\ 3 5 Tryb wentylacji
10 ﬁ 15 ’ \ .
0 T T T T T T T T T T T L T T T T -> wspomaganejl
5 o[ czas kontrolowanej
_50 4
d

Tryb synchronizowanej przerywanej wentylacji wymuszonej (SIMV)

W trybie synchronizowanej przerywanej wentylacji wymuszonej (SIMV)
urzadzenie zapewnia terapie z kontrolg zaréwno objetosci, jak i ci$nienia.

W trybie tym mozliwe sa oddechy spontaniczne, wspomagane i wymuszone.
Tryb ten do podjecia decyzji, jaki rodzaj oddechu nalezy podawac¢,
wykorzystuje przedziat czasu.

Po przejsciu do trybu SIMV uruchamiany jest przedziat czasu. Jesli pacjent
nie wykaze zadnego wysitku, po uptynieciu tego czasu wentylator zapewni
oddech wymuszony o kontrolowanej objetosci, nastepnie proces rozpocznie
sie od nowa. Podczas oddechéw wymuszonych przy wdechu powietrze jest
dostarczane zgodnie z ustawieniem objetosci oddechu, a przy wydechu

Z nizszym szczytowym koncowym cisnieniem wydechowym (PEEP, Peak End
Expiratory Pressure).

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Jesli w okreslonym przedziale czasu zostanie wykryty wysitek pacjenta,
zostanie dla niego podany oddech spontaniczny lub wspomagany. Jesli
ostatni otrzymany oddech byt wymuszony, dla pierwszego wysitku pacjenta

w przedziale czasu zostanie podany oddech spontaniczny. Jesli ostatni
otrzymany oddech byt wspomagany lub spontaniczny, dla pierwszego

wysitku pacjenta w przedziale czasu zostanie podany oddech wspomagany.
Podczas oddechéw wspomaganych w trakcie wdechu powietrze jest
dostarczane zgodnie z ustawieniem objetoséci oddechu, a podczas wydechu —
z ustawieniem PEEP. Oddechy spontaniczne podawane sa powyzej ustawienia
PEEP (z kompensacjg PEEP).

Jesli w okreslonym przedziale czasu nadal wykrywany jest wysitek pacjenta
(po pierwszym oddechu wyzwolonym przez pacjenta), przez pozostatg czesc
tego przedziatu dostarczane sg oddechy spontaniczne. Podczas oddechéw
spontanicznych podczas wdechu powietrze jest dostarczane zgodnie

z ustawieniem Wspomaganie cisn. o wartosci wiekszej od ustawienia PEEP

i ustawieniem PEEP podczas wydechu. Na ponizszym rysunku przedstawiono
przyktadowe schematy oddychania w trybie SIMV.

Objetos¢ oddechu = 500 ml (1) =0ddech ze = Przedziat oddechow
Czestos¢ oddychania = 5 BPM wspomaganiem wymuszonych
Czas wdechu = 3,0 sekundy ci$nienia = Przedziat oddechéw
Wspomaganie ci$nienia =10 cm H,0 @: Oddech wymuszony spontanicznych
PEEP =6 cm H,0 (3= 0ddech wspomagany
ISNIENIE
cs ’ 12 sekund ) 12 sekund ) 12 sekund ) 12 sekund )
t t t t i
7
26
20 4
10 A
‘1o ® ®
A
Przejscie w tryb SIMV
rrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrori1’
5 10 15 20 25 30 35 40 45 CzAs

(J

Tryb SIMV
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Funkcje trybow terapii

Urzadzenie wyposazono w kilka dodatkowych funkgji, aby zwiekszy¢
komfort pacjenta.

Funkcja Flex zwiekszajagca komfort pacjenta

Urzadzenie wyposazono w specjalng funkcje Flex, poprawiajaca komfort
pacjenta. Funkcja Flex dziata w trybach CPAP i S. Jest ona dostepna wytacznie
wtedy, gdy jest wigczona funkcja Auto-Trak.

C-Flex

Gdy funkcja C-Flex jest wlgczona i urzadzenie dziata w trybie CPAP, zwieksza
ona komfort pacjenta, oferujac mozliwos¢ redukgji cisnienia w trakcie

fazy wydechowej oddychania. Na ponizszym diagramie linie kreskowane
przedstawiaja normalna terapie CPAP, a linia pogrubiona przedstawia
funkcje C-Flex. Poziomy 1, 2 i 3 funkcji C-Flex odzwierciedlaja stopniowo
zwiekszajacy sie poziom redukgji cisnienia.

CISNIENIE

Wdech Wydech

CPAP

&)
®

CZAS

Redukgja cisnienia funkgcji C-Flex jest okreslana na podstawie ustawienia
funkgji C-Flex i ilosci powietrza zuzywanego przez pacjenta. System C-Flex
powraca do ustawionego cisnienia na koricu wydechu, a wiec wtedy, kiedy
drogi oddechowe sg najbardziej podatne na zamkniecie.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Funkcja Flex jest
niedostepna, jesli wiqczona jest
funkcja AVAPS lub uzywany jest
obwdd aktywny.

Uwaga: Jezeli witqczono funkcje
Flex, pacjent ma dostep do tego
ustawienia.

Uwaga: Funkcja C-Flex jest
niedostepna, jesli dla parametru
CPAP ustawiono wartos¢
4cmH0.

Uwaga: Funkcje C-Flex,

Bi-Flex i AVAPS sq przeznaczone
do stosowania u pacjentéw
dorostych.

(J

Funkcja C-Flex w poréwnaniu
z tradycyjna terapia CPAP
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Bi-Flex

W trybie S funkcja Bi-Flex reguluje terapie przez uwzglednienie niewielkiej Uwaga: Funkcja Bi-Flex jest
dekompresji w trakcie pozniejszych etapéw wdechu oraz w trakcie dostepna tylko w trybie S przy
poczatkowej fazy wydechu. Na ponizszych schemacie pogrubione cisnieniu do 25 cm H,0.

linie przedstawiaja wartosci cisnienia przy wtgczonej funkg;ji Bi-Flex,

w poréwnaniu do normalnej terapii BiPAP przedstawionej linig przerywana.
Poziomy 1, 2 i 3 funkgji Bi-Flex przedstawiaja zwiekszonga redukcje cisnienia,
ktora jest stosowana na koricu wdechu i na poczatku wydechu.

CISNIENIE
IPAP @
Funkcja Bi-Flex w
poréwnaniu z tradycyjna
EPAP terapia dwupoziomowa
CZ’AS
RAMP Uwaga: Funkcja RAMP nie

bedzie dziatac dla cisnienia IPAP

Urzadzenie posiada opcjonalng funkcje liniowego zwiekszania cisnienia. ponizej wartosci 4 cm H.0.

W trybach CPAP, S, S/T, T, i PC funkcja RAMP zmniejsza, a nastepnie stopniowo
(liniowo) zwieksza cisnienie do ustawionego cisnienia przepisanego,
umozliwiajac pacjentowi fatwiejsze zasypianie. Rysunek ponizej przedstawia
zasade dziatania funkcji RAMP.

CISNIENIE Czas liniowego zwigkszania

IPAP @

EPAP —\/ Funkcja RAMP

Rozpo-
czecie li- 5
niowego A CZAS

3;'2!;' Wciénieto przycisk liniowego zwiekszania

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Czas narastania

W trybach S, S/T, PC, T, PC-SIMV i SIMV czas narastania jest to ilos¢ czasu
potrzebna, aby urzadzenie zmienito ustawienie z cisnienia wydechowego na
cisnienie wdechowe. Poziomy 1, 2, 3, 4, 5i 6 czasu narastania odzwierciedlaja
stopniowo zmniejszajaca sie reakcje zwiekszania cisnienia nastepujaca na
poczatku wdechu. Czas narastania nalezy tak wyregulowac, aby znalez¢
ustawienie najbardziej komfortowe dla pacjenta.

Czas Narastania
CISNIENIE 1=najkrotszy Czas Narastania. 6= najdtuzszy Czas Narastania.

0]0]610J616

”~

IPAP

(J

Czas narastania

EPAP

Funkcja AVAPS™

Z funkcji AVAPS (Average Volume Assured Pressure Support) mozna
korzysta¢ w trybach S, S/T, PCi T. Funkcja ta pomaga zachowac¢ objetos¢
oddechu (V,) réwng lub wieksza od docelowej objetosci oddechu

(objetosc¢ ustawiona w wentylatorze) poprzez automatyczne sterowanie
cisnieniem powietrza PS dostarczanym do pacjenta. Funkcja AVAPS reguluje
dostarczane cisnienie PS (Pressure Support) pomiedzy minimalng (IPAP Min.)  Uwaga: Funkcje C-Flex, Bi-

a maksymalna (IPAP Max) wartoscia. Funkcjg AVAPS powoduje usrednienie Flex i AVAPS sq przeznaczone
wartosci V. oraz stopniowo zmienia warto$¢ parametru PS. Zajmuje to do stosowania u pacjentéw
kilka minut. Szybko$¢ zmian jest bardzo mata, dzieki czemu pacjent nie jest ~ dorosfych.

$wiadomy, ze cisnienie oddychania ulega zmianie.

Uwaga: Funkcja AVAPS jest
dostepna tylko w przypadku
uzywania obwodu pasywnego.

Wraz ze zmniejszaniem sie wysitku pacjenta, funkcja AVAPS automatycznie
zwieksza réznice cisnien PS w celu uzyskania zadanej objetosci oddechu.
Cisnienie wdechu IPAP nie jest jednak zwiekszane ponad wartos¢ IPAP Max
nawet, jezeli nie zostanie uzyskana zgdana objetos¢ oddechu. Zasada ta
obowiazuje réwniez w odwrotnym kierunku, tzn. przy zwiekszonym udziale
pacjenta, funkcja AVAPS redukuje réznice cisnien PS. Cisnienie wdechu IPAP
nie jest jednak zmniejszane ponizej wartosci IPAP Min nawet, jezeli nastapi
przekroczenie zadanej objetosci oddechu.

Jezeli aktywna jest funkcja RAMP, ma ona wiekszy priorytet niz funkcja AVAPS.
Po zakonczeniu narastania kontynuowane jest wykonywanie funkgcji AVAPS.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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CISNIENIE A
IPAP
maks.

IPAP min.

EPAP

15 30 45 60 CZAS @

OBJETOSC A
. Funkcja AVAPS
Objetosc
doce-
lowa

Rodzaje wzoréw przeptywu
W trybach wentylacji z kontrola objetosci dostepne sg dwa wzory przeptywu:

- Kwadratowy
- RAMP

Kwadratowy

W przypadku wzoru o przebiegu kwadratowym przeptyw powietrza podczas
fazy wdechu jest w zasadzie staty.

PRZEPEYW o

o

Kwadratowy wzér przeptywu

CZAS

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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RAMP

W przypadku wzoru przeptywu okreslonego funkcja RAMP przeptyw
powietrza jest na poczatku intensywny i zmniejsza sie w trakcie fazy wdechu.

PRZEPLYW
1 50% przeptywu
szczytowego
A

(J

Wzor przebiegu funkgji
RAMP

S

CZAS

W przypadku obwodu aktywnego w trybach kontroli objetosci wymagany
minimalny przeptyw szczytowy wynosi 20 I/min. Ksztatt przebiegu moze by¢
sptaszczony, gdy kombinacja ustawionych wartosci czasu wdechu i objetosci
oddechu spowoduje przeptyw mniejszy niz 20 I/min. Dlatego w przypadku
niektérych ustawien wzér przeptywu okreslony funkcja RAMP moze bardziej
przypominac wzér przeptywu o przebiegu kwadratowym.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Funkcja westchniecia

Funkcja westchniecia jest dostepna tylko w trybach wentylacji z kontrola
objetosci. Gdy funkcja ta jest wigczona, wentylator dostarcza oddech typu
westchniecie co sto oddechéw wymuszonych lub wspomaganych bez
wzgledu na tryb dziatania (tj. AC, CV i SIMV). Objetos¢ westchniecia wynosi
150% ustawionej objetosci obowigzujacej podczas rozpoczecia oddechu.

PRZEPLYW o

CZAS

Funkcja zmiany ustawien

Urzadzenie jest wyposazone w funkcje zmiany ustawien umozliwiajaca

wprowadzenie w razie potrzeby recepty gtéwnej i dodatkowej dla pacjenta.

Na przyktad mozna ustawic¢ gtéwna recepte dzienng i dodatkowa recepte
nocna. Wiecej informacji na temat tej funkcji znajduje sie w rozdziale 5.

35

(4

Przyktad funkgji
westchniecia

Uwaga: Dla obu recept musi by¢
uzywany ten sam typ obwodu.

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Wyzwalanie

Urzadzenie mozna ustawi¢ tak, aby wyzwalato oddechy przy uzyciu funkgji
Auto-Trak lub Czuj.Przept.

Czutosc¢ cyfrowej funkcji Auto-Trak Uwaga: Funkcja Auto-Trak jest
dostepna tylko w przypadku

Bardzo wazng cecha urzadzenia jest zdolnos¢ do rozpoznawania oraz uzywania obwodu pasywnego.

kompensacji niezamierzonych nieszczelnosci systemu i automatycznego
dostosowywania pracy w celu uzyskania optymalnej wydajnosci przy
wystepowaniu nieszczelnosci. Ta funkcja nazywa sie Digital Auto-Trak
Sensitivity.

Czujnik przeptywu

Czutos$¢ czujnika przeptywu (od wydechu do wdechu):

Czujnik przeptywu jest aktywowany, gdy wysitek pacjenta zwigzany
z wdechem powoduje powstanie przeptywu réwnego lub wiekszego
od ustawienia czutosci przeptywu.

Czutos$¢ cyklu przeptywu (przejscie od wdechu do wydechu):

Ta metoda przejscia od wdechu do wydechu jest aktywna tylko wtedy,

gdy dla ustawienia Typ czujnika wybrano opcje Czuj. Przept. Wraz ze
zmniejszaniem natezenia przeptywu podczas wdechu, jesli przeptyw
pacjenta jest mniejszy od ustawionej wartosci cyklu przeptywu, urzadzenie
przechodzi do wydechu.

Kompensacja BTPS

Wszystkie przeptywy i objetosci uzywane w urzadzeniach Trilogy sa
wyrazone w jednostce BTPS - Cisnienie atmosferyczne powietrza
nasyconego parg wodna w temperaturze ciata (Body Temperature
Atmospheric Pressure Saturated with H,O).

Wszystkie wartosci cisnienia sa wyrazone wzgledem cisnienia
atmosferycznego.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Alarmy wentylatora

W tej czesci opisano wszystkie alarmy i komunikaty informacyjne
wentylatora. Przedstawiono je w kolejnosci zaleznej od priorytetu — od
alarmoéw o wysokim priorytecie do alarméw o niskim priorytecie, na korncu
podajac komunikaty informacyjne. Wiecej informacji na temat alarméw
zawiera rozdziat 6.

Alarm Awaria zasilania

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Moze wystapi¢, gdy nastapi catkowita
awaria zasilania i jego utrata podczas prowadzenia terapii za pomoca
urzadzenia. Moze to sie zdarzy¢, jesli akumulator wewnetrzny byt jedynym
uzywanym zrédtem zasilania i nastagpito jego catkowite wyczerpanie.

Alarm Wentylator niesprawny

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy wentylator wykryje bfad
wewnetrzny lub stan mogacy wptywac na terapie. Jesli przyczyna awarii
powoduje, ze urzadzenie nie moze zapewniac bezpiecznej terapii, nastapi
jego wylaczenie. Jesli urzadzenie moze zapewniac terapie na ograniczonym
poziomie, bedzie ono nadal dziata¢ w sposéb ograniczony.

Alarm Wymagany przeglad wentylatora

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy urzadzenie nie dziata
zgodnie z parametrami technicznymi, nastapito pogorszenie dziatania
funkcji zabezpieczajacej w warunkach awaryjnych lub obnizenie jakosci
zapewnianej terapii. Urzadzenie nadal dziata (prawdopodobnie w trybie

o zmniejszonej wydajnosci). Jesli problem nie zostanie skorygowany,
urzadzenie bedzie raz na godzine generowac¢ komunikat z przypomnieniem,
az do rozwigzania problemu. Ponadto w przypadku zatrzymania terapii

po jej ponownym wtgczeniu natychmiast zostanie wyswietlony komunikat

Z przypomnieniem.

Alarm Sprawdz obwod

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy urzadzenie wykryje
problem zwigzany z obwodem pacjenta, taki jak zacisniecie lub odtaczenie
przewodu, kondensacja wody w proksymalnych przewodach cisnienia lub
problemy z aktywnym urzadzeniem wydechowym.

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Alarm Niski wyciek z obwodu

Jest to alarm o wysokim priorytecie, wystepujacy jedynie w przypadku
obwodu pasywnego. Wystepuje, gdy system wykryje problem dotyczacy
urzadzenia uszczelniajagcego w tym obwodzie.

Alarm Zbyt wysokie cisnienie wydechowe

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy dostarczane cisnienie
przekroczy podczas fazy wydechu docelowe cisnienie okreslone dla
pacjenta o 5 cm H,0. Moze to by¢ spowodowane zacisnieciem przewodu
lub duza czestosciag oddechéw pacjenta. Urzadzenie kontynuuje dziatanie.
Alarm zakonczy sie automatycznie, gdy cisnienie dostarczane podczas
fazy wydechu znajdzie sie w zakresie 5 cm H,0 od ci$nienia docelowego
okreslonego dla pacjenta.

Alarm Zbyt niskie cisnienie wydechowe

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy dostarczane cisnienie
spadnie podczas fazy wydechu o co najmniej 5 cm H,0 ponizej docelowego
cisnienia okreslonego dla pacjenta. Urzadzenie kontynuuje dziatanie.

Alarm zakonczy sie automatycznie, gdy cisnienie dostarczane podczas

fazy wydechu znajdzie sie w zakresie 5 cm H,0 od ci$nienia docelowego
okres$lonego dla pacjenta.

Alarm Wys. wewnetrzny poziom tlenu

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje w przypadku wycieku

w wewnetrznym systemie dostarczania powietrza, powodujacego
nagromadzenie tlenu wewnatrz urzadzenia. Alarm jest generowany, gdy
wewnetrzne stezenie tlenu osiggnie 5% powyzej poziomu otoczenia.

Alarm Obwodd odtaczony Nie nalezy opierac sie na

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje w przypadku odtaczenia zadnym pojfsdynczym a/armi? w
obwodu oddechowego lub znacznego wycieku. Urzadzenie kontynuuje CZ’“ ijai’a stanu giquzenla
dziatanie. Alarm zostanie automatycznie wytaczony po ponownym 0owodl. Alarmy 0 niskiej

bjetosci oddechu, niskiej
podfaczeniu obwodu lub zlikwidowaniu wycieku. oojetosct ogaechtl, Niske
wentylacji minutowej, niskiej

czestotliwosci oddychania i
bezdechu nalezy odczytywac
w potqczeniu z alarmem o
odtqczeniu obwodu. Alarm o
bezdechu dotyczy wytqcznie
pacjentdéw oddychajqcych
spontanicznie.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Alarm Bezdech Uwaga: Alarm Bezdech nie jest

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuije, jesli pacjent nie wyzwolit dostepny w trybach TiCV.

oddechu w czasie okreslonym przez ustawienie alarmu o bezdechu.
Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie automatycznie po
wykryciu dwéch kolejnych oddechéw pacjenta zgodnie z ustawieniem czasu
alarmu o bezdechu.

Alarm Wysoka Vte

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy szacowana objetos¢
wydychana jest wieksza od wartosci ustawienia alarmu Wysoka Vte przez
trzy kolejne oddechy. Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie
automatycznie po wystapieniu oddechu, ktérego objetos¢ wydychana jest
mniejsza od wartosci ustawienia alarmu Wysoka Vte.

Alarm Niska Vte

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy szacowana objetos¢
wydychana jest mniejsza od wartosci ustawienia alarmu Niska Vte przez
trzy kolejne oddechy. Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie
automatycznie po wystagpieniu oddechu, ktérego objetos¢ wydychana jest
wieksza od wartosci ustawienia alarmu Niska Vte.

Po wigczeniu funkcji AVAPS ten alarm jest generowany, jezeli obliczona
objetos¢ oddechu jest mniejsza niz 90% ustawionej objetosci docelowej
oddechu. Alarm zakoniczy sie automatycznie po wystapieniu oddechu,
ktorego objetos¢ wydychana jest rowna lub wieksza od 90% ustawionej
objetosci docelowej oddechu.

Alarm Wysoka Vti

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy dostarczana objetos¢
oddechowa jest wieksza od wartosci ustawienia alarmu Wysoka Vti przez
trzy kolejne oddechy. Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakorczy
sie automatycznie po wystgpieniu oddechu, ktérego dostarczana objetos¢
oddechowa jest mniejsza od wartosci ustawienia alarmu Wysoka Vti.

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Alarm Niska Vti

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy dostarczana objetos¢
oddechowa jest mniejsza od wartosci ustawienia alarmu Niska Vti przez
trzy kolejne oddechy. Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy
sie automatycznie po wystgpieniu oddechu, ktérego dostarczana objetos¢
oddechowa jest wieksza od wartosci ustawienia alarmu Niska Vti.

Alarm Wysoka czestotliwos¢ oddychania

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy czestotliwos¢
oddychania jest wieksza od wartosci ustawienia alarmu Wysoka czestot.
oddychania. Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie
automatycznie, gdy zmierzona czestotliwos¢ oddychania bedzie mniejsza
od wartosci ustawienia alarmu Wysoka czestot. oddychania.

Alarm Niska czestotliwos¢ oddychania

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy czestotliwos¢ oddychania
jest mniejsza od wartosci ustawienia alarmu Niska czestot. oddychania.
Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie automatycznie, gdy
zmierzona czestotliwo$¢ oddychania bedzie wigksza od wartosci ustawienia
alarmu Niska czestot. oddychania.

Alarm Zbyt wysokie cisnienie wdechowe

Ten alarm wystepuje na kilku etapach i nasila sie od sygnatu dzwiekowego
dla pierwszych dwéch wystapien do alarmu o wysokim priorytecie

w przypadku dalszego wystepowania problemu. Jest wykrywany w rézny
sposob w trybach terapii z kontrola objetosci i cisnienia.

W przypadku trybéw kontroli objetosci alarm bedzie styszalny, jesli
zmierzone cisnienie pacjenta przekroczy wartos¢ ustawienia Zbyt

wysokie cisnienie wdechowe okreslong przez lekarza. Alarm zakonczy sie
automatycznie, gdy szczytowe cisnienie wdechowe bedzie mniejsze od
wartosci ustawienia alarmu Zbyt wysokie cisnienie wdechowe lub réwne tej
wartosci.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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W przypadku trybéw kontroli cisnienia alarm wystapi, gdy dostarczane
cisnienie przekroczy podczas fazy wdechu docelowe ci$nienie okreslone
dla pacjenta o co najmniej 5 cm H,0. Urzadzenie automatycznie przejdzie
do fazy wydechu i bedzie kontynuowac prace. Alarm zakonczy sie
automatycznie, gdy cisnienie dostarczane podczas fazy wdechu znajdzie sie
w zakresie 5 cm H,O od cisnienia docelowego okreslonego dla pacjenta.

Alarm Zbyt niskie cisnienie wdechowe

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Jest wykrywany w rézny sposéb w
trybach terapii z kontrolg objetosci i cisnienia.

W przypadku trybéw kontroli objetosci alarm bedzie styszalny, jesli
zmierzone ci$nienie pacjenta spadnie ponizej wartosci ustawienia Zbyt
niskie cisnienie wdechowe okreslonej przez lekarza. Alarm zakonczy sie
automatycznie, gdy ci$nienie szczytowe na koniec oddechu bedzie wieksze
od wartosci ustawienia alarmu Zbyt niskie cisnienie wdechowe lub réwne tej
wartosci.

W przypadku trybéw kontroli cisnienia alarm wystapi, gdy dostarczane
cisnienie spadnie podczas fazy wdechu o co najmniej 5 cm H,0 ponizej
docelowego cisnienia okreslonego dla pacjenta. Alarm zakonczy sie
automatycznie, gdy cisnienie dostarczane podczas fazy wydechu znajdzie sie
w zakresie 5 cm H,O od cisnienia docelowego okreslonego dla pacjenta.

Alarm Wysoka wentylacja minutowa

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy wentylacja
minutowa pacjenta jest wieksza od wartosci ustawienia alarmu Wysoka
went. minutowa. Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie
automatycznie, gdy obliczona wentylacja minutowa bedzie mniejsza od
wartosci ustawienia alarmu Wysoka went. minutowa.

Alarm Niska wentylacja minutowa

Jest to alarm o wysokim priorytecie. Wystepuje, gdy wentylacja minutowa
pacjenta jest mniejsza od wartosci ustawienia alarmu Niska went. minutowa.
Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Alarm zakonczy sie automatycznie, gdy
obliczona wentylacja minutowa bedzie wieksza od wartosci ustawienia
alarmu Niska went. minutowa.

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy
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Alarm Niski stopien natadowania akumulatora

Alarm Niski stopien natadowania akumulatora wystepuje, gdy ostatni
dostepny akumulator jest natadowany w niewielkim stopniu lub prawie
wyczerpany. Ten alarm wystepuje na dwdch etapach. Gdy pozostanie okoto
20 minut czasu uzytkowania akumulatora, wygenerowany zostanie alarm

o srednim priorytecie, a urzadzenie kontynuuje dziatanie. Jesli nie podjeto
zadnego dziatania, a akumulator nadal wyczerpuje sie, alarm zyskuje wysoki
priorytet, gdy pozostanie okoto 10 minut czasu uzytkowania akumulatora.

Alarm Wysoka temperatura

Ten alarm wystepuje, gdy szacowana temperatura strumienia powietrza
dostarczanego do pacjenta lub wewnetrzna temperatura wentylatora jest
zbyt wysoka. Alarm wystepuje na kilku etapach. Wentylator kontynuuje
dziatanie. Po wygenerowaniu alarmu o srednim priorytecie nastepuje
uruchomienie wentylatoréw wewnetrznych. Jesli stan bedacy przyczyna
wysokiej temperatury nie zostanie skorygowany i bedzie ona nadal wzrastac,
alarm zyska wysoki priorytet.

Alarm Awaria dodatkowego akumulatora - wymien

Alarm Awaria dodatkowego akum. — wymien wystepuje, gdy zbliza sie
koniec czasu uzytkowania dodatkowego akumulatora lub wykryto jego
awarie uniemozliwiajaca jego tadowanie lub roztadowywanie.

Alarm wystepuje na kilku etapach, od niskiego do wysokiego priorytetu.
Urzadzenie dziata nadal, gdy priorytet alarmu jest niski. W przypadku
zresetowania alarmu i pozostawienia akumulatora na miejscu, bedzie on
ponownie generowany co godzine az do wyjecia dodatkowego akumulatora.
Jesli alarm ma wysoki priorytet, urzadzenie kontynuuje dziatanie, akumulator
dodatkowy nie jest uzywany i nastepuje zmiana zrédfa zasilania na inne
dostepne.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

W przypadku pojawienia sie
komunikatu ,Niski stopieri
natadowania akumulatora”
nalezy natychmiast okresli¢
alternatywne Zrédto zasilania.
Wkrétce nastqgpi catkowita
utrata zasilania i zaprzestanie
terapii.

Wentylator wyposazony jest

w dwupoziomowy alarm
niskiego stopnia natadowania
akumulatora. Alarm o srednim
priorytecie wskazuje, ze
pozostato okoto 20 minut
pracy, natomiast alarm o
wysokim priorytecie wskazuje,
Ze pozostato mniej niz 10 minut
pracy. Rzeczywisty czas pracy
moze by¢ dtuzszy lub krétszy
od podanych i zalezy od wieku
akumulatora, warunkéw
Srodowiskowych i terapii.
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Alarm Zasilanie sieciowe odtaczone

Jest to alarm o $rednim priorytecie. Wystepuje on w przypadku utraty
zasilania sieciowego i przefaczenia urzadzenia na alternatywne zrédto
zasilania (akumulator dodatkowy lub zewnetrzny, jesli jest podtaczony,

lub wewnetrzny, jesli inne zrédto zasilania nie jest dostepne). Urzadzenie
kontynuuje dziatanie. Po przywréceniu zasilania sieciowego wentylator
emituje krétki sygnat dzwiekowy, ale na wyswietlaczu nie pojawia sie zaden
komunikat.

Alarm Zablokowana klawiatura

Jest to alarm o niskim priorytecie. Wystepuje, gdy klawisz zablokuje sie
wewnatrz obudowy urzadzenia.

Komunikat informacyjny Wytadowanie akumulatora
zatrzymane ze wzgledu na temperature

Ten komunikat informacyjny wystepuje, gdy akumulator dodatkowy lub
wewnetrzny przegrzeje sie w trakcie doprowadzania zasilania do urzadzenia.

Urzadzenie kontynuuje dziatanie. Akumulator nie jest uzywany i nastepuje
zmiana zrodfa zasilania na inne dostepne.

Komunikat informacyjny Brak fadowania akumulatora
ze wzgledu na temperature

Ten komunikat informacyjny wystepuje, gdy akumulator dodatkowy lub
wewnetrzny przegrzeje sie podczas tadowania lub temperatura urzadzenia
byta zbyt niska przed rozpoczeciem tadowania. Urzadzenie kontynuuje
dziatanie. tadowanie akumulatora zostanie wstrzymane az do osiggniecia
wiasciwej temperatury.

Komunikat informacyjny Brak fadowania akumulatora

Ten komunikat informacyjny wystepuje, gdy urzadzenie wykryje stan btedu,
uniemozliwiajacy fadowanie akumulatora. Urzadzenie kontynuuje dziatanie.
tadowanie akumulatora zostaje wstrzymane.

Rozdziat 3 Tryby, funkcje i alarmy



44

Komunikat informacyjny Sprawdz akumulator
zewnetrzny

Ten komunikat informacyjny wystepuje, gdy potaczenie z akumulatorem
zewnetrznym jest nieprawidtowe lub akumulator ten ulegt awarii. Urzadzenie
kontynuuje dziatanie, korzystajac z zasilania z akumulatora dodatkowego,
jesli jest dostepny, lub wewnetrznego.

Komunikat informacyjny Akumulator roztadowany

Ten komunikat informacyjny wystepuje, gdy okreslony akumulator jest
catkowicie roztadowany. Urzadzenie kontynuuje dziatanie, korzystajac zinnego
dostepnego zrodta zasilania.

Komunikat informacyjny Akumulator zewnetrzny
odtaczony

Ten komunikat informacyjny wystepuje w przypadku utraty zasilania

z akumulatora zewnetrznego i przetaczenia urzadzenia na alternatywne
Zrédto zasilania (akumulator dodatkowy, jedli jest podtaczony, lub
wewnetrzny, jesli inne Zrédto zasilania nie jest dostepne). Po przywréceniu
zasilania z akumulatora zewnetrznego wentylator emituje krotki sygnat
dzwiekowy, ale na wyswietlaczu nie pojawia sie zaden komunikat.

Komunikat informacyjny Akumulator dodatkowy
odiaczony

Ten komunikat informacyjny wystepuje w przypadku utraty zasilania

z akumulatora dodatkowego i przetaczenia urzadzenia na alternatywne
zrodto zasilania (akumulator wewnetrzny, jesli inne zrédto zasilania nie

jest dostepne). Po przywrdceniu zasilania z akumulatora dodatkowego
wentylator emituje krétki sygnat dzwiekowy, ale na wyswietlaczu nie pojawia
sie zaden komunikat.

Komunikat informacyjny Pracuj na akumulatorze

Ten komunikat informacyjny oznacza, ze wentylator rozpoczat prace na
zasilaniu akumulatorowym, a zasilanie sieciowe jest niedostepne. Operator
urzadzenia powinien sprawdzic, czy jest to pozadane.

Komunikat informacyjny Blad karty

Ten komunikat informacyjny wystepuje, gdy do wentylatora zostanie
wiozona nieobstugiwana karta SD. Urzadzenie kontynuuje dziatanie, ale nie
mozna zapisywac danych na karcie SD.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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4. Konfiguracja wentylatora

W tym rozdziale znajduja sie informacje dotyczace sktadania wentylatora. OSTRZEZENIE

Zawiera on informacje dotyczace nastepujacych zagadnien zwigzanych z o N
konfiguracja: Pacjenci zalezni od wentylatora

powinni by¢ stale monitorowani

przez wykwalifikowany personel.

Personel ten powinien by¢

przygotowany do zapewnienia

» Podtaczanie zasilania do urzadzenia terapii zastepczej w przypadku

- Podfaczanie obwodu oddechowego awarii wentylatora lub
niedziatajqcego sprzetu.

OSTRZEZENIE

Nie nalezy podtqczac
wentylatora do pacjenta, dopdki
nie zostanie przeprowadzona
kontrola systemu. Informacje na
ten temat zawarto w rozdziale
10 niniejszej instrukcji obstugi.

OSTRZEZENIE

W przypadku pacjentéw
zaleznych od wentylatora
zawsze nalezy mie¢ dostepne
zastepcze urzqdzenie
wentylacyjne, takie jak awaryjny
wentylator, sprzet do recznej
resuscytacji lub podobne
urzqdzenie.

PRZESTROGA

Nie nalezy uzywac wentylatora
w temperaturze ponizej 5°C lub
powyzej 40°C.

- Prawidlowe ustawianie wentylatora
- Zakfadanie filtra powietrza

Rozdziat 4 Konfiguracja wentylatora
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Ustawianie urzadzenia

Wentylator nalezy umiesci¢ na ptaskiej, poziomej powierzchni. Alternatywnie
urzadzenie mozna umiesci¢ w opcjonalnej torbie uzytkowej. Torba uzytkowa
jest wymagana w przypadku zastosowania przeno$nego, aby prawidtowo
zamocowac wentylator.

Nie nalezy uzywac wentylatora, gdy lezy on na boku, do géry nogami

lub w innym ustawieniu. Upewnic sie, ze otwér wlotowy powietrza z tytu
urzadzenia nie jest zablokowany. W przypadku zablokowania otworu
wlotowego powietrza urzadzenie moze nie dziata¢ poprawnie. Nie nalezy
uzywac wentylatora w futerale dofagczonym do urzadzenia.

Zakladanie filtra powietrza

W urzadzeniu stosowany jest szary filtr piankowy wielokrotnego uzytku,
ktory mozna my¢. Filtr wielokrotnego uzytku eliminuje normalny domowy
kurz i pytki. Gdy urzadzenie dziata, filtr musi by¢ zawsze zamontowany. Wraz
z urzadzeniem dostarczane sg dwa szare filtry piankowe wielokrotnego
uzytku. Jezeli w dostarczonym urzadzeniu filtr nie jest zamontowany, nalezy
go zamontowac przed przystapieniem do korzystania z wentylatora.

Aby zamontowac filtr, nalezy wiozy¢ szary filtr piankowy do obszaru filtrow
w przedstawiony sposob.

Pierwsze uzycie

Podczas konfigurowania urzadzenia po raz pierwszy lub po corocznym
przegladzie, przed wiaczeniem dmuchawy nalezy podtaczy¢ respirator do
zasilania sieciowego. Préba uzycia respiratora bez uprzedniego podtaczenia
do zasilania sieciowego, na przyktad przez podtaczenie zestawu akumulatora
dodatkowego i uruchomienie dmuchawy, spowoduje wyswietlenie symbolu
akumulatora wewnetrznego na czerwono, jako pustego akumulatora.

W takim przypadku nie bedzie mozliwe uzywanie akumulatora
wewnetrznego, dopoki nie zostanie podtgczone zasilanie sieciowe.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

A\ PRZESTROGA

Do ochrony wentylatora przed
brudem i kurzem jest wymagany
piankowy filtr wlotowy
wielokrotnego uzytku. W celu
zapewnienia prawidtowego
dziatania filtr nalezy okresowo
my¢ i wymieniac w razie
uszkodzenia.

©

Montaz filtra

Uwaga: Informacje o sposobie
czyszczenia i wymianie filtra
powietrza zawiera rozdziat 7.



Podtaczanie zasilania do urzadzenia

Urzadzenie moze by¢ zasilane pragdem statym lub zmiennym. Wentylator
pobiera zasilanie z potencjalnych Zrédet w nastepujacej kolejnosci:

-+ Zasilanie sieciowe

» Akumulator zewnetrzny

» Zestaw akumulatora dodatkowego

» Akumulator wewnetrzny

Uzywanie zasilania sieciowego

Wraz z urzadzeniem dostarczany jest przewdd zasilania sieciowego.

1. Podtaczy¢ koniec przewodu zasilania sieciowego z wtyczka do
wejsciowego gniazda zasilania sieciowego z boku urzadzenia. Aby
zapobiec przypadkowemu wyjeciu przewodu zasilania sieciowego z
urzadzenia, mozna przymocowac przewdd do urzadzeniu za pomoca
ustalacza przewodu zasilania sieciowego znajdujacego sie z tytu
urzadzenia.

2. Podfaczy¢ koniec przewodu zakoriczony wtyczka do gniazda $ciennego,
ktore nie jest podtaczone do przetacznika sciennego.

3. Upewnic¢ sie, ze wszystkie potaczenia sa doktadne. Jezeli zasilanie
sieciowe jest podtaczone prawidtowo, a urzadzenie dziata poprawnie,
powinna by¢ zapalona zielona dioda LED zasilania sieciowego.
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Uwaga: To urzqdzenie zostaje
aktywowane (tzn. ,wtqczane”)
po podtqgczeniu przewodu
zasilania sieciowego lub gdy
dostepne jest dowolne z trzech
Zrédet akumulatorowych.
Nacisniecie przycisku wiqczenia/
wytqczenia wiqcza lub wytqcza
przeptyw powietrza.

& PRZESTROGA

Urzgdzenie moze by¢ uzywane
wytqcznie w temperaturze od
5°Cdo 40°C.

OSTRZEZENIE

Nalezy okresowo sprawdzac
przewdd zasilania pod kqtem
uszkodzen i oznak zuzycia. W
przypadku wykrycia uszkodze-
nia nalezy zaprzestac¢ uzywania
urzqdzenia i wymienic uszko-
dzony element.

Uwaga: W celu odtqczenia
urzqdzenia od zasilania nalezy
wyciqggnqc wtyczke przewodu
zasilajqcego z gniazdka Scien-
nego.

(J

Podtaczanie przewodu zasi-
lajacego pradu zmiennego

Rozdziat 4 Konfiguracja wentylatora
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4. W razie potrzeby przymocowac przewdd zasilajacy przy uzyciu
ustalacza przewodu z tytu urzadzenia, jak pokazano ponizej. Aby
przymocowac przewdd zasilajacy, wykreci¢ srube w ustalaczu przewodu
za pomoca Srubokreta. Wprowadzi¢ przewdd do ustalacza przewodu
w pokazany sposéb, a nastepnie ponownie przymocowac ustalacz
przewodu do urzadzenia, przykrecajac Srube z powrotem.

Zasilanie pradem statym

Wentylatora mozna uzywac, korzystajac z akumulatora zewnetrznego,
akumulatora dodatkowego lub akumulatora wewnetrznego.

Akumulator zewnetrzny

Wentylator moze dziata¢ zasilany z 12-woltowego akumulatora pradu statego
z funkcja gtebokiego roztadowania, typu morskiego (otowiowo-kwasowego)
podigczonego za pomoca przewodu akumulatora zewnetrznego Trilogy
firmy Philips Respironics. Przewdd ten jest gotowy do uzycia i wyposazony

w odpowiednig koncéwke w celu zapewnienia bezpiecznego podigczenia
akumulatora zewnetrznego do wentylatora. Czas dziatania akumulatora
zalezy od charakterystyki akumulatora i uzytkowania urzadzenia.

Ze wzgledu na szereg czynnikéw obejmujacych m.in. reakcje chemiczne

w akumulatorze, wiek akumulatora czy profil uzytkowania, pojemnos¢
akumulatora zewnetrznego pokazana na wyswietlaczu urzadzenia stanowi
jedynie przyblizenie rzeczywistej pozostatej pojemnosci.

Szczegotowe informacje o sposobie obstugi urzadzenia zasilanego
z akumulatora zewnetrznego zawierajg instrukcje dostarczone z przewodem
akumulatora zewnetrznego Trilogy firmy Philips Respironics.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Mocowanie przewodu
zasilajacego za pomoca
ustalacza przewodu

A\ PRZESTROGA

Nie nalezy uzywac tego samego
akumulatora zewnetrznego

do zasilania wentylatora i
jakichkolwiek innych urzqdzer, np.
foteli z napedem elektrycznym.

A\ PRZESTROGA

Akumulator zewnetrzny nalezy
podtgczac do wentylatora

tylko za pomocq przewodu
akumulatora zewnetrznego
Trilogy firmy Philips Respironics.
Przewdd ten jest gotowy do
uzycia i jest wyposazony w
bezpiecznik i odpowiedniq
koricéwke w celu zapewnienia
bezpiecznego podtqczenia
standardowego akumulatora
ofowiowo-kwasowego z funkcjq
gfebokiego roztadowania.
Uzycie dowolnego innego
adaptera lub przewodu moze
spowodowac nieprawidfowe
dziatanie wentylatora.



Zestaw akumulatora dodatkowego

Firma Philips Respironics oferuje zestaw dodatkowego akumulatora litowo-
jonowego. Aby uzy¢ zestawu akumulatora dodatkowego, nalezy zatrzasnac
akumulator w odpowiednim miejscu z tytu wentylatora, jak pokazano na
ponizszej ilustracji. Gdy urzadzenie nie jest podfaczone do zrodta zasilania
sieciowego ani do akumulatora zewnetrznego, a podfaczony jest zestaw
akumulatora dodatkowego, bedzie on zasilat urzadzenie. Czas dziatania
wentylatora na zasilaniu akumulatorowym zalezy od wielu czynnikdw, takich
jak ustawienia urzadzenia, stopien natadowania akumulatora czy jego stan
oraz wiek. Catkowicie naladowany nowy akumulator moze zasila¢ wentylator
przez okoto trzy godziny w typowym stanie pacjenta.

Za kazdym razem, gdy wentylator zostanie podtgczony do zasilania
sieciowego, automatycznie rozpocznie sie proces ponownego tadowania
zestawu akumulatora dodatkowego. Catkowicie roztadowany akumulator
dodatkowy osiagnie stan natadowania 80% w ciggu 8 godzin w przypadku
fadowania w temperaturze otoczenia wynoszacej okoto 23°C.

Wtozy¢ i doktadnie zatrzasna¢ dodatkowy akumulator w urzadzeniu, jak
pokazano ponizej.

=l o

T
Prawidtowo zamontowany akumulator dodatkowy

Wktadanie akumulatora dodatkowego
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A\ PRZESTROGA

Zuzycie akumulatora
dodatkowego i wewnetrznego
zalezy od stopnia wykorzystania
(godziny lub petne cykle
tadowanie-roztadowanie).
Pojemnos¢ i zywotnos¢
akumulatora zmniejszajq sie
réwniez przez eksploatacje w
wyzszych temperaturach.

A\ PRZESTROGA

Z urzgdzeniem nalezy stosowac
wytqcznie akumulator
dodatkowy Trilogy firmy Philips
Respironics.

(J

Mocowanie akumulatora
dodatkowego

A\ PRZESTROGA

Dtugotrwate dziatanie

lub przechowywanie w
podwyzszonych temperaturach
moze skrdci¢ zywotnos¢
akumulatora dodatkowego

lub wewnetrznego i innych
wewnetrznych elementéw
wentylatora.

Rozdziat 4 Konfiguracja wentylatora
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Z jednej strony akumulatora dodatkowego znajduje sie zestaw diod LED
wskazujacych stopien natadowania akumulatora. W celu sprawdzenia
stopnia natadowania mozna nacisna¢ przycisk znajdujacy sie ponizej

diod LED:
Wszystkich 5 diod LED $wieci 80-100% pojemnosci
4 diody LED swieca 60-79% pojemnosci
3 diody LED $wieca 40-59% pojemnosci
2 diody LED $wieca 20-39% pojemnosci
1 dioda LED $wieci 10-19% pojemnosci
1 dioda LED miga 1-9% pojemnosci
0 diod LED s$wieci 0% pojemnosci

@ Diody LED akumulatora
Akumulator wewnetrzny dodatk
odatkowego

Urzadzenie zawiera akumulator wewnetrzny, ktéry moze zosta¢ uzyty

jako awaryjne Zrédto zasilania. Jest on przeznaczony do uzytku w krétkich .

okresach podczas przefaczania sie pomiedzy zewnetrznymi zrédtami zasilania, OSTRZEZENIE

w sytuacjach awaryjnych lub w krétkich okresach, kiedy uzytkownik musi mie¢  Akumulator wewnetrzny NIE
mozliwo$¢ poruszania sie. Czas dziatania wentylatora na zasilaniu wewnetrznym  jest przeznaczony do pracy jako
zalezy od wielu czynnikéw, takich jak ustawienia urzadzenia, stopien gtowne Zrédfo zasilania. Nalezy

natadowania akumulatora czy jego stan oraz wiek. Catkowicie natadowany uzywac go tylko wtedy, gdy inne
Zrddta zasilania sq niedostepne,

bqdz krétko w razie potrzeby; na
przyktad podczas zmiany Zrédet
Za kazdym razem, gdy wentylator zostanie podtagczony do zasilania zasilania.

sieciowego, automatycznie rozpocznie sie proces ponownego tadowania

akumulatora wewnetrznego. Catkowicie roztadowany akumulator

wewnetrzny osiggnie stan natadowania 80% w ciggu 8 godzin w przypadku

fadowania w temperaturze otoczenia wynoszacej okoto 23°C.

nowy akumulator moze zasila¢ wentylator przez okoto trzy godziny w typowym
stanie pacjenta.

Wskazniki zrédta zasilania urzadzenia

Na urzadzeniu i ekranie wyswietlacza wystepuje wiele wskaznikéw zrédet
zasilania. Wskazniki te sg szczegétowo opisane ponizej.

Wskaznik zasilania sieciowego

Gdy urzadzenie jest zasilane sieciowo, zapala sie zielony wskaznik diodowy
LED zasilania sieciowego (~) z przodu urzadzenia.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Wskazniki zasilania pragdem stalym

Ponizej przedstawiono wskazniki akumulatora wewnetrznego, dodatkowego
i zewnetrznego, ktére sg wyswietlane na ekranie monitorowania. Symbole
akumulatora dodatkowego i zewnetrznego zostang wyswietlone na

ekranie wytacznie wéwczas, gdy do urzadzenia jest podtaczony akumulator

dodatkowy lub zewnetrzny.

Akumulator Symbol

Akumulator
wewnetrzny
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Uwaga: W normalnych
warunkach eksploatacji symbol
akumulatora wewnetrznego
jest zawsze wyswietlany na
ekranie monitorowania.

Jezeli na ekranie symbol ten
jest wyswietlony jako pusty,
czerwony akumulator, nalezy
skontaktowac sie z firmq Philips
Respironics lub autoryzowanym
serwisem w celu przeglqgdu

Akumulator dodatkowy

urzqdzenia.

+H

Akumulator zewnetrzny -.'

Jest kilka wskaznikéw zasilania pradem statym, ktére sa wyswietlane na
ekranie monitorowania w celu wskazania, ktéry akumulator jest uzywany
(jesli dotyczy), czy stopien natadowania akumulatoréw jest niski, czy sg one
fadowane lub roztadowane itd. W ponizszej tabeli wyjasniono znaczenie
wszystkich wskaznikéw zasilania pradem statym.

Wskaznik zasilania

pradem stalym

Wskaznik uzywanego
akumulatora

Wokot symbolu uzywanego akumulatora wyswietlana jest czarna ramka. Na
przykfad jezeli aktualnie uzywany jest akumulator zewnetrzny, na ekranie

monitorowania pojawi sie wskaznik .

Zielony wskaznik catkowitego
natadowania akumulatora

Gdy stopien natadowania akumulatora wynosi wiecej niz 90% jego
pojemnosci, wszystkie paski na symbolu akumulatora beda zielone.

Wskaznik czesciowego
natadowania akumulatora

Gdy akumulator jest czesciowo natadowany, niektére paski na symbolu
akumulatora beda zielone, a pozostate beda przezroczyste. Na przyktad jezeli
akumulator zewnetrzny jest natadowany w 50%, na ekranie jest wyswietlany
nastepujacy wskaznik:

- [ ]

Z6tty wskaznik niskiego
stopnia natadowania
akumulatora ($redni priorytet)

Po wykryciu przez urzadzenie, ze stopien natadowania uzywanego
akumulatora jest niski (pozostato okoto 20 minut do roztadowania), wnetrze
ramki otaczajgcej symbol akumulatora zmienia kolor na zétty. Oprocz
wskaznika akumulatora na ekranie monitorowania, wyswietlony zostanie
komunikat alarmowy o $rednim priorytecie o tresci,Niski stopiers natadowania
akumulatora”, Dalsze informacje na ten temat zawiera rozdziat 6. Zétty wskaznik
dotyczy ostatniego dostepnego Zrédfa akumulatorowego.

Rozdziat 4 Konfiguracja wentylatora
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Wskaznik zasilania

pradem stalym

Czerwony wskaznik niskiego
stopnia natadowania
akumulatora

Po wykryciu przez urzadzenie, ze uzywany akumulator jest prawie
wyczerpany (pozostato okoto 10 minut do roztadowania), wnetrze ramki
otaczajacej symbol akumulatora zmienia kolor na czerwony. Oprécz
wskaznika akumulatora na ekranie monitorowania, wyswietlony zostanie
komunikat alarmowy o wysokim priorytecie o tresci,Niski stopien
nafadowania akumulatora”. Dalsze informacje na ten temat zawiera
rozdziat 6. Czerwony wskaznik dotyczy ostatniego dostepnego zrédta
akumulatorowego.

Z6tty symbol ponownego
tadowania akumulatora (£%)

Za kazdym razem, gdy urzadzenie jest podtaczane do zasilania
sieciowego, nastepuje ponowne fadowanie akumulatora wewnetrznego
i dodatkowego, o ile zachodzi taka potrzeba. W przypadku ponownego
tadowania akumulatora wewnetrznego wys$wietlany jest symbol EE .

W przypadku ponownego tadowania akumulatora dodatkowego
wyswietlany jest symbol k3 .

Utylizacja akumulatorow

Akumulatory utylizowa¢ zgodnie z obowigzujgcymi przepisami lokalnymi.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Podiaczanie obwodu oddechowego do OSTRZEZENIE
wentylatora Firma Philips Respironics

W celu skonfigurowania obwodu pacjenta nalezy wykonac ponizsze
czynnosci.

1.

zaleca stosowanie filtra
antybakteryjnego wylotu
przewodu gtéwnego (numer
W przypadku uzywania filtra antybakteryjnego podfaczy¢ jeden koniec ~ C2¢5¢1 342077) zawsze wiedy,
elastycznego przewodu do wyjscia filtra antybakteryjnego i podtaczy¢ gdy ur. zqfi;eniej es ! u.z'y wane
wejscie filtra antybakteryjnego do ztacza obwodu oddechowego do terapii inwazyjnej lub jezeli

o . wentylator moze byc stosowany
znajdujacego sie z boku wentylatora. . o
u wielu pacjentéw.

Jezeli filtr antybakteryjny nie jest uzywany, podtaczy¢ przewdd
bezposrednio do ztacza obwodu oddechowego urzadzenia.

Ztacze obwodu
Podtaczanie obwodu
i oddechowego do urzadzenia
© ©
)

oddechowego Trilogy
Uwaga: Urzgdzenia mozna

Przewdd elastyczny

Filtr antybakteryjny

Podfgczy¢ drugi koniec elastycznego przewodu do oddzielnego

. uzywac z obwodami
urzadzenia wydechowego. . -
jednorazowymi i
a. Jezeli uzywany jest obwod pasywny i pasywne urzadzenie wielorazowymi. Szczegétowe
wydechowe firmy Philips Respironics: informacje dotyczqce

konfiguracji urzqdzenia z

1. Podiaczyc elastyczny przewod do obrotowego korica pasywnego . o zystaniem jednorazowego

urzadzenia wydechowego. obwodu zawiera instrukcja
2. Podtaczy¢ drugi koniec pasywnego urzadzenia wydechowego do dzsta;czana zjednorazowym
obwodem.

interfejsu pacjenta (np. maski).

(J

Podtaczanie pasywnego
urzadzenia wydechowego

Uwaga: W trybach
objetosciowych urzqdzenie

Szczegotowe informacje o konfiguracji mozna znalez¢ nie zapewnia kompensacji
w instrukcjach dofaczonych do pasywnego urzadzenia zgodnosci obwodu.
wydechowego.

Rozdziat 4 Konfiguracja wentylatora
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b. W przypadku uzywania aktywnego obwodu PAP:

1. Podtaczy¢ przewdd elastyczny do aktywnego urzadzenia
wydechowego z proksymalnym przewodem cisnieniowym.

A. Podtaczyc¢ aktywne urzadzenie wydechowe z proksymalnym
przewodem cisnieniowym do elastycznego przewodu, ktory
jest podtgczany do wentylatora i interfejsu pacjenta (np.
rurki do tracheotomii).

2. Podfaczy¢ proksymalny przewdd cisnieniowy i przewoéd zaworu
wydechowego do aktywnego urzadzenia wydechowego
z proksymalnym przewodem cisnieniowym i blokady aktywnego
portu wydechowego na urzadzeniu, jak pokazano ponize;j.

A. Podtaczy¢ proksymalny przewod cisnieniowy do
proksymalnego portu ci$nienia w sposéb przedstawiony na
ilustracji.

B. Podtaczy¢ drugi koniec blizszego przewodu cisnieniowego
do goérnego portu na blokadzie portu wydechowego.

C. Podtaczy¢ przewdd zaworu wydechowego do portu
zaworu wydechowego na gdérze aktywnego urzadzenia
wydechowego z PAP.

D. Podtaczy¢ drugi koniec przewodu zaworu wydechowego
do portu zaworu wydechowego na blokadzie portu
wydechowego.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

(J

Aktywne urzadzenie
wydechowe z proksymalnym
przewodem cisnieniowym

Uwaga: W przypadku wentylacji
zobwodem pasywnym
zapewniana jest kompensacja
przeciekéw zaréwno

w trybach objetosciowych, jak

i cisSnieniowych. W przypadku
wentylacji zobwodem
aktywnym nie jest zapewniana
kompensacja przeciekéw. W celu
zapewnienia odpowiedniego
monitorowania objetosci
oddechu nalezy zwrécic
szczegdlng uwage na zbyt matq
objetos¢ wydychang.

OSTRZEZENIE

W przypadku pacjentéw
zaleznych od wentylatora
zawsze nalezy mie¢ dostepne
zastepcze urzqdzenie
wentylacyjne, takie jak awaryjny
wentylator, sprzet do recznej
resuscytacji lub podobne
urzqdzenie.

Uwaga: Nalezy upewnic sie, ze
elementy oznaczone strzatkq

sq prawidtowo ustawione.
Podczas mocowania aktywnego
obwodu z PAP do pacjenta
nalezy upewnic sie, ze blizszy
port cisnienia jest skierowany od
pacjenta.

Uwaga: Symbol %D@: jest
widoczny obok portu zaworu
wydechowego blokady portu,
wskazujqgc miejsce podtqczenia
przewodu aktywnego zaworu
wydechowego.
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Proksymalny przewod Blok portéw wydechowych
ci$nieniowy

Port zaworu
wydechowego

i ]
(=1 © ©
'V-‘i‘l’l I L]
.‘-ﬁ'_-‘l e :
Proksymalny ’ E
portcisnienia  Przewsd zaworu ;‘;’;Q‘:‘;‘w&‘}go 2 @ ©| Podtaczanie aktywnego
wydechowego bloku portw urzadzenia wydechowego

z proksymalnym przewodem
cisnieniowym

Szczegotowe informacje mozna znalez¢ w instrukcjach
dotaczonych do aktywnego urzadzenia wydechowego.

Zmiana blokad portu wydechowego

Na urzadzeniu zostata fabrycznie zamontowana blokada pasywnego
portu wydechowego. W przypadku koniecznosci wymiany blokad portu
wydechowego nalezy wykona¢ ponizsze czynnosci.

1. Zapomoca srubokreta odkreci¢ srube znajdujaca sie na srodku blokady
portu wydechowego, jak pokazano ponizej.

(J

Odkrecanie blokady portu
wydechowego

Rozdziat 4 Konfiguracja wentylatora
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2. Zapomoca ptaskiej strony srubokreta podwazy¢ blokade portu
wydechowego w celu jej poluzowania, jak pokazano ponizej.

ESSS—
° ©
Wyjmowanie blokady portu
B wydechowego

3. Ustawi¢ blokade portu wydechowego, ktéra ma by¢ uzywana,
wzgledem obszaru blokady portu na urzadzeniu, a nastepnie wiozyc¢
blokade portu wydechowego do urzadzenia, korzystajac ze srubokreta
i $ruby, jak pokazano ponizej. Upewnic sig, ze zostat on catkowicie
dokrecony i jest prawidtowo zamocowany.

(J

Montowanie nowej blokady
portu wydechowego.
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Podlaczanie dodatkowego tlenu
(opcjonalnego)

Aby dotaczy¢ zrodto dodatkowego tlenu do urzadzenia:

1. Podtaczy¢ przewdd tlenowy do szybkiego ztacza otworu wlotowego
tlenu. Nastepnie podtaczy¢ szybkie ztacze do otworu wlotowego tlenu
z tytu wentylatora.

Otwor wlotowy tlenu

Szybkoztaczka
wlotu tlenu

Przewdd zrédta tlenu

2. Upewnic sie, ze szybkie ztacze otworu wlotowego tlenu zostato mocno
wcisniete do otworu wlotowego. Styszalne bedzie klikniecie, a zatrzask
na gorze otworu wlotowego wyskoczy.

t

-

To urzadzenie jest kompatybilne wytacznie ze Zrédtami tlenu o niskim
przeptywie —do 15 I/min.

©

Podtaczanie przewodu O,

(J

Weciskanie przewodu oraz
wyskakiwanie zatrzasku

A\ PRZESTROGA

Do tego ztqcza na urzqdzeniu
nie nalezy podtqczac Zrédta
tlenu bez mozliwosci regulacji
cisnienia lub o wysokim
cisnieniu.
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5. Wyswietlanie i zmiana ustawien

W niniejszym rozdziale objasniono, jak przegladac ekrany wentylacji
i zmieniac ustawienia wentylacji. Opisano w nim réwniez sposéb podtaczania
wentylatora do pacjenta po zakonczeniu okreslania ustawien.

Funkcja blokady klawiatury

Funkcje blokady klawiatury mozna wtgczy¢ z menu Opcje. Ma ona na celu
zapobieganie przypadkowym zmianom ustawien urzadzenia. Powoduje
zablokowanie klawiszy nawigacyjnych (w gore, w dét, wylaczanie, lewy

i prawy). Jesli wiaczono blokade klawiatury, przy kazdym nacisnieciu jednego
z klawiszy nawigacyjnych u dotu ekranu zostanie wyswietlony komunikat

o odblokowaniu klawiatury.

Jesli klawiatura jest zablokowana, w celu przejscia do menu nalezy ja
najpierw odblokowac. Aby odblokowac klawiature i przejs¢ do menu, nalezy
nacisna¢ i przytrzymac przez 5 sekund prawy przycisk. Po pomysinym
odblokowaniu klawiatury wyemitowany zostanie sygnat dzwiekowy. Gdy
wyswietlacz zostanie odblokowany, mozna przejs¢ do menu tak jak zwykle,
naciskajac przycisk strzatki w gore.

Uwaga: W przypadku uptyniecia
odpowiedniego okresu
nieaktywnosci nastepuje blokada
klawiatury. Po odblokowaniu
klawiatury zgodnie z zaleceniami
po uplywie pieciu minut
nieaktywnosci nastqpi jej ponowne
zablokowanie, uniemozliwiajqce
przypadkowe nacisniecie przycisku
izmiane ktdregos z ustawien.

Uwaga: Jesli blokada klawiatury
jest aktywna

iwentylator jest wiqczony,
przyciski: lewy, prawy i strzatki

w gdre/w dét sq zablokowane.
Przyciski wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej i wigczania/wytqczania
nadal dziatajq. Przycisk wiqczania/
wytqczania zostanie zablokowany
tylko w przypadku uzycia go w celu
przerwania terapii.

Uwaga: Jesli wystqpi alarm

lub komunikat informacyjny,
klawiatura zostanie automatycznie
odblokowana

i pozostanie niezablokowana tak
dtugo, jak alarmy bedq aktywne.

Uwaga: Nacisniecie lewego
przycisku (Anuluj) spowoduje
anulowanie odblokowania
klawiatury.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Uzyskiwanie dostepu do ekranéw

uruchamiania i monitorowania

1. Po naci$nieciu przycisku @ w celu rozpoczecia terapii na chwile
zostanie wyswietlony przedstawiony ponizej ekran uruchamiania

Z nazwa urzadzenia i wersjg oprogramowania.

2. Nastepnie zostanie wyswietlony ekran monitorowania.

Jego wyglad moze by¢ rézny, w zaleznosci od konfiguracji urzadzenia.
W przypadku wytaczenia widoku szczegétowego w menu Opcje ekran
bedzie wygladat tak, jak pokazano ponizej.

Nastawy : CPAP

O

T T T
10 13

L
20 25 30

01/03/2009

08:16 PM

¢ E v m e

Menuk

Panel monitorowania

Panel daty i
godziny

Panel stanu

- W gdrnej czesci ekranu, nazywanej panelem monitorowania,

podwdjna recepte, wyswietlany jest wskaznik recepty, okreslajacy
czy jest to recepta gtéwna, czy dodatkowa. Podczas oddechéw
wyzwalanych przez pacjenta wyswietlany jest tez symbol oddechu
pacjenta i wykres stupkowy przedstawiajacy aktualny poziom

ci$nienia.

- W rodkowej czesci ekranu wyswietlana jest aktualna data

i godzina.

- W dolnej czesci, nazywanej panelem stanu, wyswietlane sg
okreslone symbole okreslajace uzywane funkgje, takie jak funkcja
RAMP, a takze stan akumulatora.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Symbole wyswietlane na
ekranie monitorowania opisano w
dalszej czesci niniejszego rozdziatu.

(J

Ekran monitorowania
z wylaczonym widokiem
szczegétowym

Uwaga: Jesli wigczona jest blokada
klawiatury, przyciski programowe
nie sq wySwietlane na ekranie
monitorowania.



W przypadku wiaczenia widoku szczegétowego w menu Opcje ekran
monitorowania bedzie wygladat tak, jak pokazano ponizej.

Nastawy : SIT 0972952008 0216 PM
Omﬁ% | Panel monitorowania
0 5 10 15 20 25 30 7
Cighienie RR Wte Przec.
2245 20w 837. 31
P23, 288 Stos 1E1:1.2  Prz Secz 71.60min| Panel zmierzonych
o ustawien
map1 1. 6Hz0 went. win. 11,7 timin
s
d E +f m -
™~ Panel stanu
menua LD

Ten ekran zawiera bardziej szczegétowe informacje na temat terapii.

- W gdérnym panelu monitora wyswietlany jest wskaznik recepty
(w przypadku zmiany ustawien), tryb terapii, wykres przedstawiajacy
aktualne cisnienie oraz biezaca data i godzina. Ponadto w tym
panelu wyswietlane sg tez nastepujace parametry: cisnienie
pacjenta, czestos¢ oddychania (RR, Respiratory Rate), objetos¢
wydychana (Vte) i wyciek.

- Drugim panelem w widoku szczegétowym jest panel zmierzonych
ustawien. Zawiera dane zwigzane z pacjentem, w tym szczytowe
cisnienie wdechowe (PIP, Peak Inspiratory Pressure), wentylacje
minutowa, szczytowy przeptyw wdechowy, Srednie cisnienie
w drogach oddechowych (MAP, Mean Airway Pressure) i Stos. I:E.

- Trzecim panelem jest panel stanu, w ktérym sg wyswietlane
te same informacje, co na ekranie przy wytgczonym widoku
szczegdtowym, m. in. o uzywanych funkcjach, takich jak RAMP,
i stanie akumulatora.

61

(J

Ekran monitorowania
z wlkgczonym widokiem
szczegotowym

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Wskazniki ekranu monitorowania Uwaga: Mysiniki na ekranie
wyswietlacza oznaczajq, ze

W niniejszej czesci opisano nastepujace wskazniki: urzqdzenie nie moze obliczy

- wskazniki panelu monitorowania parametréw. Na przyktad jesli
- wskazniki panelu zmierzonych ustawien urzqdzgme hajpierw pOd*qC.ZO”,O,
wskazniki panelu stanu do pacjenta, parametry: objetos¢

oddechu, wentylacja minutowa i
wyciek mogq zostac zastqpione
Wskazniki panelu monitorowania mysinikami do czasu, az bedzie

mozliwe ich doktadne obliczenie.
Wszystkie wskazniki pojawiajace sie na panelu monitorowania opisano
szczegotowo w ponizszej tabeli.

Wskaznik Opis

Recepta W przypadku ustawienia dla pacjenta podwojnej recepty w lewym gérnym
rogu panelu wyswietlany jest wyraz,,Gtéwny” lub ,,Dodatkowy” okreslajacy,
ktory profil recepty jest aktywny.

Tryb terapii Aktualny tryb terapii jest wyswietlany u géry panelu (na przyktad CPAP, S,
S/Titd.). Jesli aktywna jest funkcja specjalna, np. Flex, AVAPS lub Funkcja
westchniecia, bedzie ona wyswietlana obok trybu terapii.

Data i godzina Jesli wyswietlany jest widok szczegétowy, w gérnym prawym rogu panelu
wyswietlane sg biezaca data i godzina. W przypadku wyfaczenia widoku
szczegdtowego s3 one wyswietlane w panelu srodkowym.

Oddech pacjenta . Ten symbol jest wyswietlany podczas oddechu wyzwolonego przez

pacjenta.
Manometr ci$nienia Manometr (wykres stupkowy) wyswietla przez caty czas cisnienie
powietrza i symbol w drogach oddechowych obwodu pacjenta. Wypetnienie paska
ci$nienia szczytowego manometru przesuwa sie w prawo, gdy cisnienie wzrasta podczas

wdychania, a w lewo, gdy cisnienie spada podczas wydychania. Na pasku
tym widoczne jest tez cisnienie szczytowe. Zalezy ono od maksymalnego
cisnienia pacjenta osigganego podczas kazdego oddechu. Symbol
szczytowego cis$nienia to niebieski pasek na manometrze. Jesli wystapi
alarm Zbyt wysokie cisnienie wdechowe, symbol cisnienia szczytowego
zmieni kolor z niebieskiego na czerwony.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Wskaznik Opis

Wskaznik niskiego
ci$nienia

Wskaznik wysokiego

cisnienia

Cisnienie

Wspotczynnik
oddychania (RR)

Objetos¢ wydychana
(Vte)

Objetos¢ wdychana
(Vi)

Wyciek

W przypadku wiaczenia trybu terapii z kontrola objetosci wskaznik ten
jest widoczny ponizej paska manometru, wskazujac ustawienie alarmu
niskiego cisnienia.

W przypadku wtaczenia trybu terapii z kontrola objetosci wskaznik ten
jest widoczny ponizej paska manometru, wskazujac ustawienie alarmu
wysokiego cisnienia.

Ten wskaznik wys$wietla biezace cisnienie pacjenta. Jest on widoczny tylko
w widoku szczegétowym.

Ten wskaznik wyswietla zmierzong czestos¢ oddychania w oddechach
na minute (BPM, Breaths Per Minute). Jest on widoczny tylko w widoku
szczegotowym.

Ten wskaznik wyswietla szacowang objetos¢ wydychang (w milimetrach)
i odzwierciedla kompensacje dla BTPS. Jest on wyswietlany tylko w
widoku szczegétowym, gdy wybrano obwdd pasywny.

Ten wskaznik wyswietla dostarczang objetos¢ oddechu (w milimetrach)
i odzwierciedla kompensacje dla BTPS. Jest on wys$wietlany tylko w
widoku szczegétowym, gdy wybrano obwéd aktywny z PAP.

Ten wskaznik wyswietla wyciek catkowity (przeptyw niezawracany do
obiegu), wystepujacy miedzy wylotem urzadzenia i pacjentem, usredniony
dla poprzedniego oddechu. Jest on wyswietlany tylko w widoku
szczegotowym, gdy wybrano obwdéd pasywny.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Panel zmierzonych ustawien

Wszystkie wskazniki, ktére moga pojawiac sie w panelu zmierzonych
ustawien (dostepnym w widoku szczegétowym) opisano w ponizszej tabeli.

Wskaznik Opis

PIP Szczytowe cisnienie wdechowe (Peak Inspiratory Pressure) — wyswietlane
jest maksymalne cisnienie powietrza podanego pacjentowi podczas
ostatniego oddechu.

Stos. l.E Wyswietla poréwnanie czasu trwania wdechu do czasu trwania wydechu
podczas ostatniego oddechu.

Prz. Szcz. Wyswietla maksymalny przeptyw powietrza doprowadzanego do
pacjenta przy wdechu podczas ostatniego oddechu (w |/min - BTPS).

MAP Wyswietla $rednie cisnienie w drogach oddechowych - jest to $rednia
wazona cisnienia w drogach oddechowych pacjenta dla 6 oddechoéw.

MinVent Wentylacja minutowa wyswietla ilos¢ powietrza dostarczonego do
pacjenta w ciggu ostatniej minuty (w |/min - BTPS).
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Wszystkie wskazniki pojawiajace sie na panelu stanu opisano szczegétowo

w ponizszej tabeli.

Wskaznik (o] 113

d

I, £

Wskazuje, ze urzadzenie dziata w trybie petnego dostepu do menu,

€O oznacza, ze mozna regulowac wszystkie przepisane wartosci. Firma
Philips Respironics zaleca zmiane trybu dostepu do menu na ograniczony
przed przekazaniem urzadzenia pacjentowi, aby nie mégt regulowac
przepisanych wartosci. Przepisane wartosci mogq regulowac wylqcznie
przeszkoleni pracownicy sfuzby zdrowia i lekarze.

Wyswietlany po wtozeniu do wentylatora karty pamieci SD
(Secure Digital).

Wyswietlany, gdy wentylator wykryje btad karty SD.

Wyswietlany przez caty czas, gdy akumulator zewnetrzny jest podfaczony
do wentylatora. Poziom zacieniowania symbolu na zielono wskazuje
stopien natadowania akumulatora i obniza sie wraz z jego zmniejszaniem
sie. Gdy caly symbol jest zacieniowany na zielono, akumulator jest

w petni natadowany.

Wyswietlany przez caty czas, gdy akumulator dodatkowy jest podtgczony
do wentylatora. Poziom zacieniowania symbolu na zielono wskazuje
stopien natadowania akumulatora i obniza sie wraz z jego zmniejszaniem
sie. Gdy caly symbol jest zacieniowany na zielono, akumulator jest

w petni natadowany.

Wyswietlany przez caty czas; oznacza stan akumulatora wewnetrznego.
Poziom zacieniowania symbolu na zielono wskazuje stopier natadowania
akumulatora i obniza sie wraz z jego zmniejszaniem sie. Gdy caty symbol jest
zacieniowany na zielono, akumulator jest w petni natadowany.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Wskaznik Opis

Gdy zasilanie sieciowe jest niedostepne, wokét akumulatora aktualnie
dostarczajacego zasilanie do wentylatora wyswietlana jest czarna
ramka (W przypadku panelu stanu pokazanego powyzej uzywany jest
akumulator zewnetrzny, dlatego wyswietlany jest symbol ).

%'; Symbol zéttej btyskawicy jest wyswietlany wraz z symbolem akumulatora
dodatkowego lub wewnetrznego i wskazuje, kiedy akumulator jest
tadowany (w przypadku panelu stanu pokazanego powyzej tadowany

jest akumulator dodatkowy, dlatego wyswietlany jest symbol I«E ).

“ A Jest wyswietlany, gdy nacisnieto przycisk wskaznika alarmu/pauzy

g‘ﬁl‘; dzwiekowej i aktywna jest pauza dzwiekowa. Po nacisnieciu przycisku
wskaznika alarmu/pauzy dZzwiekowej alarm jest wyciszany na okres
jednej minuty.

: Wyswietlany, gdy aktywna jest funkcja RAMP.

Uwaga: Jesli poziom natadowania akumulatora jest bardzo niski (pozostato mniej niz 20 minut uzytkowania),
wnetrze ramki otaczajqcej symbol akumulatora zmieni kolor na Zotty, a wszystkie wskazniki paskowe w symbolu
akumulatora bedq puste. Jesli uzywany akumulator jest bliski wyczerpania (pozostato mniej niz 10 minut
uzytkowania), wnetrze ramki otaczajqcej symbol akumulatora zmieni kolor na czerwony, a wszystkie wskazniki
paskowe w symbolu akumulatora bedq puste. Te zmiany koloru dotyczqg wytqcznie ostatniego dostepnego Zrédta
zasilania akumulatorowego.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Panel przyciskow ekranowych

Na ponizszej ilustracji przedstawiono panel przyciskéw ekranowych menu
gtéwnego odnoszacych sie do przyciskdw z przodu urzadzenia.

Nastawy : SIT 01/0372009 08:16 PM
o

] s w15 w0 B 3
RR 208PM Vie 837mi Pz Szez 71,6 umi
FIF23.1 50 Przec. 31 uminiitent. Min. 1 1.7 i

Menu 18

Przeianz na Profil Dodatkowy
Ostrozrie wyjnii kartg SD
Profil Gioyny | slarmy
Profil Dodatkowy | alarmy

- Opcje

Wyiscie Nawigacja®s

Panel
przyciskéw
ekranowych

Na samym dole ekranu wyswietlacza znajduje sie panel przyciskow

ekranowych. Panel ten odpowiada przyciskom sterowania na wentylatorze:

«  Lewy przycisk na ekranie okresla dziatanie lewego przycisku na

urzadzeniu.

- Srodkowy przycisk na ekranie okresla dziatanie przyciskéw

strzatek w gére i w dot na urzadzeniu.

«  Prawy przycisk na ekranie okresla dziatanie prawego przycisku

na urzadzeniu.

Poruszanie sie po ekranach menu

Przechodzenie miedzy wszystkimi ekranami menu i ustawieniami:

« Aby przewija¢ opcje i ustawienia menu, uzy¢ przycisku strzatek

w gobreiw dot.

- Aby wykona¢ dziatanie okreslone na ekranie przez prawy
lub lewy przycisk ekranowy, uzy¢ odpowiednio prawego lub

lewego przycisku urzadzenia.
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(J

Przyktadowy panel przyciskow
ekranowych

Uwaga: Przyciski ekranowe bedq
sie réznic, w zaleznosci

od wyswietlanego ekranu

i ustawienr wiqczonych

w urzqdzeniu.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Zmiana i wyswietlanie ustawien w trybie
peinego dostepu do menu

Lekarze moga wyswietlac i zmieniac ustawienia, korzystajac z ekranéw
menu, gdy urzadzenie znajduje sie w trybie petnego dostepu do menu. Aby
przejs¢ do ekranéw menu z ekranu monitorowania, nalezy nacisna¢ przycisk
strzatki w gére na wentylatorze. Wyswietlony zostanie pokazany ponizej
ekran menu gtéwnego.

ST 0170372009 08:16 PM
O 2
o 3 10 13 20 25 30
RR - 20BPM wie 837m Prz. Szcz T 1.6 limin
PIP23.0F20 Przec. 31 vmintrent. Min. 11,7 tmin|
Menu 2/6

Cistroznie wyjmij karte S0
Lstawieniz i alarmy
Opcje
Dziennik alarmd
- Dziennik zdarzen

Nawigacia®

Na ekranie tym mozna wybrac¢ nastepujace opcje:

«  Ostroznie wyjmij karte SD: opcja ta jest wyswietlana, jesli karta
SD jest wiozona do wentylatora. Te opcje nalezy wybra¢, aby
wyjac karte SD. Gdy pojawi sie komunikat potwierdzajacy
,Wyjmij karte SD’, nalezy wyjac¢ karte. W przypadku nacisniecia
lewego przycisku (anulowania) lub niewyjecia karty w ciagu
30 sekund komunikat potwierdzajacy zostanie zamkniety
i wentylator bedzie nadal zapisywat dane na karcie.

- Ustawienia i alarmy: wyswietlanie i zmiana przepisanych
ustawien i alarmow.

»  Opcje: wyswietlanie i zmiana ustawien urzadzenia, takich jak
tryb petnego lub ograniczonego dostepu, widok szczegoétowy,
jezyk itp.

- Dziennik alarmoéw: wyswietlanie listy ostatnich 20 alarméw.

- Dziennik zdarzen: wyswietlanie listy wszystkich zdarzen, takich
jak zmiany ustawien wentylatora, stany jego niesprawnosci,
alarmy itp.

- Informacje: wyswietlanie informacji szczegétowych o
urzadzeniu, takich jak wersja oprogramowania i numer seryjny.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: W przypadku niektdrych
ustawien terapii po osiqgnieciu
najwiekszej lub najmniejszej
dostepnej wartosci ustawienia
ponowne nacisniecie przycisku
strzatki w gére/w dot spowoduje
ponowne przewijanie wartosci
ustawien. W przypadku
parametréw, ktdre nie sq zawijane,
po osiggnieciu najwyzszej lub
najnizszej mozliwej wartosci
ustawienia na pasku menu na
ekranie wyswietlony zostanie
komunikat ,Osiggnieto limit”.

(J

Przyktadowy ekran menu
gtéwnego

Uwaga: Na pokazanym tu
przyktadowym ekranie menu
gtéwnego napis 2/6 wyswietlany
na pasku menu oznacza, ze
podswietlona jest pozycja 2 z
tgcznej liczby 6 pozycji dostepnych
w menu.

Uwaga: W przypadku zmiany
ustawienia i decyzji o jej
niezapisywaniu mozna nacisng¢
lewy przycisk, aby jg anulowac.



Zmiana ustawien i alarméw urzadzenia

Z ekranu menu gtéwnego uzy¢ przycisku strzatki w gére/w dét, aby
podswietli¢ menu Ustawienia i alarmy, nastepnie nacisna¢ prawy przycisk,
aby je wybrac.

Ustawienia urzadzenia

Niektére ustawienia tego menu réznia sie w zaleznosci od wybranego
trybu terapii. W ponizszej czesci opisano wszystkie ustawienia wspdlne
dla wszystkich trybdw terapii. Ustawienia swoiste dla kazdego z trybéw
zamieszczono w tabeli trybow terapii w rozdziale 3.

Zmiana ustawien

Ustawienie to mozna wiaczy¢ lub wytaczy¢. Jego wigczenie umozliwia
utworzenie dla pacjenta dwéch oddzielnych recept. Na przyktad mozna
skonfigurowac recepte dzienng i osobna recepte nocna. W przypadku
wiaczenia tego ustawienia w menu gtéwnym pojawia sie trzy nowe opcje:
+  Przefgcz na Profil gtéwny/dodatkowy

- Ustawienia gtéwne i alarmy

- Ustawienia dodatkowe i alarmy

Ekran menu gtéwnego bedzie wygladac tak, jak na ponizszej ilustracji.

Maztawy - 5/T 0170352009 0616 PM

— |
1T 117 1T 1T 1T 1T T T
1] ]

10 15 20 25 30

RR 19EPM wie B3Fm Prz. Szez T1.6lmin
PIP21. 4Hn Przec. 31 iminent. Min. 11,7 limin
Menu 178

Przelgcz na Profil Dodatkawy
OztroZnie wyjmij karte S0
Profil Ghiwny i alsrmy
Profil Dodatkowy i alarmy

- Opcje

T

Uwaga: W menu Opcje opisanym
w dalszej czesci tego rozdziatu
mozna okresli¢ jednostki cisnienia
wyswietlane przez urzqdzenie,
wybierajqc cm H,0, hPa lub mBar.
Ustawieniem domysinym jest cm
H,0, dlatego w niniejszej instrukcji
uzywana jest jednostka cm H,Q.

(J

Ekran menu gtéwnego
z wlaczong opcja zmiany
ustawien
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Ustawienie trybu

Ustawienie trybu na ekranie Ustawienia i alarmy mozna zmieni¢ na jeden
z nastepujacych trybdw terapii:

- CPAP

- S

< ST

- T

- PC

- PC-SIMV
Y

- AC

- SIMV

Typ obwodu

Mozna wybrac jeden z dwéch typéw obwodu:
- Pasywny
« Aktywny PAP

Obwaod pasywny korzysta z pasywnego urzadzenia wydechowego. Aktywny
obwod PAP wykorzystuje aktywne urzadzenie wydechowe z proksymalnym
potaczeniem wykrywajacym cisnienie powietrza.

W przypadku uzywania obwodu pasywnego wentylator wyswietla
szacowane cisnienia pacjenta na podstawie oporu standardowego obwodu
pacjenta (Whisper Swivel Il z przewodem o dtugosci 1,8 metra). Dodanie
akcesoriow do obwodu pacjenta (nawilzacza, putapki wodnej itp.) moze
spowodowac zwiekszenie oporu obwodu i wyswietlanie wartosci cisnienia
nieznacznie wyzszej od rzeczywistego ci$nienia powietrza doprowadzanego
do pacjenta.

W przypadku aktywnego obwodu PAP cisnienie pacjenta jest mierzone
bezposrednio i zmiany oporu obwodu nie majg na nie wptywu.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Szczegbtowe informacje
na temat poszczegdlnych trybow
terapii znajdujq sie w rozdziale 3.

Uwaga: Tabela umoZliwiajqca
tatwe przeglqdanie wszystkich
ustawien dostepnych w
poszczegdlnych trybach terapii
znajduje sie w rozdziale 3.

Uwaga: W tym rozdziale opisano,
jak wiqczyc wszystkie ustawienia
urzqdzenia, fqcznie z alarmami.
Szczegdtowe informacje na temat
poszczegdlnych alarméw znajdujq
sie w rozdziale 6.

Uwaga: Aby zmienic typ

obwodu, musi by¢ otwarty ekran
konfiguracji i przeptyw powietrza
musi by¢ wytgczony. Wiecej
informacji na ten temat znajduje
sie w czesci Tryb petnego dostepu
do menu.

Uwaga: Jesli dla ustawienia Typ
obwodu wybrano opcje Pasywny,
dla wszystkich ustawien opgji Cisn.
poczqtk. RAMP we wszystkich
trybach zachowany zostanie zakres
minimalny.

Uwaga: Jesli dla ustawienia Typ
obwodu wybrano opcje Aktywny
PAP, funkcja Flex jest niedostepna.



Obwaéd pasywny, w przeciwienstwie do aktywnego PAP, zapewnia
kompensacje wycieku. W przypadku uzywania obwodu pasywnego

w trybie wentylacji z kontrola objetosci pacjentowi jest dostarczana
ustawiona wartosc¢ objetosci Vti, wieksza od obliczonego wycieku

w obwodzie i mankiecie (lub masce). Rézni sie ona od tradycyjnej wentylacji
w obwodzie aktywnym, gdzie wyciek w mankiecie (lub masce) zmniejsza
objetos¢ oddechowga dostarczang pacjentowi. Wentylacja z kontrolg
objetosci w obwodzie pasywnym pozwala dostarcza¢ objetos¢ wdechowa
zblizona do ustawienia urzadzenia, niezaleznie od wycieku; nalezy to wzig¢
pod uwage w przypadku przetaczania pacjenta z obwodu aktywnego na
pasywny. W przypadku obwodu pasywnego objetos¢ Vte jest szacowana na
podstawie obliczonej sumy wycieku w obwodzie i mankiecie (lub masce).

Obwdéd odiaczony

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wytaczenie alarmu odtaczenia
obwodu. W przypadku jego wtaczenia po wykryciu w obwodzie znacznego,
ciagtego wycieku powietrza (np. po zdjeciu maski) wyemitowany zostanie
alarm dzwiekowy.

Aby wytaczyc¢ alarm, nalezy wybra¢ opcje Wyt Wartos¢ ustawienia mozna
tez zwigkszac lub zmniejszac¢ w zakresie od 5 do 60 sekund z przyrostem co
5 sekund. Na przyktad wartos¢ ustawienia wynoszaca 10 oznacza, ze alarm
zostanie wyemitowany po czasie 10 sekund od odtaczenia obwodu.

71

Nie nalezy opierac sie na zadnym
pojedynczym alarmie w celu
wykrycia stanu odtqczenia obwodu.
Alarmy o niskiej objetosci oddechu,
niskiej wentylacji minutowej, niskiej
czestotliwosci oddychania

i bezdechu nalezy odczytywac

w potqczeniu z alarmem

0 odfgczeniu obwodu.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Niska Vte Uwaga: Alarmy Wysoka Vte i Niska
Vte sq dostepne tylko wtedy, gdy

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wytaczenie alarmu Niska Vte. Alarm wybrano obwod Pasywny.

ten jest aktywowany, gdy szacowana objetos¢ wydychana jest réwna
wartosci tego ustawienia lub mniejsza od niej. Aby wytaczy¢ alarm, nalezy
wybra¢ opcje Wyt Mozna tez zwiekszy¢ lub zmniejszy¢ wartos¢ tego
ustawienia w zakresie od 40 do 2000 ml z przyrostem co 5 ml. Nie moze by¢
ona wyzsza od wartosci ustawienia Wysoka Vte.

Po wiaczeniu funkcji AVAPS ten alarm jest generowany, jezeli obliczona
objetos¢ oddechu jest mniejsza niz 90% ustawionej objetosci docelowej
oddechu. Ten alarm mozna wiaczy¢ lub wytaczy¢.

Wysoka Vte

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wytaczenie alarmu Wysoka Vte.
Alarm ten jest aktywowany, gdy szacowana objetos¢ wydychana jest rowna
wartosci tego ustawienia lub wieksza od niej. Aby wytaczyc¢ alarm, nalezy
wybra¢ opcje Wyk Mozna tez zwiekszy¢ lub zmniejszy¢ wartos¢ tego
ustawienia w zakresie od 50 do 2000 ml z przyrostem co 5 ml. Nie moze
by¢ ona nizsza od wartosci ustawienia niskiej objetosci oddechu, chyba ze

ustawienie ma by¢ wytaczone.

Uwaga: Alarmy Wysoka Vtii Niska
Niska Vti Vti sq dostepne tylko wtedy, gdy
To ustawienie umozliwia wigczenie lub wytaczenie alarmu Niska Vti. Alarm wybrano obwod Aktywny z PAF.
ten jest aktywowany, gdy zmierzona objetos¢ wdychana jest rowna wartosci
tego ustawienia lub mniejsza od niej. Aby wytaczy¢ alarm, nalezy wybrac
opcje Wyt Mozna tez zwiekszy¢ lub zmniejszy¢ warto$¢ tego ustawienia
w zakresie od 40 do 2000 ml z przyrostem co 5 ml. Nie moze by¢ ona wyzsza
od wartosci ustawienia Wysoka Vti.

Wysoka Vti

To ustawienie umozliwia witaczenie lub wytaczenie alarmu Wysoka Vti. Alarm
ten jest aktywowany, gdy zmierzona objeto$¢ wdychana jest réwna wartosci
tego ustawienia lub wieksza od niej. Aby wytaczy¢ alarm, nalezy wybra¢
opcje Wyt Mozna tez zwiekszy¢ lub zmniejszy¢ wartos$¢ tego ustawienia

w zakresie od 40 do 2000 ml z przyrostem co 5 ml. Nie moze by¢ ona nizsza
od wartosci ustawienia Niska Vti, chyba Ze ustawienie ma by¢ wytaczone.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Niska wentylacja minutowa Uwaga: Ustawienie Niska
wentylacja minutowa mozna

To ustawienie umozliwia wigczenie lub wylgczenie alarmu Niska wentylacja 2wieksza¢ lub zmniejszac co 0,11/

minutowa. Jest on aktywowany, jezeli obliczona wentylacja minutowa jest min w zakresie od 0,1 do 0,99 I/min
réwna wartosci tego ustawienia lub mniejsza od niej. Aby wyfaczy¢ alarm, orazco 1l/min
nalezy wybrac opcje Wyt. Mozna tez zwiekszy¢ lub zmniejszy¢ wartos¢ tego w zakresie od 1 do 99 I/min.

ustawienia w zakresie od 0,1 do 99 I/min.

Wysoka wentylacja minutowa

To ustawienie umozliwia wiaczenie lub wytgczenie alarmu Wysoka
wentylacja minutowa. Jest on aktywowany, gdy obliczona wentylacja
minutowa jest rbwna wartosci tego ustawienia lub wieksza od niej. Aby
wytaczy¢ alarm, nalezy wybra¢ opcje Wyt. Mozna tez zwigkszy¢ lub
zmniejszy¢ wartosc¢ tego ustawienia w zakresie od 1 do 99 I/min z przyrostem
co 1 1/min. Nie moze by¢ ona nizsza od wartosci ustawienia Niska wentylacja
minutowa, chyba ze ustawienie ma by¢ wytaczone.

Niska czestotliwos¢ oddychania

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wytaczenie alarmu Niska
czestotliwos¢ oddychania. Jest on aktywowany, jezeli zmierzona czesto$¢
oddychania jest réwna wartosci tego ustawienia lub mniejsza od niej.

Aby wytaczy¢ alarm, nalezy wybra¢ opcje Wyt. Mozna tez zwigkszy¢ lub
zmniejszy¢ wartosc tego ustawienia w zakresie od 4 do 80 BPM z przyrostem
co 1 BPM. Nie moze by¢ ona wyzsza od wartosci ustawienia Wysoka
czestotliwos¢ oddychania.

Wysoka czestotliwo$¢ oddychania

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wytaczenie alarmu Wysoka czestot.
oddychania. Jest on aktywowany, gdy zmierzona czesto$¢ oddychania jest
réwna wartosci tego ustawienia lub wieksza od niej. Aby wytaczy¢ alarm,
nalezy wybra¢ opcje Wyt Mozna tez zwiekszy¢ lub zmniejszy¢ wartos¢ tego
ustawienia w zakresie od 4 do 80 BPM z przyrostem co 1 BPM. Nie moze by¢
ona nizsza od wartosci ustawienia Niska czestotliwos¢ oddychania, chyba ze
ustawienie ma by¢ wytaczone.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Zbyt niskie ci$nienie wdechowe

To ustawienie pozwala na konfiguracje alarmu Zbyt niskie cisnienie
wydechowe. Uzytkownik moze go konfigurowac tylko w trybach CV,

AC i SIMV. Wartos¢ ustawienia nie moze by¢ mniejsza niz warto$¢ PEEP

+2 cm H,0 ani wyzsza niz wartos¢ ustawienia Zbyt wysokie cisnienie
wdechowe. W przypadku obwodéw pasywnych wartos¢ ustawienia Zbyt
niskie cisnienie wydechowe mozna zwieksza¢ lub zmniejsza¢ w zakresie

od 6 do 40 cm H,0 z przyrostem co 1 cm H,0. W przypadku obwodéw
aktywnych wartos¢ tego ustawienia mozna zwieksza¢ lub zmniejsza¢ w
zakresie od 2 do 40 cm H,O z przyrostem co 1 cm H,O. W przypadku trybow
kontroli ci$nienia uzytkownik nie moze konfigurowac tego alarmu.

Zbyt wysokie cisnienie wdechowe

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wylgczenie alarmu Zbyt wysokie
cisnienie wdechowe. Uzytkownik moze go konfigurowac tylko w trybach CV,
AC i SIMV. Wartos¢ ustawienia Zbyt wysokie cisnienie wdechowe nie moze
by¢ nizsza od wartosci ustawienia Zbyt niskie cisnienie wdechowe. Warto$¢
alarmu Zbyt wysokie cisnienie wdechowe mozna zwigkszac lub zmniejsza¢ w
zakresie od 10 do 80 cm H,O z przyrostem co 1 cm H,O. W przypadku trybow
kontroli ci$nienia uzytkownik nie moze konfigurowac tego alarmu.

CPAP

Ustawienie cisnienia CPAP mozna zwiekszac¢ lub zmniejsza¢ w zakresie od
4 do 20 cm H,0 z przyrostem co 1 jednostke.

Czas trwania RAMP

Ustawienie to umozliwia okreslenie czasu trwania funkcji RAMP. Funkcje
RAMP mozna wytaczy¢, wybierajac opcje Wyt. Mozna tez zwiekszac lub
zmniejszac¢ warto$¢ ustawienia czasu trwania RAMP w zakresie od 5 do
45 minut z przyrostem co 5 minut.

Ci$n. poczatk. RAMP

Wartos¢ cisnienia poczatkowego funkcji RAMP mozna zwiekszac lub
zmniejszac z przyrostem od 1 do 4 cm H,O az do osiggniecia wartosci
ustawienia cisnienia CPAP. Pacjent réwniez ma dostep do tego ustawienia,
pod warunkiem, ze opcja Czas trwania RAMP nie zostata wytaczona.

Funkcja Flex

Ustawienie Flex mozna wiaczy¢ lub wytgczy¢. Wybér opcji Wyt powoduje
wylaczenie ustawienia i uniemozliwia korzystanie z funkcji Flex przez
pacjenta. Aby wiaczyc to ustawienie, nalezy wybra¢ dla niego wartosc 1,
2 lub 3. Pacjent ma takze dostep do tego ustawienia, jesli funkcja Flex jest
wiaczona. Funkgja ta nie jest dostepna

w przypadku uzywania aktywnego obwodu.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Jesli dla cisnienia CPAP
ustawiono warto$¢ 4 (minimalng),
ustawienie Czas trwania RAMP bedzie
niedostepne.

Uwaga: Ustawienie Cisn. poczqtk.
RAMP nie bedzie wyswietlane, jesli
dla ustawienia Czas trwania RAMP
wybrano opcje Wyt lub dla cisnienia
CPAP wybrano wartos¢ 4 cm H,0.

Uwaga: W trybie CPAP wartos¢
ustawienia Cisn. poczqtk. RAMP jest
réwna wartosci cisnienia CPAP —
1.cm H,0 lub mniejsza od niej.

Uwaga: W trybie CPAP funkcja
Flex jest dostepna tylko wtedy, gdy
wartos¢ cisnienia CPAP jest wieksza
od4cmH..

Uwaga: W trybach S, S/T, Ti PC
wartos¢ ustawienia Cisn. poczqtk.
RAMP jest réwna wartosci ustawienia
EPAP—1cmH0.

Uwaga: W przypadku aktywnego
typu obwodu PAP w trybach S, S/T, Ti
PC wartos¢ ustawienia Cisn. poczqtk.
RAMP wynosi 0 cm H,0 lub wiecej.

Uwaga: W przypadku pasywnego
typu obwodu w trybach S, S/T, Ti

PC wartos¢ ustawienia Ramp Start
Pressure (Cisn. poczqtk. RAMP) wynosi
4cmH,0 lub wigcej.

Uwaga: W przypadku obwodu
pasywnego funkcja RAMP jest
niedostepna, gdy IPAP = EPAP =
4cmH,0 lub IPAP Minimalny =
EPAP=4.cm H.0.

Uwaga: Funkcja Flex jest dostepna
wytqcznie wtedy, gdy wiqczono
funkcje Auto-Trak.

Uwaga: Funkcja Auto-Trak jest
dostepna tylko wtedy, gdy wybrano
obwdd pasywny.

Uwaga: W trybie S funkcja Flex jest

dostepna tylko wtedy, gdy cisnienie
EPAP wynosi 4 cm H,0 lub wiecej, a

cisnienie IPAP wynosi 25 cm H,0 lub
mniej.



Typ czujnika

Urzadzenie mozna ustawi¢ tak, aby wyzwalato oddechy na podstawie
automatycznych wartosci granicznych przeptywu lub okreslonych ustawien
przeptywu. Jako Typ czujnika mozna wybrac¢ opcje Auto-Trak lub Czujnik
przeptywu. W przypadku wybrania opcji Auto-Trak zainicjowanie czujnika
nastepuje na podstawie automatycznych wartosci granicznych przeptywu.
Jesli jako typ czujnika ustawiono czujnik przeptywu, opcje Czut. czujnika
przept i Czut. cyklu przep. Stang sie aktywne, a czujnik jest inicjowany na
podstawie ustawienia Czut. czujnika przept.

Czutosc czujnika przeptywu

Jesli jako typ czujnika ustawiono czujnik przeptywu, wyswietlane bedzie
ustawienie Czut. czujnika przept. Jego wartos¢ mozna zwiekszac lub
zmniejsza¢ w zakresie od 1 do 9 I/min z przyrostem co 1 I/min.

Czujnik przeptywu jest aktywowany, gdy wysitek pacjenta zwigzany
z wdechem powoduje powstanie przeptywu réwnego lub wiekszego od
ustawienia czutosci przeptywu.

Czutos¢ cyklu przeptywu

Jesli jako Typ czujnika ustawiono opcje Czujnik przeptywu, wyswietlane
bedzie ustawienie Czut. cyklu przep. Jego warto$¢ mozna zwiekszac lub
zmniejsza¢ w zakresie od 10 do 90 procent (%) z przyrostem co 1%.

75

Uwaga: Opcja Typ czujnika

nie jest dostepna po wybraniu
aktywnego obwodu PAP. W
przypadku aktywnego obwodu PAP
uzywana jest metoda wyzwalania
przeptywem.

Wraz ze zmniejszaniem natezenia przeptywu podczas
wdechu, jesli przeptyw pacjenta jest mniejszy od ustawionej
wartosci cyklu przeptywu, urzadzenie przechodzi do

90% Czutos¢ cyklu przeptywu

10% Czutos¢ cyklu przeptywu

wydechu. Na przyktad: w razie ustawienia wartosci 75% I
parametru Cyklu przeptywu przejscie do poziomu EPAP/
PEEP nastapi po obnizeniu przeptywu o 25% przeptywu

szczytowego.

©

Czutos¢ cyklu przeptywu
Uwaga: Najwiekszq czutos¢
osiqggnie sie przy ustawieniu
czutosci cyklu przeptywu na 90%.
Ustawienie 10% czufosci cyklu
przeplywu zapewnia najmniejszq
dostepnq czutosc.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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AVAPS
Funkcja AVAPS jest dostepna tylko wtedy, gdy funkcja Flex jest wytaczona.

Funkcje AVAPS mozna wyfaczy¢, wybierajac opcje Wyt, lub wiaczy¢,
wybierajac opcje W W przypadku wybrania opcji Wyt wyswietlane jest
ustawienie IPAP. W przypadku wybrania opcji Wt wyswietlane sa pozycje
Maks. cisn. wdechu IPAP i Min. ci$n. wdechu IPAP.

IPAP

Ustawienie IPAP jest wyswietlane w przypadku wytaczenia funkcji AVAPS.
Wartos¢ wdechowego dodatniego cisnienia w drogach oddechowych

(IPAP, Inspiratory Positive Airway Pressure) mozna zwiekszac lub zmniejszac
w zakresie od 4 do 50 cm H,0 z przyrostem co 1 jednostke. Jesli funkcja Flex
jest wiaczona, cisnienie IPAP jest ograniczone do maksymalnie 25 cm H,O.
Dla ustawienia IPAP nie mozna okresli¢ wartosci nizszej od wartosci
ustawienia EPAP.

Maks. cisnienie IPAP

Ustawienie to jest wyswietlane, gdy funkcja AVAPS jest wigczona. Jego
wartos¢ mozna zwiekszac lub zmniejsza¢ w zakresie od 4 do 50 cm H,0
z przyrostem co 1 jednostke. Musi by¢ ona réwna wartosci minimalnego
cisnienia IPAP lub wieksza od niej.

Min. cisnienie IPAP

Ustawienie to jest wyswietlane, gdy funkcja AVAPS jest wigczona. Jego
wartos¢ mozna zwiekszac lub zmniejsza¢ w zakresie od 4 do 50 cm H,0

z przyrostem co 1 jednostke. Musi by¢ ona réwna wartosci EPAP lub wieksza
od niej, a takze musi by¢ réwna wartosci maksymalnego cisnienia IPAP lub
mniejsza od niej.

EPAP

Wartos¢ wydechowego dodatniego ci$nienia w drogach oddechowych
(EPAP, Expiratory Positive Airway Pressure) mozna zmieniac w zakresie
od 4 do 25 cm H,0 z przyrostem co 1 jednostke. W przypadku obwodéw
aktywnych dla ustawienia EPAP mozna wybrac warto$¢ zero.

Po wytaczeniu funkcji AVAPS wartos¢ ustawienia EPAP musi by¢ rowna
wartosci ustawienia IPAP lub mniejsza od niej. Po wtaczeniu funkcji AVAPS
wartos¢ cisnienia EPAP musi by¢ réwna minimalnemu cisnieniu wdechu IPAP
lub mniejsza od niego.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Funkcja AVAPS jest
dostepna tylko wtedy, gdy wybrano
obwdd pasywny.

Uwaga: Dla parametréw IPAP, IPAP
Maksymalny lub IPAP Minimalny
nie mozna ustawi¢ wartosci
wigkszej niz 30 cm H,O powyzej
ustawienia EPAP.

Uwaga: Dla parametru EPAP nie
mozna ustawic¢ wartosci wiekszej
niz 30 cm H,0 ponizej ustawien
IPAP, IPAP Maksymalny lub IPAP
Minimalny.



Objetos¢ oddechowa

Ustawienie to jest wyswietlane, gdy funkcja AVAPS jest wigczona. Jego
warto$¢ mozna zwigkszac lub zmniejsza¢ w zakresie od 50 do 2000 ml

z przyrostem co 5 ml. Ustawienie to stuzy do okreslenia docelowej objetosci
gazu, ktdry zostanie wytworzony przez respirator i dostarczony podczas
kazdego oddechu spontanicznego.

Czas narastania

Czas narastania mozna tak wyregulowa¢, aby znalez¢ ustawienie najbardziej
komfortowe dla pacjenta. Jego warto$¢ mozna zwieksza¢ lub zmniejszac

w zakresie od 1 do 6 az do uzyskania odpowiedniego ustawienia. Poziomy
czasu narastania od 1 do 6 odzwierciedlaja stopniowo zmniejszajaca sie
reakcje zwiekszania cisnienia nastepujaca na poczatku wdechu.

Bezdech

To ustawienie umozliwia wtaczenie lub wytaczenie alarmu Bezdech.

W przypadku wtaczenia po wykryciu bezdechu zostanie wyemitowany
alarm dzwiekowy. Aby wytaczy¢ alarm, nalezy wybra¢ opcje Wyt. Wartos¢
ustawienia mozna tez zwiekszac lub zmniejsza¢ w zakresie od 10 do

60 sekund z przyrostem co 5 sekund. Na przykfad wartos¢ ustawienia
wynoszgca 10 oznacza, ze alarm zostanie wyemitowany, jesli czas miedzy
spontanicznymi oddechami przekroczy 10 sekund.

Czestos¢ bezdechu

W przypadku witaczenia alarmu Bezdech dla czestosci bezdechu mozna
ustawi¢ wartosc z zakresu od 4 do 60 BPM z przyrostem co 1 BPM. W trybie S
czestos¢ bezdechu jest réwna lub wieksza od stosunku I:E wynoszacego 1:2.

Czestos¢ oddychania

W trybie AC mozna zwieksza¢ lub zmniejszaé wartos¢ czestosci oddychania
w zakresie od 0 do 60 BPM, natomiast w innych trybach wartos¢ te mozna
zwiekszac lub zmniejsza¢ w zakresie od 1 do 60 BPM z przyrostem co 1 BPM.
Ustawienie czestosci oddychania stuzy do okreslenia minimalnej liczby
oddechéw wymuszonych na minute dostarczanych przez respirator.

Czas wdechu

Wartos¢ ustawienia Czas wdechu mozna regulowa¢ w zakresie od 0,3 do
5,0 sekund z przyrostem co 0,1 sekundy. Jest to czas trwania fazy wdechu
oddechu wymuszonego.
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Uwaga: W trybach CV, ACi SIMV
ustawienie objetosci oddechu jest
ograniczone przez ustawienie Czas
wdechu, co pozwala zachowac
minimalny i maksymalny przeplyw
szczytowy w systemie.

Uwaga: Ustawienie Czas narastania
jest wyswietlane tylko wtedy, gdy
funkcja Flex jest wytqczona. Jesli
funkcja Flex jest wigczona, wartos¢
czasu harastania uzywanda przez
urzqdzenie wynosi 3.

Uwaga: W trybach S/T, PC, PC-SIMV,
SIMV i AC wartos¢ ustawienia Czest.
bezdechu jest rowna wartosci
ustawienia Czestos¢ oddych. lub
wieksza od niej, a takze ograniczona
przez aktualng wartos¢ ustawienia
Czas wdechu, tak aby zachowany
zostat minimalny stosunek I:E
wynoszqcy 1:1.

Uwaga: W trybach kontroli
objetosci zakres ustawienia
Czestos¢ oddych. jest ograniczony
przez aktualnq wartos¢ ustawienia
Czas wdechu, tak aby zachowany
zostat minimalny stosunek I:E
wynoszqcy 1:1.

Uwaga: W trybach kontroli
ci$nienia zakres ustawienia czasu
wdechu jest ograniczony przez
aktualng wartos¢ ustawienia
Czestos¢ oddych., tak aby
zachowany zostat minimalny
stosunek I:E wynoszqcy 1:1.

Uwaga: W trybach kontroli
objetosci zakres ustawienia czasu
wdechu jest ograniczony przez
aktualne wartosci ustawien
Objetos¢ oddechu i Czestos¢
oddych., tak aby zachowany zostat
minimalny stosunek I:E wynoszqcy
1:1 oraz minimalny i maksymalny
przeptyw szczytowy w systemie.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Cisnienie wdechowe

Wartos¢ ustawienia Cisnienie wdechowe mozna zwieksza¢ lub zmniejszac¢
w zakresie od 4 do 50 cm H,0 z przyrostem co 1 jednostke. Jest to cisnienie
powietrza doprowadzanego przez respirator w trakcie fazy wdechu

w przypadku oddechu wymuszonego lub wspomaganego.

Wspomaganie ci$nieniowe

Wartos$¢ tego ustawienia mozna zwiekszac lub zmniejsza¢ w zakresie od
0do 30 cm H,0 z przyrostem co 1 jednostke. Jest to wspomaganie cisnienia
powietrza doprowadzanego przez respirator w trakcie fazy wdechu

w przypadku oddechu spontanicznego.

PEEP

Wartos¢ ustawienia dodatniego korncowego cisnienia wydechowego (PEEP,
Positive End Expiratory Pressure) mozna zwieksza¢ w zakresie od 0 do 25 cm
H,O w przypadku obwodéw aktywnych i w zakresie od 4 do 25 cm H,0

w przypadku obwodoéw pasywnych z przyrostem co 1 jednostke. Ustawienie
PEEP jest to dodatnie cisnienie utrzymywane w obwodzie pacjenta podczas
wydechu. Wartos¢ cisnienia PEEP musi by¢ rowna wartosci ustawienia
cisnienia lub nizsza od niej.

Wzorzec przeptywu
Dla tego ustawienia mozna wybrac opcje RAMP lub Kwadratowy.

Westchniecie

Parametr Westchniecie mozna wiaczy¢ lub wytaczy¢, wybierajac
odpowiednio opcje Wik lub Wyt. Westchniecie jest dostarczane co
100 oddechoéw i jego objetos¢ wynosi 150% normalnej objetosci.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: W trybie PC-SIMV

nie mozna dla parametru
Wspomaganie cisn. dla
oddechéw wymuszonych
iwspomaganych (CiSnienie —
PEEP) ustawic¢ wartosci wiekszej
niz 30 cm H,0.

Uwaga: Suma wartosci
ustawieri Wspomaganie cisn.
i PEEP nie moze przekroczy¢
50cmH,0.

Uwaga: W trybach CV, ACi SIMV
ustawienie Zbyt niskie cisnienie
wdechowe jest ograniczone do
wartosci ustawienia PEEP +2.

Uwaga: Ustawienie Wzor
przeptywu moze by¢ ograniczone
tylko do opcji RAMP lub
Kwadratowy w zaleznosci od
ustawien Objetosc oddechu,

Czas wdechu i Czestos¢ oddych.,
aby zachowac minimalny i
maksymalny przeptyw szczytowy.

Uwaga: Ustawienie Czut. cyklu
przep jest niedostepne w trybie AC.



Wyswietlanie i zmiana pozycji menu opgji

Z ekranu menu gtéwnego wybraé pozycje Opcje.
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Zostanie wysSwietlone menu Opcje, pokazane na ponizszym ekranie.

Nastawy © 5/T 0170372009 0516 PM
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RR 20EPM vte 837m Prz.Szez 71,6 umid
PIP23. 0Fz0 Przec. 31 tmintent. Min. 11,7 Limin|
Menu P Opcje 118

Dostep da menu Pelny

Widok szczegdhowy Wt

Jeayk Polski

Jednostki cighienia cmH2 0

w GloEnosc alarmu Glogno

Nawigacia®

W tym menu dostepne sg nastepujace ustawienia.

Dostep do menu — mozna wybra¢ dostep Petny lub
Ograniczony. Petny dostep do menu umozliwia operatorom
uzyskiwanie dostepu do wszystkich ustawien wentylatora i

przepisanych wartosci. Ograniczony dostep do menu umozliwia

operatorom uzyskiwanie dostepu tylko do okreslonych
ustawien i nie pozwala na zmiane przepisanych wartosci. Aby
zapobiec zmianie tych wartosci przez pacjenta, nie nalezy mu
przyznawac petnego dostepu do menu.

Widok szczegé6towy - to ustawienie pozwala na wtgczenie
lub wytaczenie widoku szczegétowego. Widok ten umozliwia
wyswietlenie dodatkowych ustawien i informacji o terapii na
ekranie monitorowania.

Jezyk - nastepna pozycja menu Opcje pozwala wybrac jezyk,
w ktérym bedzie wyswietlane oprogramowanie (angielski,
francuski, niemiecki itd.). Informacje na ekranach bedga
wyswietlane w jezyku wybranym w tym miejscu.

Jednostki ci$nienia — nastepna pozycja umozliwia wybor
jednostek cisnienia, ktore beda wyswietlane na ekranach.
Mozna wybra¢:

- aHO0
-  hPa

- mBar

(J

Menu Opcje

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Wszystkie jednostki ci$nienia wy$wietlane na ekranach beda
jednostkami miary wybranymi w tym miejscu.

Glosnos¢ alarmu - to ustawienie pozwala wyregulowac
gtosnosc alarméw urzadzenia. Dostepne sg opcje Gtosno
i Cicho.

Blokada klawiatury - funkcje blokady klawiatury mozna
wiaczy¢ lub wytaczy¢, opisano to wczesniej w niniejszym
rozdziale. Wigczenie tej funkcji moze zapobiec przypadkowemu
nacisnieciu przycisku i zmianie ktéregos z ustawien. Aby wiaczy¢
funkcje, nalezy wybrac opcje WH, aby ja wytaczy¢ - opcje Wyt

Podswietl. klawiatury - jest to kolejna pozycja, ktdrg

mozna ustawic. Wigczenie funkcji umozliwia opcja Wk,

a wylaczenie — opcja Wyt. Po kazdym nacisnieciu przycisku

w celu rozpoczecia terapii nastapi chwilowe podswietlenie
klawiatury. Po rozpoczeciu terapii klawiatura bedzie $wiecic¢
lub nie, w zaleznosci od ustawienia tej funkcji. Jesli zostata ona
wiaczona, klawiatura bedzie podswietlona podczas terapii.
Jesli zostata wylaczona, klawiatura nie bedzie w tym czasie
podswietlona.

Jasnos¢ ekranu - wyswietlacz LCD jest podswietlany.
Podswietlenie jest wtaczane, gdy wyswietla sie poczatkowy
ekran uruchamiania. Jasnos$¢ tego podswietlenia mozna
regulowac, wybierajac wartosc z zakresu 1-10, gdzie 1 to
ustawienie najciemniejsze, a 10 - najjasniejsze.

Wygaszacz ekranu - wygaszacz ekranu mozna zmienic tak,
aby zmniejszy¢ poboér mocy lub przyciemni¢ ekran w ciemnym
pomieszczeniu. Mozna wybrac nastepujace ustawienia:

- Wyk wygaszacz ekranu nie jest wyswietlany, a podswietlenie
ekranu LCD pozostaje na poziomie okreslonym przez ustawienie

jasnosci.
- Oddech: ekran jest czarny, wyswietlany jest tylko wskaznik
oddechu i manometr.

- Czarny: podswietlenie ekranu jest wytaczone; jest on czarny i nie

ma widocznych zadnych informacji.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Nalezy sie upewnic, ze
ustawiona gtosnos¢ alarmu jest
wystarczajqca, aby ustyszata go
osoba sprawujqca opieke nad
pacjentem. Wzig¢ pod uwage
zastosowanie alarmu zdalnego
lub przywotywania pielegniarki.

Uwaga: Wybér ustawienia Czarny
dlawygaszacza ekranu pozwala na
dtuzszy czas dziatania urzqdzenia
na zasilaniu akumulatorowym.
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- Ciemny: podswietlenie ekranu jest zmniejszone — jest on widoczny,
ale nie $wieci jasno.

W przypadku wiaczenia tego ustawienia, wygaszacz ekranu pojawi

sie po 5 minutach nieaktywnosci klawiatury. Naci$niecie dowolnego
przycisku urzadzenia spowoduje zamkniecie widoku wygaszacza.
Jego zamkniecie spowoduje takze wystapienie dowolnego alarmu lub
pojawienie sie komunikatu informacyjnego.

Format daty - jako format daty wyswietlany na ekranach
urzagdzenia mozna wybra¢ mm/dd/rrrr lub dd/mm/rrrr.

Format czasu - mozna wybra¢ format AM/PM lub 24-godzinny
(na przyktad 2:49 PM lub 14:49).

Miesigc - ustawieniem domyslnym jest biezacy miesigc.
Mozliwe do wyboru wartosci pochodza z zakresu
1 (styczen) — 12 (grudzien).

Dzien - ustawieniem domysInym jest biezacy dzien. Mozliwe
do wyboru wartosci pochodzg z zakresu 1-31. Wartos¢
maksymalna zalezy od wybranego miesiaca.

Rok - ustawieniem domyslnym jest biezacy rok. Mozliwe do
wyboru wartosci pochodza z zakresu 2000-2099.

Godzina - ustawieniem domysinym jest biezgca godzina.
Mozliwe do wyboru wartosci pochodza z zakresu

12 AM - 12 PM lub 0-23, w zaleznosci od wybranego formatu
czasu.

Minuta — ustawieniem domyslnym jest biezaca minuta.
Mozliwe do wyboru wartosci pochodza z zakresu 0-59.

Tryb adresu IP — tryb adresu IP mozna zmieni¢ na DHCP lub
Statyczny, w zaleznosci od typu uzywanej sieci (jesli dotyczy).

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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- Godziny pracy - ustawienie to umozliwia wyswietlanie tacznej
liczby godzin od momentu wiaczenia dmuchawy urzadzenia
(od ostatniego zresetowania tej wartosci). W razie potrzeby
mozna zresetowac te wartos¢ do zera (0) — np. za kazdym
razem, gdy urzadzenie jest przekazywane nowemu pacjentowi.
Ta wartos$¢ utatwia okreslenie czestosci uzytkowania urzadzenia
przez pacjenta. Godziny pracy wyswietlane w tym miejscu
réznia sie od godzin pracy dmuchawy wyswietlanych
na ekranach informacyjnych. Godziny pracy dmuchawy
wyswietlane na ekranach informacyjnych to taczna liczba
godzin pracy dmuchawy od rozpoczecia uzytkowania
urzadzenia. Wartosci tej nie mozna zresetowac.

Wyswietlanie dziennika alarmoéw

Aby uzyska¢ dostep do ekranu Dziennik alarméw, mozna wybrac te opcje
z ekranu menu gtéwnego. Ponizej przedstawiono przyktad tego ekranu.

Mastawy - SIT 092972008 0216 PMW
cm
1] H] 0 15 20 25 30
RR 20 BFM vte 837wl Prz.Szez F1.6 1mid
FIP 23_2&30 Przec. 21 vmintirent. Min. 1 1.7 tmin
Alarmy i wiadomosci 152

Alaczony belég 03:16 PM

Niz Vie 03:15 PM
Alacsony légzésszam 03:15 PM

Alaczony perclégzes 0315 PM
L L ég=0kaor nincs csatl. 03:15 PM

[ Reset I Zmied

Alarmy w dzienniku sa wyswietlane chronologicznie — najnowszy alarm jest
wyswietlany jako pierwszy. Na liscie znajduje sie 20 ostatnich alarméw lub

komunikatéw, ktére pojawity sie na wyswietlaczu urzadzenia. Gdy urzadzenie

dziata w trybie ograniczonego dostepu do menu, dziennika alarmoéw nie
mozna wyczysci¢. Mozna to zrobi¢ w trybie petnego dostepu do menu.

W zaleznosci od ilosci alarméw, ktdre wystapity, dziennik ten moze obejmowac

kilka stron. Pozycje w dzienniku alarméw zawieraja te same nazwy, ktére sa
wyswietlane przy pierwszym wystapieniu alarmu w widoku alarmu.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Napis 1/2 wyswietlany
na pasku menu ekranu Dziennik
alarméw oznacza, ze w danym
momencie wyswietlana jest strona
1z 2 stron dziennika alarméw.

(J

Ekran Dziennik alarmow

Uwaga: W trybie petnego dostepu
do menu w razie potrzeby mozna
nacisnqc prawy przycisk (Wyczysc),
aby wyczysci¢ dziennik alarméw.
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Wyswietlanie dziennika zdarzen

Uwaga: W trybie petnego dostepu
do menu w razie potrzeby mozna
nacisngc prawy przycisk (Wyczysc),
W dzienniku tym wyswietlana jest lista wszystkich zdarzen, ktére miaty aby wyczysci¢ dziennik zdarzen.
miejsce, takich jak zmiany ustawien wentylatora, stany jego niesprawnosci,

alarmy itd. Sg one uporzadkowane chronologicznie - najnowsze

zdarzenie jest wySwietlane jako pierwsze. Gdy urzadzenie dziata w trybie

ograniczonego dostepu do menu, dziennik zdarzen jest niedostepny. Mozna

go wyswietli¢ i wyczysci¢ w trybie petnego dostepu do menu. Jesli dziennik

sktada sie z wielu stron, mozna je przewijac. Liczba stron jest widoczna

w prawym gérnym rogu panelu.

Aby uzyskac dostep do ekranu Dziennik zdarzen, mozna wybrac te opcje
z ekranu menu gtéwnego.

Kazdy opis w dzienniku zdarzen rozpoczynajacy sie od zapisu 1: lub 2: jest
zdarzeniem zmiany recepty. 1 oznacza zmiane ustawienia gtéwnego,
a 2 - dodatkowego. Po nim wyswietlane jest zmienione ustawienie.

W ostatnich dwdch kolumnach przedstawione sg zmiany ustawien i alarmoéw.
Jedli pozycja jest zmiang ustawienia, w pierwszej kolumnie znajduje sie
poprzednia wartos$¢ ustawienia, a w ostatniej — jego nowa wartos¢. Jesli
pozycja jest alarmem, w pierwszej kolumnie znajduje sie wartos¢, ktéra
wyzwolita alarm, a w ostatniej wyswietlana sie liczba sekund, przez ktére
alarm byt aktywny.

Wyswietlanie informacji o urzadzeniu

Aby uzyska¢ dostep do ekranu Informacje, mozna wybra¢ te opcje

z ekranu menu gtéwnego. Ekran Informacje mozna réwniez wyswietli¢
przez przytrzymanie klawisza strzatki w dét przez 5 sekund. Spowoduje
to wyswietlenie szczegétowego widoku ekranu Monitor i tymczasowe
wyswietlenie menu Informacje. Ta sekwencja klawiszy dotyczy ekranu
Monitor w trybie petnego lub ograniczonego dostepu.

Na ekranie Informacje znajduje sie zestawienie biezacych przepisanych
wartosci, ustawien urzadzenia i systemu. Do przewijania informacji mozna
uzyc¢ przyciskow strzatka w gore/strzatka w dot.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Aktualizacja recept za pomoca karty SD

W systemie Trilogy100 mozna aktualizowac recepte pacjenta za pomoca
karty SD. Funkcja ta umozliwia aktualizacje pojedynczej recepty lub,

w przypadku wiaczenia funkcji zmiany ustawien, obu recept. Aktualizacje
recepty mozna przeprowadzi¢, gdy wentylator jest wytaczony lub wtaczony.

1. Wiozy¢ do urzadzenia karte SD z prawidtowa recepta. Na wyswietlaczu
pojawi sie komunikat,Zmieni¢ ustawienia?".

2. Wybra¢ przycisk Nie, aby anulowac proces aktualizacji recepty
i powrdci¢ do poprzedniego stanu wyswietlacza (czarnego ekranu,
jesli przeptyw powietrza byt wytaczony, lub ekranu monitorowana/
gotowosci, jesli przeptyw powietrza byt wigczony). Wybrac przycisk
Tak, aby rozpoczac proces aktualizacji recepty. Po jej wczytaniu
i zatwierdzeniu na wyswietlaczu pojawi sie jeden z ponizszych ekranéw
umozliwiajacych upewnienie sig, ze recepta jest prawidtowa:
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W przypadku zmiany recepty,
alarméw i innych ustawier
urzqdzenia za pomocq karty
SD przed zastosowaniem tych
zmian przez urzqdzenie system
Trilogy 100 wymaga przeglqdu
zmian i ich zatwierdzenia przez
osobe sprawujqcq opieke nad
pacjentem. Osoba sprawujqca
opieke nad pacjentem lub
pracownik stuzby zdrowia sq
odpowiedzialni za sprawdzenie,
czy po skorzystaniu z tej funkcji
przepisane ustawienia sq
prawidtowe i odpowiednie

dla pacjenta. Wprowadzenie
nieprawidtowych zalecen

dla danego pacjenta moze
spowodowac niewtasciwe
leczenie, brak odpowiedniego
monitorowania bezpieczeristwa
oraz przyczynic sie do powstania
zagrozenia Smierci lub obrazeri
pacjenta.

(J

Ekran wyswietlania recepty
przy wylaczonym wentylatorze

(J

Ekran wyswietlania recepty
przy wlaczonym wentylatorze



Wybra¢ przycisk Anuluj, aby anulowac proces aktualizacji recepty

i powrdci¢ do stanu poczatkowego ekranu przed rozpoczeciem tego
procesu. Wybra¢ pozycje Strona, aby przejrze¢ cata recepte. Na pasku
menu przedstawiona bedzie aktualizowana recepta.

Wybra¢ przycisk Anuluj, aby anulowac proces aktualizacji recepty
i powrdci¢ do stanu poczatkowego ekranu przed rozpoczeciem tego
procesu. Wybrac przycisk OK, aby zakoriczy¢ aktualizacje recepty i
wyswietli¢ ekran z potwierdzeniem zmiany przepisanych wartosci.

W przypadku wyjecia karty SD w dowolnym momencie podczas
aktualizacji recepty, proces zostanie przerwany, a ekran powréci do
stanu poczatkowego sprzed rozpoczecia aktualizacji recepty.
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Uwaga: Nalezy doktadnie
sprawdzic recepte i potwierdzic,
Ze wszystkie ustawienia sq
prawidtowe.

Uwaga: W przypadku aktualizacji
obu recept recepty podwajnej
nalezy najpierw zatwierdzic recepte
gtéwngq za pomocq przycisku

OK, dopiero nastepnie mozna
przeglgdac recepte dodatkowq.
Przed dokonaniem jakichkolwiek
zmian nalezy zatwierdzi¢ obie

W przypadku wystapienia btedu podczas tego procesu zostanie wyswietlony
ekran z potwierdzeniem. W ponizszej tabeli zestawiono btedy recepty, ich
mozliwe przyczyny i dziatania, jakie nalezy podjac.

recepty

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien



86

Komunikat

Zmiana nastaw nieudana

Przyczyna

Wyswietlany, gdy wystapi btad
podczas aktualizacji recepty.

Jest to spowodowane prébg
zapisania wartosci parametru
recepty, ktory nie jest prawidtowy
dla okreslonego trybu terapii lub
préba ustawienia nieprawidtowej
wartosci dla parametru recepty.

Dziatanie

Wyjac karte i zastgpic recepte
prawidtowa recepta.

Zmiana niewykonana - Typ
obwodu

Wyswietlany, gdy typ obwodu
nowej recepty nie jest zgodny

z typem obwodu ustawionym dla
wentylatora.

Jesli typ obwodu podany

W recepcie jest prawidtowy,
wyjac karte, zmieni¢ typ obwodu
w wentylatorze i ponownie
witozy¢ karte. Jesli typ obwodu

w wentylatorze jest prawidtowy,
wyjac karte i zastapi¢ zapisang na
niej recepte recepta zawierajaca
prawidtowy typ obwodu.

Zmiana niewykonana - Tylko do
odczytu

Wyswietlany, gdy recepta jest
zabezpieczona przed zapisem.

Wyjac karte i sprawdzi¢, czy
niewielki przetacznik z boku karty
SD nie znajduje sie w pozycji
zablokowanej.

W przypadku dalszego
wystepowania tego komunikatu
wyjac karte i zastapic recepte
prawidtowa recepta.

Zmiana niewykonana - Numer
seryjny

Wyswietlany, gdy numer seryjny
urzadzenia na nowej recepcie
nie jest zgodny z numerem
seryjnym urzadzenia na recepcie
jednorazowego uzytku.

Wyjac karte i zastapic recepte
recepta z prawidtowym numerem
seryjnym.

Zmiana niewykonana - Wersja

Wyswietlany, gdy wersja
recepty nie jest zgodna z wersjg
akceptowang przez urzadzenie.

Wyjac karte i zastgpic recepte
recepta w prawidtowej wersji.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego




Zmiana i wyswietlanie ustawien w trybie
ograniczonego dostepu do menu

Po nacisnieciu przycisku @i uzyskaniu dostepu do ekranu monitorowania
i uzyskaniu dostepu do ekranu monitorowania, mozna wyswietla¢ i zmienia¢
ustawienia, korzystajac z ekranéw menu.

Aby przejs¢ do ekranéw menu z ekranu monitorowania, nalezy nacisna¢
przycisk strzatki w gére na wentylatorze. Wyswietlony zostanie pokazany
ponizej ekran menu gtéwnego.

Nastawy - 5/T 0170372009 0816 PM
- |
T 1T T 17 T T T T T 1
0 3 10 13 20 23 30
rr 17 BPM vie 837 ml Prz. szcz T 1.6l
FIP21.1 fio Przec. 371 vmintitent. Min. 1 1.7 tmir|
Menu 15

Przelgcz na Profll Dodathkomy
Moje ustawiehia

Opcje

Dziennik alarmdu

Informacje

Nawgacia®

Na ekranie tym mozna wybrac¢ nastepujace opcje:

- Przelacz na Profil Gléwny (lub Dodatkowy): opcja jest wyswietlana,
jesli lekarz skonfigurowat dla pacjenta podwojna recepte. Mozna
zmieni¢ ustawienia recepty na profil gtéwny lub dodatkowy.

- Ostroznie wyjmij karte SD: opcja ta jest wyswietlana, jesli karta SD
jest wtozona do wentylatora. Te opcje nalezy wybra¢, aby wyjac karte
SD. Gdy pojawi sie komunikat potwierdzajacy ,Wyjmij karte SD", nalezy
wyjac karte. W przypadku nacisniecia lewego przycisku (anulowania) lub
niewyjecia karty w ciaggu 30 sekund komunikat potwierdzajacy zostanie
zamkniety i wentylator bedzie nadal zapisywat dane na karcie.
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Uwaga: Jesli funkcja blokady
klawiatury jest wtqczona, zostanie
wyswietlony komunikat ,Aby odbl.
nac.PRAWY przycisk przez 5 sek.”
Po nacisnieciu przycisku

i przytrzymaniu go przez 5 sekund
klawiatura zostanie odblokowana
i bedzie mozna przejs¢ do ekranu
menu gtéwnego. Funkcje blokady
klawiatury oméwiono doktadnie w
dalszej czesci niniejszego rozdziatu.

Uwaga: Na pokazanym tu
przyktadowym ekranie menu
gtéwnego napis 1/5 wyswietlany
na pasku menu oznacza, ze
podswietlona jest pozycja 1
z1qcznej liczby 5 pozycji dostepnych
w menu.

(J

Ekran menu gtéwnego

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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- Moje ustawienia: opcja umozliwia wyswietlanie i zmiane
okreslonych przepisanych wartosci, takich jak czas narastania
lub cisnienie poczatkowe funkcji RAMP, jesli zostaty one
wigczone przez lekarza prowadzacego.

- Opcje: umozliwia wyswietlanie i zmiane okreslonych ustawien
urzadzenia, takich jak gtosnos¢ alarmu, blokada klawiatury lub
podswietlenie klawiatury.

- Dziennik alarméw: wyswietlanie listy ostatnich 20 alarmoéw.

- Informacje: wyswietlanie informacji szczegétowych o uzywanym
urzadzeniu, takich jak wersja oprogramowania i numer seryjny.

Aktywacja profilu gtéwnego lub dodatkowego recepty

Jesli lekarz skonfigurowat podwdjna recepte, aby zmieni¢ wybor jednej

z nich, nalezy wykona¢ ponizsze czynnosci. Lekarz mogt skorzystac z tej
funkgji na przyktad wtedy, gdy jedna recepta jest potrzebna na dzien, a inna
na noc.

1. Uzy¢ przycisku strzatki w gére/w dét (Nawigacja), aby podswietli¢ opcje
,Przefgcz na Profil Gtéwny (lub Dodatkowy)".

2. Nacisna¢ prawy przycisk (Wybierz).

Zostanie wyswietlony ekran z komunikatem potwierdzenia. Komunikat
ten moze by¢ rézny, w zaleznosci od recepty, ktéra ma zosta¢ wybrana.

3. Nacisna¢ prawy przycisk (Tak), aby przetaczy¢ na nowa recepte. Aby nie
zmieniac recepty, nacisna¢ lewy przycisk (Nie). Po dokonaniu wyboru na
wyswietlaczu pojawi sie menu gtéwne.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Pozycje Opcje,

Dziennik alarméw i Informacje
omdéwiono szczegétowo we
wczesniejszej czesci niniejszego
rozdziatu - ,Zmiana i wyswietlanie
ustawien w trybie petnego dostepu
do menu’”.

Uwaga: Jesli aktualnie uzywana
jest recepta gtéwna, opcja

menu brzmi ,Przetqcz na Profil
Dodatkowy". Jesli aktualnie
uzywana jest recepta dodatkowa,
opcja brzmi ,Przetqcz na Profil
Gtéwny”.



Wyswietlanie i zmiana pozycji menu Moje ustawienia

Aby wyswietli¢ lub zmienic ustawienia terapii dostepne na ekranie Moje
ustawienia, nalezy uzy¢ przycisku strzatki w gére/w dét (Nawigacja) w celu
podswietlenia opcji Moje ustawienia w menu gtéwnym, a nastepnie nacisng¢
prawy przycisk (Wybierz). Wyswietlony zostanie ekran Moje ustawienia.

Aby przechodzi¢ miedzy ustawieniami terapii i zmienia¢ je, nalezy
postepowac zgodnie z podanymi ponizej instrukcjami ogdlnymi. Dalej
podano szczegdtowe informacje o poszczegdlnych ustawieniach.

1.

Aby przejs¢ do ustawienia, ktére ma zostaé zmienione, i podswietlic je,
uzy¢ przycisku strzatki w gére/w dét na ekranie Moje ustawienia.

Aby po podswietleniu ustawienia zmienic je, nacisna¢ prawy przycisk
(Zmien).

Do przewijania dostepnych ustawien uzy¢ przycisku strzatki w gére/
w dot (Edycja). Nacisna¢ przycisk strzatki w dét, aby zmniejszy¢ wartos¢
ustawienia, lub przycisk strzatki w gére, aby ja zwiekszy¢.

Po wybraniu odpowiedniej wartosci ustawienia nacisna¢ prawy przycisk
(OK), aby ja zapisa¢. Aby nie zmienia¢ ustawienia, nacisna¢ lewy przycisk
(Anuluj).

Teraz mozna przej$¢ do nastepnego ustawienia do zmiany, uzywajac
przycisku strzatki w gére/w dét (Nawigacja), lub wyjs¢ z menu Moje
ustawienia i powrdci¢ do menu gtéwnego, naciskajac lewy przycisk
(Zakoncz).

W menu Moje ustawienia mozna zmieni¢ nastepujace ustawienia, jesli
zostaty one wigczone przez lekarza prowadzacego.

Czas narastania - ustawienie to okreéla czas, jaki jest
potrzebny na przejscie przez wentylator z fazy wydechu do fazy
wdechu. W przypadku jego wigczenia mozna wybrac wartosc¢
czasu narastania z zakresu od 1 do 6, aby okresli¢ ustawienie
zapewniajace najwiekszy komfort. Ustawienie 1 oznacza
najszybszy czas narastania, a 6 — najwolniejszy.

Ci$n. poczatk. RAMP - wentylator jest wyposazony

w opcjonalng funkcje RAMP. Pozwala ona zmniejszy¢,

a nastepnie stopniowo zwieksza¢ cisnienie do przepisanej
wartosci, co pozwala pacjentowi na fatwiejsze zasniecie.
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Uwaga: Opcje na ekranie Moje
ustawienia bedq sie réznic¢

w zaleznosci od konfiguracji
urzqdzenia przez lekarza
prowadzqcego.

Uwaga: W przypadku niektdérych
ustawien terapii po osiqgnieciu
najwiekszej lub najmniejszej
dostepnej wartosci ustawienia
ponowne nacisniecie przycisku
strzatki w gdre/w dét spowoduje
ponowne przewijanie wartosci
ustawien. W przypadku
parametréw, ktdre nie sq zawijane,
po osiggnieciu najwyzszej lub
najnizszej mozliwej wartosci
ustawienia na pasku menu na
ekranie wyswietlony zostanie
komunikat ,Osiggnieto limit”.

Uwaga: Po wybraniu przycisku
,OK”w celu zapisania nowego
ustawienia automatycznie
podswietlane jest kolejne
ustawienie na liscie.

Uwaga: Jesli okreslone funkcje lub
ustawienia nie zostaty wigczone w
wentylatorze, nie bedq wyswietlane
na ekranie Moje ustawienia. Na
przyktad jesli nie wtqczono funkgji
RAMP, ustawienie Cisn. poczqtk.
RAMP nie bedzie wyswietlane na
ekranie.

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Jesli lekarz wtaczyt w wentylatorze funkcje RAMP, mozna
regulowac ustawienie ci$nienia poczatkowego funkgji
RAMP. Mozna wybra¢ warto$¢ z zakresu od 4,0 do

przepisanej wartosci cisnienia z przyrostem co 1 jednostke.

«  Flex - jest to opcjonalna funkcja umozliwiajgca
dostosowanie poziomu ci$nienia powietrza wyczuwanego
przez pacjenta w trakcie wydechu podczas terapii. Jesli
lekarz prowadzacy wiaczyt te funkcje, mozna wybrac dla
niej wartosc¢ z zakresu od 1 do 3.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Uwaga: Jesli funkcja Flex jest
wiqczona, ustawienie Czas
narastania nie bedzie wyswietlane
na ekranie Moje ustawienia i nie
mozna go regulowac. Jesli funkcja
Flex jest wigczona, dla ustawienia
Czas narastania ustalona jest
wartosc 3.

Uwaga: Podczas regulacji
ustawienia Flex zaleca sie
rozpoczecie od minimalnej
wartosci - 1, ktéra zapewnia
najmniejszq dekompresje. Poziomy
2 i 3 odzwierciedlajq stopniowo
zwiekszajqcy poziom dekompresji.

Uwaga: W przypadku uzywania
obwodu aktywnego funkcja Flex
jest niedostepna.

Uwaga: Funkcja Flex jest dostepna
wytqcznie wtedy, gdy wiqczono
funkcje Auto-Trak.



Podlaczanie wentylatora do pacjenta

Po zakonczeniu regulacji ustawien wentylatora nalezy wykonac ponizsze
czynnosci, aby podtaczy¢ wentylator do pacjenta.

1. Przeprowadzenie kontroli systemu

Wentylatora nie wolno podtaczac do pacjenta bez uprzedniego
przeprowadzenia procedur kontroli systemu opisanych w rozdziale 10.

2. Rozpoczecie terapii

Nacisna¢ przycisk @, aby rozpoczac terapie. Po rozpoczeciu terapii
nastepuje wigczenie podswietlenia ekranu i przyciskéw, na chwile wigczaja
sie diody LED alarméw - czerwona i z6tta oraz emitowany jest sygnat
dzwiekowy oznaczajacy rozpoczecie terapii. Na wyswietlaczu pojawia sie
ekran uruchamiania.

3. Podiaczenie obwodu oddechowego do interfejsu

pacjenta

Po zmontowaniu systemu, rozpoczeciu terapii i wyregulowaniu ustawien
wentylatora stosownie do potrzeb mozna podtaczy¢ obwéd oddechowy
do pacjenta. Na ponizszym rysunku przedstawiono obwdéd oddechowy

podfaczony do maski. Mozna go tez podtaczy¢ do rurki tracheostomijnej.
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Uwaga: System Trilogy100
wyposazono w funkcje
umozZliwiajqce kontrole dostepu
do ustawien urzqdzenia (recepty)
i przenoszenie do niego nowych
ustawieri za pomocq karty SD.
Funkcje te sq przeznaczone do
stosowania w ramach procedur
nadzorowania uzytkowania

i bezpieczeristwa niniejszego
urzqdzenia medycznego oraz jego
kontroli, obowiqzujqcych w klinice
lub instytucji.

OSTRZEZENIE

Aby podczas uruchamiania
upewnic sie, ze urzqdzenie dziata
prawidfowo, nalezy zawsze
sprawdzi¢, czy rozlega sie sygnat
dZwiekowy i czy zapala sie na
chwile czerwona, a nastepnie zétta
alarmowa dioda LED. W przypadku
braku wystgpienia tych wskaznikéw
podczas uruchamiania, nalezy
skontaktowac sie z firmq Philips
Respironics lub autoryzowanym
centrum serwisowym w celu
naprawy.

(J

Przyktad w pehni podtaczonego
obwodu oddechowego pacjenta
Z pasywnym urzadzeniem
wydechowym

Rozdziat 5 Wyswietlanie i zmiana ustawien
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Trilogy100
— instrukcja zastosowania
klinicznego

6. Alarmy wentylatora

W niniejszym rozdziale opisano alarmy wentylatora oraz sposob
postepowania w przypadku ich wystapienia.

Wystepuja trzy rodzaje alarméw:
- O wysokim priorytecie - wymagaja natychmiastowej reakgji
operatora.
« O srednim priorytecie — wymagajg szybkiej reakcji operatora.
= O niskim priorytecie - wymagaja uwagi operatora. Te alarmy
powiadamiajg o zmianie zwigzanej ze stanem wentylatora.
Ponadto na wentylatorze wyswietlane sa komunikaty informacyjne i alerty
potwierdzajace, ktére powiadamiaja uzytkownika o stanach wymagajacych
uwagi, ale nie kwalifikuja sie jako stany alarmowe.

Uwaga: Jezeli wystepuje

wiele alarmdw jednoczesnie,
wszystkie alarmy sq
przetwarzane i wyswietlane,
ale sq one ustawione w
kolejnosci wzgledem priorytetu
i czasu wystqpienia, przy

czym najnowsze alarmy o
najwyzszym priorytecie znajdujq
sie na poczqtku listy. Kolejnos¢
alarmdw jest nastepujqca:
alarmy o wysokim priorytecie,
o Srednim priorytecie, o niskim
priorytecie i komunikaty
informacyjne.

Uwaga: Nie wszystkie alarmy
wystepujq w kazdym trybie
terapii; niektdre alarmy sq
zalezne od trybu.

Rozdziat 6 Alarmy wentylatora
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Dzwiekowe i wizualne wskazniki alarmowe

Gdy wystepuje stan alarmowy:

- Zapala sie alarmowa dioda LED na przycisku wskaznika alarmu/
pauzy dzwiekowe;j.

« Rozlega sie styszalny alarm.

- Na ekranie wyswietlany jest komunikat opisujacy rodzaj alarmu.

« Aktywowany jest zdalny alarm (jesli wystepuje).

Kazde z tych dziatan jest opisane szczegétowo ponizej.

Wskazniki alarmowe LED

Przycisk wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej z przodu wentylatora swieci w
nastepujacy sposob za kazdym razem, gdy wykryty zostanie alarm:

- Migajacy czerwony wskaznik — po wykryciu przez urzadzenie
alarmu o wysokim priorytecie przycisk wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej miga na czerwono.

- Migajacy zo6tty wskaznik — po wykryciu przez urzadzenie
alarmu o $rednim priorytecie przycisk wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej miga na z6tto.

- Staly zo6tty wskaznik — po wykryciu przez urzadzenie alarmu
o niskim priorytecie przycisk wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej swieci state na zétto.

Przycisk wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej nie zapala sig, kiedy
wyswietlane sg komunikaty informacyjne lub alerty potwierdzajace.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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pauzy dzwiekowej



95

Wskazniki dzwiekowe

Wskaznik dzwiekowy rozlega sie za kazdym razem, gdy wykryta zostaje
awaria zasilania lub alarm o wysokim, srednim albo niskim priorytecie.
Ponadto wskaznik dzwiekowy jest emitowany dla komunikatéw
informacyjnych i w celu potwierdzenia, ze miaty miejsce pewne dziatania (na
przyktad gdy karta SD jest wktadana lub wyjmowana z urzadzenia).

» Wskaznik dzwiekowy niesprawnosci wentylatora — gdy Uwaga: W przypadku
wystepuje alarm niesprawnosci wentylatora, rozlega sie ciagty wskaznikéw alarmowych
sygnat dzwiekowy. W opisach alarméw w dalszej czesci tego opisanych w tym rozdziale
rozdziatu ten wskaznik jest przedstawiany jako: NI kazda ,kropka” przedstawia

styszalny dzwiek.

» Wskaznik dzwiekowy awarii zasilania — gdy wystepuje awaria
zasilania, rozlega sie seria powtarzajacych sie pojedynczych
dzwiekow trwajacych jedna sekunde i oddzielonych
jednosekundowymi przerwami. W opisach alarméw w dalszej
czesci tego rozdziatu ten wskaznik jest przedstawiany jako:® ®

» Wskaznik dzwiekowy wysokiego priorytetu — kiedy wykryty
zostaje alarm o wysokim priorytecie, rozlega sie seria dzwiekéw
o nastepujacej kolejnosci, ktéra jest powtarzana dwukrotnie:

3 dzwieki, przerwa, a nastepnie 2 kolejne dzwieki. Ten
wskaznik rozbrzmiewa, dopdki przyczyna wystapienia alarmu
nie zostanie naprawiona lub alarm dzwiekowy nie zostanie
zatrzymany. W opisach alarméw w dalszej czesci tego rozdziatu
ten wskaznik jest przedstawiany jako:® e ® ee e e e e

» Wskaznik dzwiekowy Sredniego priorytetu — kiedy wykryty
zostaje alarm o $rednim priorytecie, rozlega sie seria dZzwiekéw
w grupach po 3 dzwieki. Seria ta jest powtarzana, dopoki
przyczyna wystapienia alarmu nie zostanie naprawiona lub
alarm dZzwiekowy nie zostanie zatrzymany. W opisach alarmoéw
w dalszej czesci tego rozdziatu ten wskaznik jest przedstawiany
jako:® e ®

» Wskaznik dzwiekowy niskiego priorytetu - kiedy wykryty
zostaje alarm o niskim priorytecie, rozlega sie seria dzwiekéw
w grupach po 2 dzwieki. Seria ta jest powtarzana, dopoki
przyczyna wystapienia alarmu nie zostanie naprawiona lub
alarm dZzwiekowy nie zostanie zatrzymany. W opisach alarmoéw
w dalszej czesci tego rozdziatu ten wskaznik jest przedstawiany
jako:e®

Rozdziat 6 Alarmy wentylatora
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« Wskazniki dzwiekowe komunikatéw informacyjnych
i potwierdzen — gdy na ekranie pojawia sie komunikat
informacyjny, rozlega sie krotki wskaznik 1-dzwiekowy. Ponadto
krétki wskaznik 1-dzwiekowy jest emitowany, gdy urzadzenie
wykrywa zakonczenie pewnego dziatania (na przyktad
nacisniecie przycisku wiaczenia/wytaczenia w celu rozpoczecia
terapii albo wiozenie lub wyjecia karty SD z urzadzenia).
W opisach alarmoéw w dalszej czesci tego rozdziatu ten wskaznik
jest przedstawiany jako: ®

Komunikaty alarmowe

Po wykryciu alarmu przez wentylator wys$wietlany jest ekran alarméw Uwaga: Jezeli w momencie

i komunikatow zawierajacy opis stanu alarmowego. Gdy wyswietlany jest wystqpienia G/G”ﬁ“ aktywne

komunikat alarmowy, jest on podséwietlany na czerwono, jezeli jest to alarm /5t menu, komunikatalarmowy
. . . b e . . L zostanie réwniez wyswietlony

o wysokim priorytecie, lub na z6tto, jezeli jest to alarm o srednim lub niskim )

. . .- o - w nagtéwku menu.

priorytecie. (Kolor podswietlenia jest zgodny z kolorem alarmowej diody LED

na przycisku wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej). Jezeli alarm zostanie

recznie wyzerowany przez uzytkownika, ekran alarmoéw i komunikatéw

zniknie i zostanie ponownie wyswietlony ekran monitorowania. Jezeli alarm

sam sie anuluje, ekran alarméw i komunikatéw bedzie nadal wyswietlany,

ale zniknie podswietlenie aktywnego alarmu, zgasnie dioda LED i przerwany

zostanie alarm dZzwiekowy. Na ponizszym ekranie przedstawiono przyktad

mozliwego komunikatu alarmowego.

Nastawy : CPAP

= :
Hz0

T 17T T T 1T 17 T T T

L} 3

10 15 20 25 30

(J

Alarmy | wiadomosci 1n Przyktadowy ekran alarmoéw
iskie cisnieni i komunikatow

Jezeli w momencie wystapienia alarmu na ekranie wyswietlane jest menu, opis
wygenerowanego alarmu pojawi sie w obszarze nagtéwka menu. Ma to na
celu zapewnienie mozliwosci dokoniczenia modyfikacji aktualnego parametru
przed rozwigzaniem stanu alarmowego, na wypadek gdyby modyfikacja ta
miata wptyw na stan alarmowy. Na ponizszym ekranie przedstawiono przyktad
komunikatu alarmowego wyswietlanego w nagtéwku menu.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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CPAP

= 3
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L} 5 10 15 20 25 30

Obwad odiaczony 02:21 PM @
Ustawieniz | alarmy
Opcje

N Ekran z alarmem w nagtéwku
Dziennik alarmaw

Dziennik zdarzef menu
Infiormacje

Nawigacia®

Gdy w nagtéwku menu wyswietlany jest alarm, w momencie wyjscia

z menu systemowego za pomocg klawisza programowego Wyjscie ekran
monitorowania zostanie automatycznie zastapiony ekranem alarmoéow

i komunikatéw. Jezeli alarm zostanie recznie wyzerowany przez uzytkownika
lub sam sie anuluje, ponownie pojawi sie nagtéwek menu wyswietlanego na
ekranie przed wystgpieniem alarmu.

Jezeli wystapi alarm niesprawnosci wentylatora, caty ekran wyswietlacza
zmieni kolor na czerwony i zostanie wyswietlony komunikat ,Wentylator
niesprawny’, jak przedstawiono ponizej.

f Wentylator niesprawny @

Ekran z alarmem ,Wentylator
niesprawny”

Rozdziat 6 Alarmy wentylatora
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Aby wytaczy¢ wentylator ze stanu ,Wentylator niesprawny’, nalezy
zastosowac normalna sekwencje wytaczania zasilania. Po wybraniu przycisku
wigczania/wytaczania, wyswietlony zostanie ponizszy ekran.

A Wentylator niesprawny

(J

. Ekran z pytaniem o
?
A Wytaczycs wylaczenie po alarmie

»+Wentylator niesprawny”

Aby wylgczy¢ wentylator i zatrzymac alarm dzwiekowy, nalezy wybrac
prawy przycisk (Tak). Wybranie lewego przycisku (Nie) spowoduje powrot
do ekranu alarmu,Wentylator niesprawny” bez wyciszenia alarmu
dzwiekowego.

Zdalny alarm

Po wykryciu przez wentylator stanu alarmowego gdy uzywany jest system
zdalnego alarmowania, z wentylatora wysytany jest sygnat w celu aktywowania
zdalnego alarmu. Zdalny alarm zostat oméwiony w rozdziale 4.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Funkcje pauzy dzwiekowej i zerowania alarmu

W tej czesci opisano funkcje pauzy dzwiekowej i zerowania alarmu.

Pauza dzwiekowa

W przypadku wystapienia alarmu mozna tymczasowo wyciszy¢ wskaznik
dzwiekowy, naciskajac przycisk wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej.

Alarm zostanie wyciszony na 60 sekund, po czym rozlegnie sie ponownie,
jezeli przyczyna alarmu nie zostanie usunieta. Kazde nacisniecie przycisku
wskaznika alarmu/pauzy dzwigkowej powoduje ponowne ustawienie okresu
wyciszenia alarmu na jedna minute.

Gdy pauza dzwiekowa jest aktywna, na ekranie monitorowania wyswietlany
jest symbol wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej ( é; ). Ponadto w
nagtéwku menu na ekranie wyswietlania alarméw pojawia sie komunikat
,Pauza dzw!.

Mozna wstepnie wyciszy¢ alarmy, ktére jeszcze nie wystapity, naciskajac
przycisk wskaznika alarmu/pauzy dzwigkowej, gdy nie sg aktywne zadne
alarmy. Woéwczas w przypadku wystagpienia alarmu wskaznik dzwiekowy nie
bedzie emitowany do czasu uptyniecia granicy pauzy dzwiekowej. Moze

to by¢ pomocne podczas konfiguracji pacjenta, aby opiekunowie mogli
zapobiegac rozbrzmiewaniu alarméw, o ktérych wiadomo, ze wystapia

w trakcie procesu konfiguracji. Dioda LED i wyswietlacz nadal beda
sygnalizowac alarm, ale nie bedzie rozlegat sie alarm dzwiekowy.

Zerowanie alarmu

Przycisk Reset stuzy do usuwania aktualnie aktywnych alarméw z wyswietlacza
oraz do zatrzymania diody LED i dzwigkowego wskaznika alarmu. Przycisk ten
nalezy wybrac po naprawieniu sytuacji wywotujacej alarmy. Po wybraniu tego
przycisku wszystkie aktywne alarmy sa anulowane i ponownie wigczane jest
wykrywanie alarméw.

Wentylator sam anuluje pewne alarmy w przypadku naprawienia przyczyny
alarmu, wyfaczajac alarmowa diode LED, alarm dZzwiekowy i alarmowy kolor
tfa. Jednak tre$¢ alarmu pozostaje na ekranie. Alarm mozna wyzerowac
recznie, naciskajac lewy przycisk (Reset). W przypadku recznego wyzerowania
alarmu funkcja pauzy dZzwiekowej jest anulowana.

29
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Regulacja gtosnosci alarmu

Jak wyjasniono w rozdziale 5, w menu Opcje mozna regulowa¢ Gtosnos¢

alarmu. W zaleznosci od potrzeb mozna wybra¢ ustawienie Gto$no lub Cicho.

Sposob postepowania w przypadku
wystapienia alarmu

W razie wystapienia alarmu nalezy wykona¢ ponizsze czynnosci:

1.

Za kazdym razem, gdy wystepuje alarm, nalezy najpierw obejrze¢
pacjenta i upewnic sie, ze dostepna jest odpowiednia wentylacja
i natlenowanie (jesli wystepuje).

Obejrze¢ wskazniki alarmowe i odstucha¢ dzwiekowy sygnat alarmowy.
Zwrdci¢ uwage na kolor przycisku wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej
(czerwony lub zétty) i czy dioda LED miga, czy tez $wieci stalym
Swiattem.

Spojrze¢ na wyswietlacz w celu sprawdzenia komunikatu alarmowego
wyswietlanego na ekranie i koloru jego podswietlenia (czerwony czy
z06tty).

Nacisna¢ przycisk wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
tymczasowego wyciszenia alarmu dzwiekowego. W przypadku ekranu
monitorowania zostanie wyswietlony wskaznik wizualny ( éf& ),

a w przypadku ekranu wyswietlania alarméw w nagtéwku menu
pojawi sie komunikat,Pauza dzw!"

Znalez¢ alarm w opisach alarméw w dalszej czesci tego rozdziatu w celu
okreslenia przyczyny alarmu i odpowiedniego dziatania.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

Nalezy sie upewnic, ze
ustawiona gtosnos¢ alarmu jest
wystarczajqca, aby ustyszata go
osoba sprawujqca opieke nad
pacjentem. Wzig¢ pod uwage
zastosowanie alarmu zdalnego
lub przywotywania pielegniarki.

Nie nalezy opierac sie na
zadnym pojedynczym alarmie w
celu wykrycia stanu odtqczenia
obwodu. Alarmy o niskiej
objetosci oddechu, niskiej
wentylacji minutowej, niskiej
czestotliwosci oddychania i
bezdechu nalezy odczytywac

w potqczeniu z alarmem o
odftqczeniu obwodu.
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Tabela podsumowania alarmow

W ponizszej tabeli podsumowano wszystkie alarmy o wysokim, srednim i niskim priorytecie oraz komunikaty
informacyjne. Wiecej informacji zawiera czes¢ Rozwigzywanie probleméw.

Alarm Priorytet Sygnat Sygnat wizualny  Reakcja Dziatanie uzytkownika/
dzwie- (przycisk urzy- lekarza
kowy wskaznika alar- dzenia
mu i wyswietlacz)
Awaria Wysoki o o Przycisk migajacy Zostaje Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wig-
zasilania na czerwono; pusty | wytaczone | czania/wylgczania, a nastepnie prawy
ekran przycisk w celu wyciszenia alarmu. W
przypadku stosowania zasilania siecio-
wego sprobowac podtaczy¢ urzadzenie
do innego Zrédta zasilania sieciowego.
Jezeli awaria zasilania sie utrzymuje,
przetaczy¢ urzadzenie na zasilanie pra-
dem statym przez podtaczenie do niego
catkowicie natladowanego akumulatora
dodatkowego lub zewnetrznego. Jezeli
nadal brak jest zasilania, podtaczy¢
pacjenta do innego zrédta wentylacji
i skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.
Lekarz: Przywrdcic zasilanie sieciowe.
Jezeli alarm nadal sie utrzymuje, podta-
czy¢ catkowicie natadowany akumula-
tor dodatkowy lub zewnetrzny w celu
przywrdcenia zasilania. Jezeli alarm
nadal sie utrzymuje, oddac urzadzenie
do serwisu w celu naprawy.
Wentylator | Wysoki I | Przycisk migajacy na | Wytacza sie | Uzytkownik: Nacisnac przycisk wia-
niespraw- czerwono; komu- w przypad- | czenia/wylgczenia. Jezeli wyswietlacz
ny nikat,Wentylator ku braku dziata, pojawi sie ekran potwierdzenia
niesprawny” mozliwosci | wylaczenia. Wybrac prawy przycisk w
bezpiecz- celu wylaczenia urzadzenia i wyciszenia
nego pro- | alarmu. Natychmiast odtaczy¢ pacjenta
wadzenia od wentylatora i podtaczy¢ go do inne-
terapii albo | go Zrédta wentylacji. Skontaktowac sie
kontynuuje | z pracownikiem stuzby zdrowia w celu
dziatanie w | oddania urzadzenia do serwisu.
ograni-
czonym Lekarz: Przywrdc¢ zasilanie. Jezeli alarm
zakresie. nadal sie utrzymuje, oddac urzadzenie
do serwisu w celu naprawy.
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Priorytet

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-

Reakcja
urza-
dzenia

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Wymagany
przeglad
wentyla-
tora

Wysoki

mu i wyswietlacz)

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Wymagany prze-
glad wentylatora”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk
wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej
w celu wyciszenia alarmu albo
nacisng¢ lewy przycisk (Reset) w celu
wyzerowania alarmu. Sprawdzi¢, czy
w urzadzeniach wydechowych nie
doszto do zatkania. Upewnic¢ sig, ze
urzadzenie wydechowe jest czyste

i dziata prawidtowego. W przypadku
aktywacji alarmu dzwiekowego
Niski wyciek z obwodu w trakcie
zabiegéw z nebulizatorem, patrz
sekcja Rozwigzywanie problemow.
Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Jezeli alarm nadal sie utrzymu-
je, oddac urzadzenie do serwisu w celu
naprawy.

Sprawdz
obwaod

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Sprawdz obwdéd”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk
wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej
w celu wyciszenia alarmu albo
nacisna¢ lewy przycisk (Reset) w celu
wyzerowania alarmu. Upewnic sie, ze
typ obwodu jest zgodny z wybranym
w menu Konfiguracja. Upewnic sie,
ze zaden przewdd nie jest zagiety ani
scisniety. Upewnic sie, ze przewdd jest
prawidtowo podtaczony. Upewnic sig,
ze wszystkie przewody i urzadzenia
wydechowe sg czyste i wolne od
kondensacji (wiecej informacji

w sekgji Rozwigzywanie probleméw —
kondensacja w przewodach).

W przypadku uzywania aktywnego
urzadzenia wydechowego upewni¢
sie, ze przestona zostata prawidtowo
witozona i nie jest pofatdowana ani
zagieta. Jesli alarm nadal sie
utrzymuje, nalezy skontaktowac

sie z pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.
Sprawdzi¢, czy obwod oddechowy jest
prawidtowo skonfigurowany. Poprawic¢
wszelkie btedy. Jezeli alarm nadal sie
utrzymuje, oddac urzadzenie do serwi-
suw celu naprawy.
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Niski
wyciek z
obwodu

Priorytet

Wysoki

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-
mu i wyswietlacz)
Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Niski wyciek z

obwodu”

Reakcja
urza-
dzenia

Dziata
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Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Sprawdzi¢, czy w urzadzeniach
wydechowych nie doszto do zatkania.
Upewnic sie, ze urzadzenie wydechowe
jest czyste i dziata prawidtowo. Jezeli
alarm nadal sie utrzymuje, skontakto-
wac sie z pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Usunac przeszkode utrudnia-
jaca wyciek z urzadzenia. Jezeli alarm
nadal sie utrzymuje, oddac urzadzenie
do serwisu w celu naprawy.

Zbyt
wysokie
cisnienie
wydecho-
we

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Zbyt wysokie
cisnienie wydecho-
we”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Upewnic sig, ze przewody nie
sg zagiete ani scisniete. Sprawdzi¢ cze-
sto$¢ oddychania pacjenta. Jezeli alarm
nadal sie utrzymuje, skontaktowac sie z
pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ przewody pacjenta
w celu upewnienia sig, ze nie s one
zagiete ani $cisniete. Jezeli alarm nadal
sie utrzymuje, oddac urzadzenie do
serwisu w celu naprawy.

Zbyt niskie
cisnienie
wydecho-
we

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komu-
nikat,Zbyt niskie
cisnienie wydecho-

"

we

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Upewnic sig, ze przewody nie
sg zagiete ani scisniete. Jezeli alarm
nadal sie utrzymuje, skontaktowac sie z
pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ przewody pacjenta
w celu upewnienia sie, Ze nie sg one
zagiete ani $cisniete. Jezeli alarm nadal
sie utrzymuje, oddac urzadzenie do
serwisu w celu naprawy.
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Priorytet

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-

Reakcja
urza-
dzenia

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Wysoki
wewnetrz-
ny poziom
tlenu

Wysoki

mu i wyswietlacz)

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Wys. wewnetrz-
ny poziom tlenu”

Kontynuuje
dziatanie,
gdy we-
wnetrzne
stezenie
tlenu
osiagnie
poziom o
5% wigkszy
niz poziom
otoczenia.

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwigkowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Odtaczy¢ zrédto dodatkowego
tlenu od wentylatora i skontaktowac sie
z pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Odtaczy¢ dodatkowy tlen od
urzadzenia. Sprawdzi¢ zewnetrzne
zlacze tlenowe. Jezeli problem nadal
wystepuje, oddac urzadzenie do serwi-
suw celu naprawy.

Obwod
odfaczony

Wysoki

Przycisk migaja-

Cy na czerwono;
komunikat,Obwod
odfaczony”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Sprawdzi¢ obwdéd oddechowy
i ponownie go podtaczy¢ w przypadku
odfaczenia lub naprawic wyciek. Jezeli
alarm dalej wystepuje, nalezy skontak-
towac sie z pracownikiem stuzby zdro-
wia. Jezeli alarm odtaczenia obwodu nie
znika, podtaczy¢ pacjenta do innego
zrodta wentylacji.

Lekarz: Ponownie podfaczy¢ przewod
lub naprawi¢ wyciek. Jezeli alarm nadal
sie utrzymuje, oddac urzadzenie do
serwisu w celu naprawy.

Bezdech

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Bezdech”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk
wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej
w celu wyciszenia alarmu albo
nacisna¢ lewy przycisk (Reset) w celu
wyzerowania alarmu. Kontynuowac
uzywanie urzadzenia. W przypadku
korzystania z aktywnego obwodu
sprawdzi¢ proksymalny przewéd
cisnieniowy w celu upewnienia sie, ze
nie jest zagiety, ani nie wystepuje w
nim kondensacja. Informacje dotyczace
kondensacji w przewodach zawiera
sekcja Rozwigzywanie probleméw.
Jesli alarm nadal sie utrzymuje, nalezy
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego




Alarm

Wysoka Vte

Priorytet

Wysoki

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-
mu i wyswietlacz)
Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-

kat,Wysoka Vte”

Reakcja
urza-
dzenia

Dziata

105

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.

Niska Vte

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Niska Vte”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzic¢ stan pacjenta.

Wysoka Viti

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Wysoka Vti”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzic¢ stan pacjenta.

Niska Vti

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Niska Vti”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.
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Priorytet

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-

Reakcja
urza-
dzenia

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

mu i wyswietlacz)

wystapieniu)
o0 0 oo
(przy
dziesigtym
kolejnym
wystapieniu)

zaczyna migac na
z6Ho i pojawia sie
z6tty komunikat
,Zbyt wysokie cisnie-
nie wdechowe”. Gdy
stan wystepuje po
raz dziesiaty, przycisk
zaczyna migac na
czerwono i pojawia
sie czerwony komu-
nikat,,Zbyt wysokie
cisnienie wdechowe”.

Wysoka Wysoki coe oo Przycisk migajacy na | Dziata Uzytkownik: Nacisng¢ przycisk wskaz-
czestotli- czerwono; komuni- nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wos¢ od- kat,Wysoka czestot. wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
dychania oddychania” przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.
Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.
Niska cze- | Wysoki coe oo Przycisk migajacy na | Dziata Uzytkownik: Nacisng¢ przycisk wskaz-
stotliwos¢ czerwono; komuni- nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
oddycha- kat,Niska czestot. wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
nia oddychania” przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.
Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.
Zbyt Narastaod | o ( Symbol ci$nie- Dziata Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
wysokie wskaznika d plrzK nia szczytowego nika alarmu/pauzy dzwigkowej w celu
cisnienie dzwieko- woc h zmienia kolor na wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
wdechowe | wego do Eu?r\./vszyhc czerwony. Gdy stan przycisk (Reset) w celu wyzerowania
Sredniego olejnyc ten wystepuje po raz alarmu. Upewnic sig, ze przewody nie sg
priorytetu, w.ysthqp|e— pierwszy, rozlega sie scisniete ani zablokowane. Jezeli alarm
a nastepnie :\la:c.)( pojedynczy dzwiek. nadal sie utrzymuje, skontaktowac sie
wysokiego trzecimprzy Gdy stan wystepuje z pracownikiem stuzby zdrowia.
priorytetu. kolejnym po raz trzeci, przycisk

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta. Jezeli
problem nadal wystepuje, oddac urza-
dzenie do serwisu w celu naprawy.
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Zbyt niskie
ci$nienie
wdechowe

Priorytet

Wysoki

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-
mu i wyswietlacz)
Przycisk migajacy na

czerwono; komu-

nikat,Zbyt niskie
cisnienie wdechowe

”

Reakcja
urza-
dzenia

Dziata

107

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Sprawdzi¢ obwad pacjenta
pod katem wyciekéw lub odtaczenia.
W przypadku uzywania aktywnego
obwodu sprawdzi¢ blizsze linie w celu
upewnienia sie, ze nie sg one scisniete,
ani nie wystepuje w nich kondensacja
(wiecej informacji w sekcji Rozwiazy-
wanie problemoéw - kondensacja w
przewodach). Jezeli alarm nadal sie
utrzymuje, skontaktowac sie z pracow-
nikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta. Jezeli
problem nadal wystepuje, oddac urza-
dzenie do serwisu w celu naprawy.

Wysoka
wentylacja
minutowa

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komuni-
kat,Wysoka went.
minutowa”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzic¢ stan pacjenta.

Niska
wentylacja
minutowa

Wysoki

Przycisk migajacy na
czerwono; komu-
nikat,Niska went.
minutowa”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Kontynuowac uzywanie urza-
dzenia. Jezeli alarm nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢ stan pacjenta.
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Priorytet

Sygnat
dzwie-

kowy

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-
mu i wyswietlacz)

Reakcja
urza-
dzenia

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Niski
stopien na-
fadowania
akumula-
tora

Narasta od
sredniego
do wyso-
kiego

o 00
(Sredni —
kiedy pozo-
staje okoto
20 minut)

o0 0 o0
(wysoki —
kiedy pozo-
staje okoto
10 minut)

Sredni priorytet —
przycisk miga na
z6tto. Pojawia sie z6t-
ty komunikat, Niski
stop. nafad. dodatk.
akum!;,,Niski stop.
nafad. zewn. akum.
lub,Niski stop. natad.
wewn. akum.. Na
panelu stanu ramka
wokét symbolu aku-
mulatora jest zétta.

Wysoki priorytet —
przycisk miga na
czerwono. Poja-
wia sie czerwony
komunikat, Niski
stop. natad. dodatk.
akum!;,Niski stop.
nafad. zewn. akum.
lub,Niski stop. natad.
wewn. akum.. Na
panelu stanu ramka
wokot symbolu
akumulatora jest
czerwona.

Dziata

Uzytkownik: Nacisng¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisnac lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Podtaczy¢ urzadzenie do inne-
go akumulatora albo do Zrédta zasilania
sieciowego i ponownie natadowac aku-
mulator o niskim stopniu natadowania.

Lekarz: Podigczy¢ urzadzenie do inne-
go akumulatora lub do Zrédta zasilania
sieciowego na czas ponownego tado-
wania akumulatora. Jezeli akumulator
o niskim stopniu natadowania zostanie
ponownie natadowany, a alarm bedzie
nadal wystepowat, wymieni¢ akumu-
lator.

Wysoka
tempera-
tura

Narasta od
Sredniego
do wyso-
kiego

LN ] dla
Sredniego
o0 0 o0
dla wyso-
kiego

Przycisk miga na
z6tto i zostaje
wyswietlony 26ty
komunikat,Wysoka
temperatura” Jezeli
stan sie pogorszy,
przycisk zacznie
migac na czerwono
i zostanie wyswie-
tlony czerwony
komunikat,Wysoka
temperatura”.

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Upewnic sig, ze urzadzenie nie
znajduje sie zbyt blisko Zrédta ciepta.
Upewnic sie, ze przewody nie znajduja
sie pod posciela. Sprawdzi¢ filtr wloto-
wy i wyczysci¢ go lub wymieni¢, jezeli
zachodzi taka potrzeba. Upewnic sig, ze
otwory wentylacyjne nie s zabloko-
wane. Jezeli wentylator przegrzewa

sie podczas pracy z akumulatorem
wewnetrznym lub dodatkowym,
przenies¢ go w chtodniejsze miejsce
i/lub podtaczy¢ urzadzenie do zasilania
sieciowego lub akumulatora otowiowo-
kwasowego.

Jezeli alarm nadal sie utrzymuje, podta-
czy¢ pacjenta do innego zrodta wenty-
lacji i skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Jezeli po podjeciu powyzszych
srodkéw alarm nadal sie utrzymuje,
oddac¢ urzadzenie do serwisu w celu
naprawy.
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Priorytet

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-
mu i wyswietlacz)

Reakcja
urza-
dzenia

109

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Awaria do- | Niski lub o dlia Wyswietlany jest Dziata Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk
datkowego | wysoki, w iski komunikat,Awaria wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej
akumula- | zaleznosci r.us. Legs R dodatkowego w celu wyciszenia alarmu albo nacisna¢
tora-wy- | od przyczy- dla wyso- akum. — wymien”. lewy przycisk (Reset) w celu wyzero-
mien ny alarmu Kie oy Gdy akumulator wania alarmu. Podigczy¢ urzadzenie
9 zbliza sie do korca do innego akumulatora lub do zrédta
okresu uzytkowania, zasilania sieciowego podczas wymiany
jest wyswietlany akumulatora dodatkowego.
komunikat na zéttym
tle, a przycisk swieci Lekarz: Podtgczy¢ urzadzenie do
statym zo6ttym Swia- innego akumulatora lub do zrédta
ttem. W przypadku zasilania sieciowego podczas wymiany
awarii akumulatora akumulatora dodatkowego.
wyswietlany jest
komunikat na czer-
wonym tle, a przycisk
miga na czerwono.
Zasilanie Sredni ce e Zotty migajacy Przefacza Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk
sieciowe przycisk: sienainne | wskaznika alarmu/pauzy dzwigkowej
odtaczone wyswietlany jest 2rodto w celu wyciszenia alarmu albo
komunikat ,Zasil. zasilania nactsnac Ie\{vy przycisk (Resfet} wcely
o e wyzerowania alarmu. Jezeli uzywane
sieciowe odtacz., byto zasilanie sieciowe, sprawdzi¢
a wokot symbolu przewdd zasilajacy i ponownie go
uzywanego podtaczy¢ w przypadku odtaczenia.
akumulatora pojawia Upewnic sig, ze urzadzenie nie jest
sie ramka. podtaczone do przetadowanego
obwodu zasilania sieciowego. Jezeli
uzywany byt akumulator zewnetrzny,
dodatkowy lub wewnetrzny, ponownie
go natadowac.
Lekarz: Sprawdzi¢ akumulatory
i w razie potrzeby ponownie je
natadowac. Przywroci¢ zasilanie
sieciowe, jezeli jest dostepne.
Zablo- Niski .o Przycisk $wiecacy Dziata Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
kowana statym, z6ttym nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
klawiatura Swiattem; komuni- wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy

kat,Zablokowana
klawiatura”

przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Sprawdzi¢, czy klawisze nie
utkwity w obudowie. Jezeli alarm nadal
sie utrzymuje, podtaczy¢ pacjenta do
innego zrédta wentylacji i skontaktowac
sie z pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Sprawdzi¢, czy klawisze nie
utkwity w obudowie. Jezeli alarm nadal
sie utrzymuje, podtaczy¢ pacjenta do
innego zrédfa wentylacji i oddac urza-
dzenie do serwisu w celu naprawy.
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Priorytet

Sygnat wizualny
(przycisk

wskaznika alar-

Reakcja
urza-
dzenia

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Wytado-
wanie
akumula-
tora zatrzy-
mane ze
wzgledu
na tempe-
rature

Informa-
cyjny

mu i wyswietlacz)

Komunikat,Wyta-
dow. akum. zatrzy-
mane - Temp.”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk
wskaznika alarmu/pauzy dzwiekowej

w celu wyciszenia alarmu albo nacisna¢
lewy przycisk (Reset) w celu wyzero-
wania alarmu. Przenies¢ urzadzenie w
chtodniejsze miejsce. Upewnic sig, ze
urzadzenie nie znajduje sie zbyt blisko
Zrédta ciepta. Upewnic sie, ze otwory
wentylacyjne nie sa zablokowane. Jezeli
alarm zostanie wykryty dla akumulatora
wewnetrznego i nadal sie utrzymuje,
podtaczy¢ pacjenta do innego zrédta
wentylacji i skontaktowac sie z pracow-
nikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Jezeli alarm zostanie wykryty
dla akumulatora wewnetrznego i po
podjeciu powyzszych srodkéw nadal sie
utrzymuje, podtaczy¢ pacjenta do inne-
go zrédta wentylacji i oddac urzadzenie
do serwisu w celu naprawy.

Brak
fadowania
akumu-
latora ze
wzgledu
na tempe-
rature

Informa-
cyjny

Komunikat,Brak
fadowania akumula-
tora - Temp.”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Upewnic sig, ze urzadzenie nie
znajduje sie zbyt blisko Zrédta ciepta.
Upewnic sie, ze otwory wentylacyjne
nie sg zablokowane. Przenie$¢ urza-
dzenie w chtodniejsze miejsce. Jezeli
urzadzenie jest za zimne, odczekac,

az sie nagrzeje. Jezeli alarm nadal sie
utrzymuje, podtaczy¢ pacjenta do inne-
go zrédta wentylacji i skontaktowac sie
z pracownikiem stuzby zdrowia.

Lekarz: Jezeli po podjeciu powyzszych
srodkoéw alarm nadal sie utrzymuje,
podtaczy¢ pacjenta do innego zrodta
wentylacji i oddac¢ urzadzenie do serwi-
suw celu naprawy.
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Brak
fadowania
akumula-
tora

Priorytet

Informa-
cyjny

Sygnat wizualny
(przycisk
wskaznika alar-
mu i wyswietlacz)

Komunikat,Brak
fadowania akumula-
tora dod! lub,Brak

fadowania akumula-
tora wewn!

Reakcja
urza-
dzenia

Dziata

111

Dziatanie uzytkownika/
lekarza

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Jezeli stan nadal sie utrzymuje
dla akumulatora wewnetrznego, podta-
czy¢ pacjenta do innego zZrodta wenty-
lacji i skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Jezeli stan nadal sie utrzymu-
je dla akumulatora wewnetrznego,
podtaczy¢ pacjenta do innego zrédta
wentylacji i oddac¢ urzadzenie do serwi-
suw celu naprawy.

Sprawdz
akumu-
lator ze-
wnetrzny

Informa-
cyjny

Komunikat,Sprawdz
akumulator ze-
wnetrzny”

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwigkowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Sprawdzi¢ potaczenie z akumu-
latorem zewnetrznym. Wymienic aku-
mulator zewnetrzny na inny akumulator
zewnetrzny, jezeli jest dostepny. Jezeli
alarm nadal sie utrzymuje, podtaczy¢
pacjenta do innego zZrédta wentylacji

i skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Jezeli po podjeciu powyzszych
srodkéw alarm nadal sie utrzymuje,
podtaczy¢ pacjenta do innego zrédta
wentylacji i oddac¢ urzadzenie do serwi-
suw celu naprawy.

Akumula-
tor rozta-
dowany

Informa-
cyjny

Wyswietlany jest ko-
munikat,Akumulator
zewn. roztadowany”
lub ,Akumulator
dodatkowy roztado-
wany"”.

Dziata

Uzytkownik: Nacisna¢ przycisk wskaz-
nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy
przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Wymienic roztadowany akumu-
lator na inny lub podtaczy¢ urzadzenie
do zasilania sieciowego, jezeli jest
dostepne.

Lekarz: Wymieni¢ roztadowany akumu-
lator na inny lub podtaczy¢ urzadzenie
do zasilania sieciowego.
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Priorytet Sygnat Sygnat wizualny  Reakcja Dziatanie uzytkownika/
dzwie- (przycisk urza- lekarza
kowy wskaznika alar- dzenia
mu i wyswietlacz)
Akumu- Informa- o Wyswietlany jest Przefacza Uzytkownik: Sprawdzi¢ potaczenie
lator ze- cyjny komunikat,Akum. sie nainne | miedzy akumulatorem zewnetrznym
wnetrzny zewn. odtaczony’, zrédto i wentylatorem. Sprawdzi¢ stan natado-
odtaczony a wokét symbolu zasilania wania akumulatora zewnetrznego
uzywanego akumu- i w razie potrzeby ponownie go
latora pojawia sie natadowac.
ramka.
Lekarz: Sprawdzi¢ akumulator ze-
wnetrzny i w razie potrzeby ponownie
go natadowac. Przywrdcic zasilanie
sieciowe, jezeli jest dostepne.
Aku- Informa- . Wyswietlany jest Przetacza Uzytkownik: Sprawdzi¢ potaczenie
mulator cyjny komunikat,Akum. sie nainne | miedzy akumulatorem dodatkowym
dodatkowy dodatk. odtaczony”, | zrodto i wentylatorem. Sprawdzi¢ stan natado-
odfgczony a wokét symbolu zasilania wania akumulatora dodatkowego
uzywanego akumu- i w razie potrzeby ponownie go
latora pojawia sie natadowac.
ramka.
Lekarz: Sprawdzi¢ akumulator do-
datkowy i w razie potrzeby ponownie
go natadowac. Przywrdcic zasilanie
sieciowe, jezeli jest dostepne.
Pracuj na Informa- o Wyswietlany jest Dziata Uzytkownik: Sprawdzi¢ stan akumu-
akumula- cyjny komunikat,Pracuj na latora i okredli¢, jak dtugo urzadzenie
torze akumulatorze”. moze dziata¢ na zasilaniu z akumu-
latora. Jak najszybciej znalez¢ zrédto
zasilania sieciowego.
Lekarz: Przywrdcic zasilanie sieciowe,
gdy tylko bedzie dostepne. Jezeli alarm
sie utrzymuje, wymienic¢ przewdd zasi-
lania sieciowego w celu okreslenia, czy
problem dotyczy przewodu.
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Alarm Priorytet Sygnat Sygnat wizualny  Reakcja Dziatanie uzytkownika/
dzwie- (przycisk urza- lekarza

kowy wskaznika alar- dzenia
mu i wyswietlacz)

Btad karty | Informa- . Wyswietlany jest Dziata Uzytkownik: Nacisnac przycisk wskaz-
cyjny komunikat,Bfad nika alarmu/pauzy dzwiekowej w celu
karty". wyciszenia alarmu albo nacisna¢ lewy

przycisk (Reset) w celu wyzerowania
alarmu. Wyja¢ karte SD i uzy¢ innej
karty, jezeli jest dostepna. Sprawdzic¢
przetacznik ochrony przed zapisem na
karcie. Jezeli stan nadal sie utrzymuje,
skontaktowac sie z pracownikiem
stuzby zdrowia.

Lekarz: Wyjac karte SD i uzy¢ innej
karty, jezeli jest dostepna. Upewnic

sie, ze karta jest zgodna z parametrami
technicznymi. Sprawdzi¢ przetacznik
ochrony przed zapisem na karcie. Jezeli
stan nadal sie utrzymuje, skontaktowac
sie z autoryzowanym przedstawicielem
firmy Philips Respironics.
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7. Czyszczenie i konserwacja

Czyszczenie wentylatora

Zewnetrzng powierzchnie wentylatora i zewnetrzng cze$¢ akumulatora
dodatkowego (jezeli jest uzywany) nalezy czysci¢ przed i po kazdym uzyciu
u pacjenta lub czesciej, jesli zachodzi taka koniecznos¢.

1.

Odtaczy¢ urzadzenie od zasilania i wyczysci¢ panel przedni oraz
zewnetrzng cze$¢ obudowy zgodnie z potrzebami, uzywajac czystej
szmatki zwilzonej jednym z nastepujacych srodkéw czyszczacych:

- woda

- woda z mydtem lub fagodny detergent

- woda utleniona (3%)

- alkohol izopropylowy (91%)

- 10% roztwér wybielacza (10% wybielacza, 90% wody).

Nie dopusci¢, aby ciecz dostata sie do wnetrza obudowy wentylatora
lub akumulatora dodatkowego. Po czyszczeniu usungé wszystkie
pozostatosci srodka czyszczacego miekka, sucha szmatka. Podczas
czyszczenia ekranu zachowa¢ wyjatkowa ostroznos¢. Scierne $rodki
czyszczace moga porysowac ekran.

Przed podtaczeniem przewodu zasilajgcego pozostawic urzadzenie do
catkowitego wyschniecia.

OSTRZEZENIE

Aby unikng¢ porazenia prqdem,
przed rozpoczeciem czyszczenia
wentylatora nalezy zawsze
odftqczyc¢ przewdd zasilania od
gniazda sciennego.

PRZESTROGA

Nie wolno zanurzac urzqdzenia
ani pozwoli¢, aby do ostony lub
filtra wlotowego dostata sie
woda.

PRZESTROGA

Do czyszczenia wentylatora

nie wolno uzywac zrqcych
detergentdw, Sciernych srodkéw
czyszczqcych lub szczotek.
Stosowac wytqcznie srodki
czyszczqce i metody opisane w tej
instrukcji obstugi.

Rozdziat 7 Czyszczenie i konserwacja
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Czyszczenie i wymiana filtra wlotowego
powietrza

W warunkach normalnego uzytkowania szary filtr piankowy nalezy czyscic¢
co najmniej raz na dwa tygodnie i wymienia¢ go na nowy co sze$¢ miesiecy
lub wczedniej w razie potrzeby.

1. Jesli urzadzenie dziatfa, zatrzymac¢ przeptyw powietrza, naciskajac
przycisk . Odfgczy¢ urzadzenie od zrédta zasilania.

2. Wyjac filtr z obudowy, delikatnie $ciskajac filtr w Srodkowej czesci
i wyciagajac go z urzadzenia, jak przedstawiono ponizej.

3. Sprawdzic filtr pod katem czystosci i integralnosci.

4. Umyc szary filtr piankowy w cieptej wodzie z dodatkiem tagodnego
detergentu. Dokfadnie go optukac, aby usuna¢ wszelkie pozostatosci
detergentu. Przed ponowng instalacjg filtra odczekad, az filtr zupetnie
wyschnie. Jezeli filtr piankowy zostat przerwany lub uszkodzony, nalezy
go wymienic. Stosowac wytacznie filtry Philips Respironics.

5. Zamontowac ponownie filtr, jak przedstawiono ponizej.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

& PRZESTROGA

Do ochrony wentylatora przed
brudem i kurzem jest wymagany
piankowy filtr wlotowy
wielokrotnego uzytku. W celu
zapewnienia prawidtowego
dziatania filtr nalezy okresowo
my¢ i wymieniac w razie
uszkodzenia.

(J

Usuwanie filtra wlotowego
powietrza

Uwaga: Nigdy nie montowac
wilgotnego filtra w urzqdzeniu.
Zaleca sie czyszczenie filtra rano
i naprzemienne stosowanie
dwdch filtréw piankowych
dotqczonych do systemu, aby
zapewnic wystarczajqcq ilos¢
czasu na wyschniecie umytego
filtra.

(J

Ponowne montowanie filtra
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Wymiana pianki toru wlotowego powietrza

Postepowac zgodnie z protokotem obowigzujagcym w danej placéwce

dotyczacym czestosci wymiany pianki toru wlotowego powietrza. W celu

wymiany pianki nalezy wykonac ponizsze czynnosci.

1. Zdja¢ pokrywe toru wlotowego powietrza, odkrecajac srubokretem
cztery $ruby, jak przedstawiono ponizej.

Pokrywa toru wlotowego

powietrza
‘ w#
Odkreci¢ 4 sruby
] oy
przy uzyciu
[I L] Srubokreta
® /

RS
o & ()

. J
A .
— Usuwanie pokrywy toru
Cle =30 ] ..
Lo L = © @- wlotowego powietrza

2. Wyjac reka szarg pianke toru wlotowego powietrza. Wyjeta pianke toru
wlotowego powietrza przedstawiono ponizej.

=

‘ © ©

Ol
Przedziat toru

wlotowego powietrza

0
° ©
Ol [F=8 o Pokrywa toru @

wlotowego powietrza  Usuwanie pianki toru
wlotowego powietrza
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3. Wiozy¢ nowa pianke toru wlotowego powietrza do otworu,
dopasowujac duze okragte wyciecie do okragtego ztacza w gornej
czesci przedziatu toru wlotowego powietrza w urzadzeniu. Upewnic
sie, ze pianka toru wlotowego powietrza jest dobrze przymocowana
w odpowiednim miejscu.

4. Zatozy¢ ponownie pokrywe toru wlotowego powietrza, przykrecajac
Srubokretem wszystkie cztery sruby. Upewnic sie, ze wszystkie sruby sg
mocno przykrecone w odpowiednim miejscu.

Czyszczenie obwodu pacjenta

Czyszczenie wielorazowego obwodu jest wazne w szpitalu i w domu.
Obwody skazone bakteriami moga zainfekowa¢ ptuca uzytkownika. Nalezy
regularnie czysci¢ obwdd oddechowy. W razie stosowania jednorazowych
obwodoéw nalezy je regularnie wymieniac i przekazywac do utylizacji.

Obwadd czysci¢ zgodnie z protokotem obowigzujacym w danej placéwce.
Firma Philips Respironics zaleca czyszczenie dwa razy w tygodniu

w normalnych warunkach lub czeiciej w razie potrzeby. Jezeli pacjent
korzysta z urzadzenia przez catg dobe, wygodne moze by¢ posiadanie
drugiego obwodu oddechowego, co pozwala wymieni¢ obwody, gdy jeden
z nich jest czyszczony.

Instrukcja dotyczaca czyszczenia wielorazowego obwodu

Obwad pacjenta nalezy czysci¢ dwa razy w tygodniu lub zgodnie
z protokotem obowiagzujagcym w danej placéwce.

1. Odtaczy¢ obwdd od urzadzenia i rozmontowac go w celu
wyczyszczenia. Starannie umyc rece.

2. Uzywajac fagodnego detergentu, np. mydta w ptynie, wyczysci¢
wszystkie dostepne powierzchnie obwodu. Do czyszczenia nie uzywac
alkoholu.

3. Optukac obwédd woda z kranu, usuwajac caty pozostaty detergent.

4. Przygotowac roztwér z jednej czesci biatego octu i trzech czesci wody
destylowanej. Poczatkowa ilos¢ wynosi przecietnie 500 mililitréw octu
i 1500 mililitréw wody destylowanej. Rzeczywista ilo$¢ moze sie r6znic
w zaleznosci od indywidualnych potrzeb. Bez wzgledu na ilo$¢ nalezy
zachowac stosunek wynoszacy 1:3. Namoczy¢ obwdd w tym roztworze
na jedng godzine. Doktadnie optuka¢ obwdd woda z kranu.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

A\ PRZESTROGA

Dostarczane zawory
wydechowe, obwody pacjenta
i putapki wodne sq czyste,
niejatowe. Czyszczenie

i dezynfekcje tych czesci nalezy
przeprowadzac zgodnie

z procedurami obowiqzujqcymi
w danej placéwce oraz
wytycznymi dostarczonymi
przez firme Philips Respironics
z kazdym elementem.



Potozy¢ obwdd na czystym reczniku, aby wysecht. Nie wyciera¢ do
sucha. Obwdd musi catkowicie wyschna¢ przed odtozeniem go
w miejsce przechowywania.

Po wyschnieciu ponownie zmontowa¢ obwod. Przechowywac
w plastikowym worku lub w miejscu pozbawionym kurzu.

Przed uzyciem sprawdzi¢ elementy pod katem sladéw zuzycia.

Czyszczenie wielorazowych urzadzen wydechowych

Odfaczy¢ urzadzenie wydechowe od obwodu pacjenta. Postepowad zgodnie
ze szczegotowymi instrukcjami czyszczenia dotgczonymi do urzadzenia
wydechowego.

Wymiana filtra antybakteryjnego (opcjonalnego)

Aby usungc filtr bakteryjny i zastapi¢ go nowym, nalezy wykonac
nastepujace czynnosci:

1.

Odtaczy¢ przewdd elastyczny od filtra antybakteryjnego, delikatnie
wyciagajac go z filtra. Przewdd proksymalny (jezeli uzywane jest
aktywne urzadzenie wydechowe PAP) moze pozosta¢ podtaczony do
wentylatora.

Wyjac zuzyty filtr antybakteryjny z wentylatora, delikatnie wyciagajac
go ze ztacza. W celu utylizacji filtra antybakteryjnego nalezy postepowac
zgodnie z oznaczeniem producenta lub wytycznymi danej placowki
dotyczacymi kontroli zakazen.

Zamontowac nowy filtr antybakteryjny. Otwory po obu stronach filtra
antybakteryjnego sa réznej wielkosci. Przymocowa¢ wiekszym otworem
do portu wylotowego gazu z boku wentylatora, jak przedstawiono
ponizej.
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OSTRZEZENIE

Firma Philips Respironics zaleca
stosowanie filtra bakteryjnego
wylotu przewodu gtéwnego
(numer czesci 342077) zawsze
wtedy, gdy urzqdzenie jest
uzywane do terapii inwazyjnej
lub jezeli wentylator moze by¢
stosowany u wielu pacjentdw.

Rozdziat 7 Czyszczenie i konserwacja
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4. Podtaczy¢ obwod pacjenta. Przymocowac do filtra antybakteryjnego

koniec przewodu elastycznego stuzacy do podtaczenia do wentylatora.
Ztacze obwodu

—

oddechowego (=
‘
ﬂﬂ]@
]
........ »
O ©
; /k ) DDDD Montowanie nowego filtra
Filtr antybakteryjny 1 antybakteryjnego
g [E=E_. [ @f

Konserwacja zapobiegawcza

Do nowego respiratora Trilogy firmy Philips Respironics dotaczono etykiete
harmonogramu przegladdéw konserwacji zapobiegawczej przyklejona na
spodzie urzadzenia. Etykieta informuje o terminie wymaganego przegladu.
Przeprowadzenie przegladu jest wymagane po kazdych 10 000 godzin lub
24 miesigcach uzytkowania urzadzenia w zaleznosci od tego, co nastapi

wczesdniej.
@ Data przegladu
i i Liczba godzin do
10,000 przegladu @
Upewnic sie, ze na etykiecie zapisano zaréwno daty, jak i godziny pracy, Etykieta konserwacji
w celu zmaksymalizowania odstepow czasowych przegladéw. Date zapobiegawczej

przeprowadzenia przegladu nalezy ustali¢ na 24 miesigce po pierwszym
uzyciu u pacjenta. Godziny za$ nalezy ustali¢ na 10 000 godzin po pierwszym
uzyciu.

Termin wymaganego przegladu nalezy okresli¢ na podstawie liczby godzin
pracy dmuchawy urzadzenia. Godziny pracy dmuchawy urzadzenia sg
podane w oprogramowaniu urzadzenia w menu Informacje.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



W kolejnej tabeli przedstawiono informacje dotyczace zalecanej konserwacji okresowej dla nabytego

urzadzenia.

121

Godziny pracy Zalecenia dotyczace konserwacji

Przed pierwszym uzyciem u
pacjenta

Natadowac akumulator wewnetrzny i dodatkowy na
100% pojemnosci przez podfgczenie respiratora do
zrédta zasilania sieciowego na 8 godzin.

Wykonac procedure kontroli systemu opisana

w rozdziale 10.

Przed dtugim przechowywaniem
po uzyciu

Natadowac akumulator wewnetrzny i dodatkowy do
100% pojemnosci przed przekazaniem do magazynu.

Podczas przechowywania po
poczatkowym podtaczeniu do
zasilania sieciowego, co 3 miesigce

Natadowac akumulator wewnetrzny i dodatkowy na
100% pojemnosci przez podigczenie respiratora do
zrédta zasilania sieciowego. Natadowanie akumulatoréw
powinno potrwa¢ maksymalnie 8 godzin.

W przypadku uzywania urzadzenia,
co dwa tygodnie

Sprawdzi¢ i wyczyscic filtr wlotu powietrza.

W przypadku uzywania urzadzenia,
€o 6 miesiecy

Wymienic filtr powietrza.

Sprawdzi¢ obudowy i zewnetrzne ztacza pod katem
uszkodzenr i w razie potrzeby skontaktowac sie z dziatem
serwisu firmy Philips Respironics.

Sprawdzi¢ przewdd zasilajacy pod katem uszkodzen

i wymienic¢ w razie potrzeby.

Co 10 000 godzin lub 2 lata, w
zaleznosci od tego, ktory warunek
zostanie spetniony jako pierwszy

Zleci¢ przeszkolonemu pracownikowi technicznemu
serwisu firmy Philips Respironics wykonanie

testu weryfikacji dziatania opisanego w Instrukcji
serwisowania respiratora Trilogy.

Co 17 500 godzin

Zleci¢ przeszkolonemu pracownikowi technicznemu
serwisu firmy Philips Respironics wymiane zespotu silnik/
dmuchawa.

Zleci¢ przeszkolonemu pracownikowi technicznemu
serwisu firmy Philips Respironics wykonanie petnej
kalibracji i weryfikacji urzadzenia.

Dodatkowe informacje zawiera Instrukcja serwisowa Trilogy.

Rozdziat 7 Czyszczenie i konserwacja
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8. Rozwigzywanie probleméw

W wentylatorze wiekszo$¢ probleméw jest zgtaszana za pomocg odpowiedniego alarmu lub komunikatu
informacyjnego. Komunikaty te s wyswietlane na ekranie. W rozdziale 6 opisano wiele alarméw oraz sposéb
postepowania w przypadku ich wystapienia.

Ten rozdziat zawiera informacje dotyczace rozwigzywania niektorych czesto wystepujacych probleméw.

Problem: Urzadzenie nie wiacza sie.

Rozwiqzanie: Podtaczy¢ przewod zasilania sieciowego do urzadzenia i do gniazda $ciennego bez
przetacznika. Zapewni to zasilanie systemu i fadowanie akumulatora wewnetrznego. Jesli urzadzenie nadal nie
dziata, skontaktowac sie z autoryzowanym serwisem lub firma Philips Respironics w celu naprawy urzadzenia.
Przed wykonaniem telefonu nalezy przygotowac numer modelu i numer seryjny urzadzenia.

Problem: w trakcie zabiegdéw z nebulizatorem wiacza sie alarm dzwiekowy Niski wyciek z obwodu.

Rozwiqzanie: Upewni¢ sig, ze pasywny port wydechowy nie jest zablokowany lub odtaczony.
Zapoznac sie z instrukcja producenta nebulizatora w celu zapewnienia stosowania w trakcie zabiegu
zalecanych przeptywoéw. Ten stan alarmu powinien zostac usuniety po zakornczeniu zabiegu z nebulizatorem
i odtagczeniu go od obwodu. Jednakze jesli alarm niskiego wycieku z obwodu utrzymuje sie po odfaczeniu
zabiegu od obwodu, nalezy skontaktowac sie z dostawca urzadzenia.

Problem: Akumulatory nie sg fadowane.

Rozwiqzanie: Upewnic sie, ze dioda LED zasilania sieciowego $wieci, a urzadzenie jest podpiete do
zasilania sieciowego. Upewnic sie, ze urzadzenie nie znajduje sie zbyt blisko zrodta ciepta. Sprawdzi¢, czy
otwory wentylacyjne nie sg zablokowane. Odczekac, az respirator osiggnie temperature otoczenia. Jesli
problem nadal wystepuje, skontaktowac sie z autoryzowanym serwisem lub firma Philips Respironics

w celu naprawy urzadzenia. Przed wykonaniem telefonu nalezy przygotowac numer modelu i numer seryjny
urzadzenia.

Rozdziat 8 Rozwigzywanie problemoéw
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Problem: nieoczekiwane zmiany w parametrach pracy urzadzenia.

Rozwiqzanie: Nacisng¢ przycisk wigczania/wytaczania, a nastepnie wybra¢ przycisk prawy, aby
wytaczyc¢ urzadzenie na kilka sekund. Uruchomi¢ ponownie urzadzenie, naciskajac przycisk wiaczania/
wytaczania. Jesli problem nadal wystepuje, nalezy przenies¢ urzadzenie do obszaru o nizszej emisji zaktécen
elektromagnetycznych (tj. z dala od urzadzen elektrycznych, takich jak telefony komdrkowe, telefony
bezprzewodowe, komputery, telewizory, gry elektroniczne, suszarki itd.). Zapoznac sie z rozdziatem 13.

Jesli problem nadal wystepuje, skontaktowac sie z autoryzowanym centrum serwisowym lub firma Philips
Respironics w celu naprawy urzadzenia. Przed wykonaniem telefonu nalezy przygotowac¢ numer modelu

i numer seryjny urzadzenia.

Problem: Przy ustawianiu objetosci oddechu lub czasu wdechu w trybach objetosci wyswietlany jest
komunikat,Osiagnieto limit”".

Rozwiqzanie: W trybach CV, ACi SIMV ustawienie objetosci oddechu jest ograniczone przez
ustawienie Czas wdechu, co pozwala zachowa¢ minimalny i maksymalny przeptyw szczytowy w systemie.
Skontaktowac sie z lekarzem pacjenta.

Problem: Przy wytgczeniu urzadzenia aktywowany jest ciagty alarm dzwiekowy.

Rozwiqzanie: W celu uciszenia alarmu nacisna¢ przycisk wtgczania/wyfgczania, a nastepnie prawy
przycisk. Upewni¢ sig, ze akumulatory sg w petni natadowane a urzadzenie jest podtaczone do zasilania
sieciowego. Jesli urzadzenie nie wiacza sie po podtaczeniu do zasilania sieciowego, skontaktowac sie

z autoryzowanym serwisem lub firma Philips Respironics w celu naprawy urzadzenia.

Problem: Gdy pacjent znajduje sie w trybie Wspomagane Sterowanie, aktywowany jest alarm Bezdech.

Rozwiqzanie: Alarm bezdechu dotyczy wytgcznie pacjentéw oddychajacych spontanicznie.

W przypadku wiaczenia funkgji alarmu bezdechu oddechy kontrolowane (wyzwalane przez urzadzenie) nie
sg zliczane, w zwigzku z tym, jesli pacjent nie oddycha spontanicznie, zostanie aktywowany alarm bezdechu.
Zweryfikowac stan pacjenta i skontaktowac sie z lekarzem pacjenta.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego



Problem: z maski wydostaje sie nadmiernie ciepte powietrze, znacznie cieplejsze niz zwykle.

Rozwiqzanie: Wyczysci¢ lub wymienic filtr powietrza, zgodnie z opisem w rozdziale 7. Temperatura
powietrza moze zmieniac sie w zaleznosci od temperatury pomieszczenia. Nalezy zapewni¢ prawidtowa
wentylacje urzadzenia. Powinno ono znajdowac sie z dala od poscieli lub zaston, ktére moga blokowac
przeptyw powietrza wokét urzadzenia. Upewnic sie, ze urzadzenie nie jest wystawione na bezposrednie
dziatanie promieni stonecznych lub urzadzen grzewczych. Sprawdzi¢, czy otwory wentylacyjne nie s
zablokowane. Jesli problem nadal wystepuje, skontaktowac sie z autoryzowanym serwisem lub firmg
Philips Respironics w celu naprawy urzadzenia. Przed wykonaniem telefonu nalezy przygotowa¢ numer
modelu i numer seryjny urzadzenia.

Problem: srak komfortu podczas uzywania maski, znaczacy wyciek powietrza wokot maski lub pacjent
doswiadczyt innych problemoéw w zwiazku ze stosowaniem maski.

Rozwiqzanie: Upewnic sig, ze pacjent ma prawidtowo zatozong maske o odpowiednim rozmiarze.
Jezeli problem nadal wystepuje, zatozy¢ pacjentowi inng maske.

Problem: u pacjenta wystepuja béle nosa, zatok lub uszu.

Rozwiqzanie: Poinformowac pacjenta, aby przestat korzystac z urzadzenia i skontaktowat sie
z lekarzem.

125

Problem: Kondensacja w przewodach pacjenta — dochodzi do kondensacji w przewodach obwodu lub

w linii zaworu wydechowego.

Rozwiqzanie: Korzystajac z podgrzewanego nawilzacza, nalezy zastosowac odpowiednig metode
kontroli wody, np. skraplacza.

Rozdziat 8 Rozwigzywanie problemoéw
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9. Akcesoria

Dostepnych jest kilka akcesoriow, ktérych mozna uzywac razem
z wentylatorem.

Do respiratoréw Trilogy uzywac wytacznie akcesoriéw zatwierdzonych przez
firme Philips Respironics.

Dodawanie nawilzacza

Zastosowanie nawilzacza moze zmniejszy¢ suchos¢ i podraznienie sluzéwki
nosa przez dodanie wilgoci do przeptywajacego powietrza.

W przypadku uzywania wraz z wentylatorem nawilzacza nalezy zapoznac sie
z petnymi informacjami dotyczacymi konfiguracji nawilzacza znajdujacymi
sie w dotaczonej do niego instrukgji.

Dostarczanie dodatkowego tlenu do

urzadzenia

Zapewniane stezenie tlenu zmienia sie w trakcie przeptywu w obwodzie.
Ponizej zostaty wymienione czynniki mogace mie¢ wptyw na stezenie tlenu:
+ ustawione cisnienia

- objetos¢ oddechu pacjenta

-+ szczytowy przeptyw wdechowy

-« stosunek wdech:wydech

- czestotliwos$¢ oddychania

-« szybkos¢ wyciekédw z obwodu

«  szybkos¢ przeptywu tlenu.

Aby podac¢ tlen do obwodu, zbiornik tlenu musi spetniac¢ lokalne
rozporzadzenia dotyczace tlenu medycznego. Przeptyw tlenu do zaworu

tlenowego nie moze przekraczac¢ 15 |/min, a ci$nienie nie moze przekraczac
wartosci 345 kPa.

Rozdziat 9 Akcesoria
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Ostrzezenia dotyczace dodatkowego tlenu

» Podczas podawania dodatkowego tlenu o ustalonym
przeptywie wartosc stezenia tlenu moze nie by¢ stafa. Stezenie
wdychanego tlenu bedzie sie rézni¢ w zaleznosci od cisnien,
przeptywow pacjenta i nieszczelnosci obwodu. Znaczace
nieszczelnosci moga zmniejszy¢ stezenie wdychanego tlenu
do wartosci mniejszej niz oczekiwana. Nalezy zastosowac
odpowiednie monitorowanie pacjenta, zgodnie ze wskazaniami
medycznymi, np. pulsoksymetr z alarmami.

- Utrata zrodfa tlenu o niskim przeptywie NIE spowoduje
wiaczenia alarmu w urzadzeniu.

» Tlen podtrzymuje spalanie. Podczas stosowania tlenu nie wolno
pali¢ tytoniu ani uzywac otwartego ognia.

- Nie podtaczac urzadzenia do zrédta tlenu bez mozliwosci
regulacji cisnienia lub o wysokim cisnieniu.

-+ Urzadzenie moze spowodowac niepoprawne pomiary
przeptywu i objetosci oddechowej oraz nieprawidtowe
dziatanie okreslonych alarmow, jezeli tlen o niskim przeptywie
zostanie podany bezposrednio do obwodu pacjenta lub maski
zamiast przy uzyciu otworu wlotowego tlenu z tytu wentylatora.

-+ Jezeli w urzadzeniu wykorzystywany jest tlen, nalezy wytaczy¢
jego doptyw, kiedy urzadzenie nie jest uzywane. Uzasadnienie
ostrzezenia: Kiedy urzadzenie nie jest uruchomione,

a przeptyw tlenu jest wiaczony, tlen dostarczony do przewodu
elastycznego moze gromadzi¢ sie wewnatrz obudowy
urzadzenia.

- Wentylatora nie nalezy uzywac¢ w obecnosci gazéw palnych.
Moze to spowodowac pozar lub wybuch.

Korzystanie z systemu zdalnego alarmowania

Z urzadzeniem mozna stosowac system zdalnego alarmowania firmy Philips
Respironics. Do podtaczenia urzadzenia do systemu zdalnego alarmowania
(nr kat. 1045291) uzywac wytacznie specjalnego zespotu przewodu adaptera
firmy Philips Respironics. W przypadku pytan dotyczacych uzycia urzadzenia
z systemem zdalnego alarmowania i zespotem przewodu adaptera nalezy
zapoznac sie z dotaczonymi do nich instrukcjami.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego

OSTRZEZENIE

System zdalnego alarmowania
i wzywania pielegniarki nalezy
sprawdzac codziennie. Podczas
korzystania z systemu zdalnego
alarmowania, nalezy upewnic
sie, ze doktadnie skontrolowano
ztqcze i przewdd systemu
zdalnego alarmowania,
sprawdzajqc, czy:

- Alarmy zgtaszane na
wentylatorze sq zgtaszane
réwniez w systemie zdalnego
alarmowania.

- Odlqczenie przewodu
systemu zdalnego
alarmowania od wentylatora
lub od systemu zdalnego
alarmowania powoduje
zgtoszenie alarmu w systemie
zdalnego alarmowania.
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Korzystanie z systemu przywotania OSTRZEZENIE
H H H Upewnic sie, ze uzywane systemy
pIEIanlarkl przywotania pielegniarki nie
przekraczajq poziomoéw bardzo
Z urzadzeniem mozna stosowac dostepny w placéwce system przywotania niskiego bezpiecznego napiecia
pielegniarki. Uzywa¢ wylacznie przewodéw firmy Philips Respironics, za SELV (Safety Extra Low Voltage)

omoca ktérych mozna podtaczy¢ do urzadzenia system przywotywania zgodnie z opisem w normie
P a Y podiaczy a Y przywoly IEC60601-1. Poziomy SELV nie

pielegniarki..W prZ){padku pyta’h 'dotyczqcych pod’rq'czeni'a zespol.u przewodu przekraczajq nominalnych warto-
do urzadzenia nalezy zapoznac sie z dotaczong do niego instrukcja. $ci 25 V prqdu zmiennego lub 60 V

prqdu statego przy znamionowym

Firma Philips Respironics zdecydowanie zaleca stosowanie systemoéw o S
napieciu zasilania na transfor-

przywotywania pielegniarek dziatajacych w ukfadzie NC (Normally Closed, matorze lub konwerterze, miedzy
normalnie zamkniety). Systemy przywotywania pielegniarek dziatajace przewodnikami w nieuziemionym
w ukfadzie NO (Normally Open, normalnie otwarty) w niektorych sytuacjach ~ obwodzie, kidry jest odizolowany
nie sygnalizuja stanéw alarmowych. od sieci zasilajqcej za pomocq

bezpiecznego niskonapieciowego
transformatora lub urzqdzenia
Z réwnowazngq separacjq.

OSTRZEZENIE

Funkcja przywotania pielegniarki
Trilogy lub zdalnego alarmowania
przeznaczona jest wytqgcznie do
uzytku w warunkach nadzoru
medycznego.

OSTRZEZENIE

Wskaznika dZzwiekowego
lub wizualnego systemu
przywotania pielegniarek lub

Karta SD dostarczona z urzadzeniem stuzy do zapisywania informacji zdalnego alarmowania nie
dotyczacych uzytkowania urzadzenia. Karte SD nalezy wtozy¢ do gniazda ”a’lfz)f tfkt‘;wacéa{“’i gtéwnego

. . . ez e s . WSsKaznika stanu aziatania
kart)f dan)./ch SQ po lewej stronie urzadzenia. Upewnic sie, ze etykieta na urzqdzenia ani stanu pacjenta.
karcie SD jest skierowana do tytu wentylatora.

Korzystanie z karty Secure Digital (SD)

Aby wtozy¢ karte SD, nalezy: OSTRZEZENIE
Funkcje przywotywania
1. Otworzy¢ drzwiczki karty SD, przesuwajac je do przodu, a nastepnie pielegniarek lub zdalnego
wyciagajac, jak przedstawiono ponizej. alarmowania nalezy traktowac

jako funkcje uzupetniajqcq
dziatanie gtéwnego systemu
alarmowego respiratora Trilogy.
Nie nalezy sie opiera¢ wytqgcznie
na wynikach dziatania tych
funkdji.

(J

Otwieranie drzwiczek karty SD

Rozdziat 9 Akcesoria
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2. Wsun karte SD catkowicie do gniazda karty, az karta zatrzasnie sie Uwaga: Do prawidtowego
w odpowiednim miejscu. dziatania urzqdzenia nie jest
wymagane zainstalowanie
karty SD.

(J

Wkitadanie karty SD

Uwaga: Uzywac wytqcznie kart
SD dostepnych w firmie Philips

Aby wyja¢ karte SD, wybierz z menu gtéwnego opcje ,Ostroznie wyjmij karte ~ 1€sPironics.

SD”. Po wyswietleniu komunikatu potwierdzajacego ,Usun karte SD” wyjmij
karte, wciskajac ja, az styszalne bedzie klikniecie powodujace zwolnienie
karty. Karta zostanie lekko wysunieta z urzadzenia.

Korzystanie z oprogramowania DirectView
firmy Philips Respironics

Oprogramowanie DirectView firmy Philips Respironics wersja 1.3 lub nowsza
stuzy do pobierania danych przepisanych zalecen z karty SD do komputera.
Oprogramowanie DirectView moze by¢ uzywane przez lekarzy do odbierania
i raportowania zapisanych danych z karty SD. Oprogramowanie DirectView
nie przeprowadza zadnej automatycznej oceny ani nie stawia diagnozy na
podstawie danych terapii pacjenta.

Uwaga: Zdalne zmiany przepisanych zaleceri nie sq dozwolone.

Korzystanie z opcjonalnej torby uzytkowej

Dostepna jest opcjonalna torba uzytkowa do stosowania z wentylatorem.
Torba uzytkowa jest wymagana w przypadku zastosowania przenosnego,
aby prawidtowo zamocowac wentylator. Szczegdtowe informacje dotyczace
sposobu uzycia torby z urzadzeniem zawiera instrukcja dotaczona do torby
uzytkowej.

Podlaczanie skraplacza

W przypadku uzywania opcjonalnego skraplacza nalezy podtaczy¢ go do
obwodu pacjenta zgodnie z instrukcjami producenta.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Korzystanie z modutu oksymetrii (jesli
dostepny)

Dostepny jest dedykowany zestaw interfejsu oksymetrii taczacy urzadzenie
Trilogy z modutem oksymetrii. W przypadku pytan dotyczacych podtaczenia
zestawu interfejsu oksymetrii do urzadzenia nalezy zapoznac sie z dotgczona
do niego instrukgja.

Podrézowanie z systemem

W trakcie podrézy futerat nalezy traktowac wytacznie jako bagaz podreczny.
Futerat nie zapewnia odpowiedniego stopnia ochrony do przewozenia go

jako bagazu rejestrowanego. Uwaga: Tego urzqdzenia nie
wolno uzywac na poktadzie
samolotu w przypadku
zainstalowania nawilzaczy lub
modemdw.

Dla wygody uzytkownika poddawanego kontroli bezpieczeristwa na
lotnisku, na spodzie urzagdzenia umieszczona jest informacja, wskazujaca,
Ze to urzadzenie jest urzadzeniem medycznym, ktérego mozna uzywac

na poktadzie samolotu. Pomocne moze okazac sie zabranie ze sobg
niniejszej instrukcji obstugi, aby personel bezpieczeristwa mégt zrozumiec
przeznaczenie urzadzenia.

W razie podroézy do kraju, w ktérym napiecie sieciowe jest inne od aktualnie
uzywanego, konieczny moze by¢ inny przewdd zasilajacy lub wtyczka
przejsciowa, ktéra umozliwi dostosowanie przewodu zasilajacego do
gniazdek sieciowych kraju docelowego.

Podroz samolotem

To urzadzenie nadaje sie do uzytku na poktadzie samolotu, kiedy urzadzenie
pracuje na zasilaniu z zewnetrznego, wewnetrznego lub odtaczanego
akumulatora. To urzadzenie nie nadaje sie do uzytku na poktadzie

samolotu przy zasilaniu napieciem sieciowym lub pragdem statym z uktadu
elektrycznego samolotu.

Rozdziat 9 Akcesoria
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10. Procedury kontroli systemu

W niniejszym rozdziale opisano szczegétowo procedury testow, jakie

lekarz powinien wykona¢ przed podtgczeniem urzadzenia do pacjenta.

Aby przeprowadzi¢ kompletna kontrole urzadzenia, nalezy przetestowac
zaréwno obwody aktywne, jak i pasywne. Aby sprawdzi¢ prawidtowe
dziatanie urzadzenia, nalezy wykonac te testy zgodnie z opisem. Niektdre
procedury wymienione w niniejszym rozdziale wymagaja zmiany ustawien
urzadzenia. W przypadku nieznajomosci procedur wymaganych do tego celu
nalezy zapoznac sie z rozdziatem 4, Konfiguracja wentylatora i rozdziatem 5,
Wyswietlanie i zmiana ustawier.

Wymagane narzedzia

- Blokada aktywnego portu wydechowego z PAP
» Blokada pasywnego portu wydechowego

» Aktywne urzadzenie wydechowe PAP

« Pasywne urzadzenie wydechowe

*  Pluco testowe

« Srubokret z matg ptaska gtéwka

Kontrola wzrokowa

1. Sprawdzi¢, czy obudowa nie jest peknieta i czy wszystkie potrzebne
Sruby sg na swoim miejscu.

2. Sprawdzi¢, czy uchwyt urzadzenia, drzwiczki karty SD i dodatkowy
akumulator sg odpowiednio zabezpieczone i dziatajg prawidtowo.

Uwaga: Kontrole systemu
nalezy przeprowadzac przy
rzeczywistej konfiguracji
obwodu, ktéra bedzie
stosowana po podtqczeniu
urzqdzenia do pacjenta.

OSTRZEZENIE

W przypadku spostrzezenia
trudnych do wyjasnienia

zmian zachowania sie
urzqdzenia - jesli wydaje ono
dziwne dzwieki, urzgdzenie

lub dodatkowy akumulator
zostaty upuszczone, do
obudowy dostata sie woda lub
obudowa jest porysowana bqdz
peknieta — nalezy skontaktowac
sie z firmq Philips Respironics
lub z autoryzowanym centrum
serwisowym w celu naprawy
urzqdzenia.

Rozdziat 10 Procedury kontroli systemu
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3. Sprawdzi¢, czy pod urzadzeniem znajdujg sie gumowe podktadki.

Konfiguracja poczatkowa
1. Przewdd zasilajacy podtaczy¢ do urzadzenia, a nastepnie do gniazda
pradu zmiennego.

2. Podfaczy¢ ptuco testowe do konca podtaczanego do pacjenta
wymaganego obwodu (Aktywny PAP lub Pasywny).

3. Postepujac zgodnie z instrukcjami zamieszczonymi w rozdziale 5,
przejs¢ do ekranu konfiguracji.

Testy ustawien i alarmow

Aby skonfigurowac testy ustawien i alarméw, nalezy wykonac ponizsze
czynnosci.

1. Konfiguracja

A.  Menu ustawien i alarmow

Modyfikowa¢ menu ustawien i alarmow, tak aby jego wartosci
odpowiadaty przedstawionym w tabeli 1. W razie potrzeby zapozna¢
sie z instrukcjami dotyczacymi zmian ustawien wentylatora
zamieszczonymi w rozdziale 5.

Ustawienie Wartos¢ @

Zmiana ustawien Tabela 1 - Ustawienia
wentylatora w menu

Typ obwodu Aktywny PAP lub Pasywny ustawien i alarméw
Tryb terapii S/T

AVAPS (tylko pasywny typ Wyt

obwodu)

IPAP 20cm H,0

EPAP 4cmH,0

Czestos¢ oddychania 12 BPM

Czas wdechu 1,6 sekund

Typ czujnika (obwdd pasywny) Auto-Trak

Czut. czujnika przept (aktywny 6,0 I/min
obwéd PAP)
Czut. cyklu przep (aktywny 20%
obwod PAP)
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Ustawienie Wartosc

Czas narastania 1

Czas trwania RAMP Wyt

Wszystkie pozostate alarmy Wyt
B. Menu opgji

Modyfikowac ustawienia menu Opcje, tak aby odpowiadaty
przedstawionym ponizej w tabeli 2.

Ustawienie Wartosc¢ @

Dostep do menu Petny Tabela 2 - Ustawienia
Wi wentylatora w menu opgji

Widok szczegotowy

Wszystkie pozostate ustawienia | Dowolne

C.  Wiaczenie zasilania urzadzenia

Nacisna¢ przycisk wiaczania/wytaczania z przodu wentylatora. System
zacznie dziata¢ z uwzglednieniem zdefiniowanych ustawien wentylacji.

2. Sprawdzenie alarmu wysokiej objetosci oddechu

Ta procedura umozliwia sprawdzenie, czy alarm wysokiej objetosci oddechu
dziata prawidtowo. W przypadku obwoddw pasywnych sprawdzany jest
alarm Wysoka Vte. W przypadku obwodéw aktywnych z PAP sprawdzany jest
alarm Wysoka Vti. Zakfada sie, ze podtaczono ptuco testowe, sprawdzono
ustawienia wentylatora i wigczono zasilanie wentylatora, zgodnie z opisem w
czesci Konfiguracja poczatkowa.

A. Zmiana ustawienia alarmu wentylatora

Modyfikowac ustawienie alarmu wysokiej objetosci oddechu, tak aby
jego wartos¢ odpowiadata przedstawionej w tabeli 3.

Ustawienie Wartos¢ @
Wysoka Vte/Wysoka Viti 50 ml Tabela 3 - Ustawienie alarmu
Wysoka Vte/Wysoka Vti
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B. Sprawdzenie alarmu Uwaga: Nie nalezy uzywac
przycisku ,Reset” w celu

Odczekac¢ do 40 sekund i sprawdzi¢, czy pojawiaja sie nastepujace recznego zresetowania alarmu.

sygnaty alarmowe: Nalezy uzy¢ przycisku ,Zmieny,
+ emitowany jest sygnat dzwiekowy alarmu o wysokim aby zmienic ustawienia
priorytecie wentylatora. Dotyczy to

. . L. wszystkich testow.
* miga czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/

pauzy dzwiekowej
+ na ekranie wyswietlany jest zaznaczony na czerwono stan
alarmowy zwigzany z wysokg objetoscig oddechu.

C. Modyfikacja ustawien alarmu wentylatora

Modyfikowac ustawienie alarmu wysokiej objetosci oddechu, tak aby
jego wartos¢ odpowiadata przedstawionej w tabeli 4.

Ustawienie @

Wysoka Vte/Wysoka Vii 500 ml Tabela 4 - Modyfikacja
ustawien alarmu Wysoka
D. Sprawdzenie dziatania resetu Vte/Wysoka Vti

Odczekac 40 sekund i sprawdzi¢ nastepujace warunki powodujace
automatyczny reset:

« sygnat dZzwiekowy alarmu o wysokim priorytecie przestat
by¢ emitowany
» czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej przestata migac.
E. Przywrdcenie ustawien wentylatora

Modyfikowac ustawienia wentylatora i zmieni¢ ponizsza wartos¢, tak jak
pokazano w tabeli 5.

Ustawienie Wartosc @

Wysoka Vte/Wysoka Vti Wyt Tabela 5 - Przywrdcenie
ustawien wentylatora

3. Sprawdzenie alarmu niskiej objetosci oddechu

Ta procedura umozliwia sprawdzenie, czy alarm niskiej objetosci oddechu
dziata prawidtowo. W przypadku obwoddéw pasywnych sprawdzany jest
alarm Niska Vte. W przypadku obwodéw aktywnych z PAP sprawdzany jest
alarm Niska Vti. Zaktada sig, ze podtaczono ptuco testowe, sprawdzono
ustawienia wentylatora i wigczono zasilanie wentylatora, zgodnie z opisem w
czesci Konfiguracja poczatkowa.
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Zmiana ustawienia alarmu wentylatora
Modyfikowac ustawienie alarmu niskiej objetosci oddechu, tak aby jego

wartos¢ odpowiadata przedstawionej w tabeli 6.

Ustawienie Wartosc @

Niska Vte/Niska Vti 500 ml Tabela 6 - Ustawienie alarmu
Niska Vte/Niska Vti

Sprawdzenie alarmu

Odczekac¢ do 40 sekund i sprawdzi¢, czy pojawiaja sie nastepujace
sygnaty alarmowe:

emitowany jest sygnat dzwiekowy alarmu o wysokim
priorytecie

miga czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/
pauzy dzwiekowej

na ekranie wyswietlany jest zaznaczony na czerwono stan
alarmowy zwigzany z niska objetoscig oddechu.

Modyfikacja ustawien alarmu wentylatora

Modyfikowac ustawienie alarmu niskiej objetosci oddechu, tak aby jego
wartos¢ odpowiadata przedstawionej w tabeli 7.

Ustawienie Wartosc @
Niska Vte/Niska Vti 50 ml Tabela 7 - Modyfikacja
ustawienia alarmu Niska Vte/
Sprawdzenie dziatania resetu Niska Vti

Odczekac 40 sekund i sprawdzi¢ nastepujace warunki powodujace
automatyczny reset:

» sygnat dzwiekowy alarmu o wysokim priorytecie przestat
by¢ emitowany

» czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej przestata migac.

Przywrécenie ustawien wentylatora

Modyfikowac ustawienia wentylatora i zmieni¢ ponizszg wartos¢, tak jak
pokazano w tabeli 8.

Ustawienie Wartos¢ @

Niska Vte/Niska Vti Wyt Tabela 8 - Przywrécenie
ustawien wentylatora
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4. Sprawdzenie alarmu odtaczenia obwodu

Ta procedura pozwala sprawdzi¢, czy alarm odtgczenia obwodu dziata
prawidtowo. Zakfada sieg, ze podtaczono ptuco testowe, sprawdzono
ustawienia wentylatora i wigczono zasilanie wentylatora, zgodnie z opisem w
czesci Konfiguracja poczatkowa.

A.

Zmiana ustawienia odtaczenia obwodu wentylatora

Modyfikowac ustawienie odiaczenia obwodu wentylatora, tak aby
odpowiadato wartosci przedstawionej ponizej w tabeli 9.

Ustawienie Wartosé @

Obwdéd odtaczony 10 sekund Tabela 9 - Ustawienia
wentylatora

Odtaczenie ptuca testowego . . ,
Uwaga: Mozna tez wykry¢

Odtaczy¢ ptuco testowe od obwodu. alarm Zbyt niskie cisnienie
wdechowe lub Zbyt niskie

Sprawdzenie alarmu o
cisnienie wydechowe.

Odczekac okoto 10 sekund i sprawdzi¢, czy pojawiaja sie nastepujace
sygnaty alarmowe:
- emitowany jest sygnat dzwiekowy alarmu o wysokim
priorytecie
* miga czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/
pauzy dzwiekowej
= na ekranie wyswietlany jest zaznaczony na czerwono stan
alarmowy zwiazany z odtgczeniem obwodu.

Ponowne podtaczenie ptuca testowego
Podtaczy¢ ponownie ptuco testowe do obwodu.
Sprawdzenie dziatania resetu

Odczekac¢ co najmniej 40 sekund i sprawdzi¢ nastepujgce warunki
powodujace automatyczny reset:
« sygnat dzwiekowy alarmu o wysokim priorytecie przestat
by¢ emitowany
» czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej przestata migac.
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F.  Przywrdcenie ustawien wentylatora

Modyfikowac ustawienia wentylatora i zmieni¢ ponizsze wartosci, tak
jak przedstawiono ponizej w tabeli 10.

Ustawienie @

Obwod odtaczony Wyt Tabela 10 - Przywrécenie
ustawien wentylatora

5. Sprawdzenie alarmu zbyt wysokiego cisnienia

wdechowego

Ta procedura umozliwia sprawdzenie, czy alarm zbyt wysokiego cisnienia
wdechowego dziata prawidtowo. Zaktada sie, ze podtagczono ptuco testowe,
sprawdzono ustawienia wentylatora i wkgczono zasilanie wentylatora,
zgodnie z opisem w czesci Konfiguracja poczatkowa.

A. Zmiana ustawien wentylatora

Modyfikowac ustawienia wentylatora i zmieni¢ ponizsze wartosci, tak
jak przedstawiono ponizej w tabeli 11.

Ustawienie Wartos¢ @
Tryb cv Tabela 11 - Ustawienia
Objetos¢ oddechu 500 ml wentylatora
Czestos¢ oddychania 12 BPM
Czas wdechu 1,0 sekund Uwaga: Jesli w ciqgu 3
Wz6r przeplywu RAMP wystqpien tego alarmu nie

zostanie on zresetowany,
PEEP 4cmH,0 zostanie on uznany za alarm o

Funkcja westchniecia Wyt wysokim priorytecie i pojawiq
- " , sie wskazniki odpowiednie dla

Obwéd odfaczony Wy wysokiego priorytetu.

Zbyt niskie ci$nienie wdechowe | 6 cm H,O

Zbyt wysokie cisnienie 10cmH.0

wdechowe

Bezdech Wyt

Wszystkie pozostate alarmy Wyt
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B.

Sprawdzenie alarmu

Odczekac do 40 sekund i sprawdzi¢, czy pojawiaja sie nastepujace

sygnaty alarmowe:

» emitowany jest sygnat dzwiekowy alarmu o $rednim
priorytecie

* miga zétta lampka na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej

= na ekranie wyswietlany jest zaznaczony na z6tto stan
alarmowy zwiazany ze zbyt wysokim ci$nieniem
wdechowym.

Modyfikacja ustawien alarmu wentylatora

Modyfikowac ustawienie alarmu zbyt wysokiego ci$nienia
wdechowego, tak aby jego warto$¢ odpowiadata przedstawionej w

tabeli 12.
Ustawienie Wartos¢ @
Zbyt wysokie cisnienie wdechowe | 60 cm H,0 Tabela 12 - Modyfikacja
alarmu zbyt wysokiego
Sprawdzenie dziafania resetu ciénienia wdechowego

Odczekac 40 sekund i sprawdzi¢ nastepujace warunki powodujace
automatyczny reset:
+ sygnat dzwiekowy alarmu o srednim priorytecie przestat
by¢ emitowany
+ z6fMa lampka na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej przestata migac.

6. Sprawdzenie alarmu zbyt niskiego ci$nienia
wdechowego

Ta procedura umozliwia sprawdzenie, czy alarm zbyt niskiego cisnienia
wdechowego dziata prawidtowo. Zaktada sie, ze podigczono ptuco testowe,
sprawdzono ustawienia wentylatora i wigczono zasilanie wentylatora,
zgodnie z opisem w czesci Konfiguracja poczatkowa.

A.

Zmiana ustawien wentylatora

Modyfikowac ustawienia wentylatora i zmieni¢ ponizsze wartosci, tak
jak przedstawiono ponizej w tabeli 13.

Ustawienie Wartosc

Tabela 13 - Ustawienia

Tryb wentylatora
Objetos¢ oddechu 500 ml

Czestos¢ oddychania 12 BPM

Czas wdechu 1,0 sekund
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Ustawienie Wartosc

Wzér przeptywu RAMP
PEEP 4cmH,0
Funkcja westchniecia Wyt
Obwod odtaczony Wyt

Zbyt niskie ci$nienie wdechowe | 40 cm H,0
Zbyt wysokie cisnienie 60cmH,0
wdechowe

Bezdech Wyt
Wszystkie pozostate alarmy Wyt

Sprawdzenie alarmu

Odczekac¢ do 40 sekund i sprawdzi¢, czy pojawiaja sie nastepujace

sygnaty alarmowe:

+ emitowany jest sygnat dZwiekowy alarmu o wysokim
priorytecie

* miga czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/
pauzy dzwiekowe;j

« naekranie wyswietlany jest zaznaczony na czerwono
stan alarmowy zwigzany ze zbyt niskim cisnieniem
wdechowym.

Modyfikacja ustawien alarmu wentylatora

Modyfikowac ustawienie alarmu zbyt niskiego cisnienia wdechowego,
tak aby jego wartos$¢ odpowiadata przedstawionej w tabeli 14.

Ustawienie Wartos¢ @

Zbyt niskie cisnienie wdechowe 6cmH,0 Tabela 14 - Modyfikacja
alarmu zbyt niskiego
cisnienia wdechowego

Sprawdzenie dziatania resetu

Odczekac 40 sekund i sprawdzi¢ nastepujace warunki powodujace
automatyczny reset:

» sygnat dZzwiekowy alarmu o wysokim priorytecie przestat
by¢ emitowany

« czerwona lampka na przycisku wskaznika alarmu/pauzy
dzwiekowej przestata migac.
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Sprawdzenie dziatania akumulatora

Przed przekazaniem urzadzenia pacjentowi nalezy sie upewni¢, ze
akumulatory dziatajg prawidtowo i sg catkowicie natadowane.

1. Sprawdzenie dziatania akumulatoréw dodatkowych i
wewnetrznych (litowo-jonowych)
A.

Podfaczy¢ urzadzenie do sieci pradu zmiennego i sprawdzi¢, czy swieci

sie zielona dioda LED zasilania sieciowego na przednim panelu.

Sprawdzi¢, czy akumulator dodatkowy jest prawidtowo zainstalowany.

Wiaczy¢ urzadzenie i sprawdzi¢, czy na wyswietlaczu pojawiaja sie oba
symbole: akumulatora dodatkowego i wewnetrznego. Sprawdzi¢, czy
oba akumulatory sg w petni natadowane - symbol tadowania pojawia

sie przy odpowiednim akumulatorze.

Odtaczy¢ zrodto zasilania sieciowego od urzadzenia.

Sprawdzi¢, czy na wyswietlaczu pojawi sie komunikat
alarmowy Zasil. sieciowe odtacz. i czy nie swieci sie zielona
dioda LED zasilania sieciowego. Nacisna¢ klawisz Reset.
Sprawdzi¢, czy symbol akumulatora dodatkowego
przedstawia poziom natadowania opisany w poprzednim
punkcie i czy urzadzenie nadal dziafa.

Sprawdzi¢, czy wokot symbolu akumulatora dodatkowego
widoczna jest czarna ramka, oznaczajgca korzystanie z
tego akumulatora.

Odtaczy¢ zestaw akumulatora dodatkowego od urzadzenia.

Sprawdzi¢, czy na wyswietlaczu pojawi sie komunikat
alarmowy Akum. dodatk. odtaczony. Nacisng¢ klawisz
Reset.

Sprawdzi¢, czy symbol akumulatora wewnetrznego
przedstawia poziom natadowania opisany w punkcie Ci
czy urzadzenie nadal dziata.

Sprawdzi¢, czy wokét symbolu akumulatora wewnetrznego
widoczna jest czarna ramka, oznaczajgca korzystanie z
tego akumulatora.

Ponownie podtaczy¢ akumulator dodatkowy i Zrédto zasilania
sieciowego.
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2. Sprawdzenie dziatania akumulatora zewnetrznego
(opcjonalnego)

A. Podtaczy¢ urzadzenie do sieci pradu zmiennego i sprawdzi¢, czy $wieci
sie zielona dioda LED.

B. Podftaczy¢ kabel akumulatora zewnetrznego do tego akumulatora i do
wentylatora.

C. Sprawdzi¢, czy na wyswietlaczu pojawia sie symbol akumulatora
zewnetrznego i czy jest on w pewnym stopniu natadowany.

D. Odfaczy¢ zrédto zasilania sieciowego od urzadzenia.

» Sprawdgzi¢, czy na wyswietlaczu pojawi sie komunikat
alarmowy Zasil. sieciowe odtacz. i czy nie swieci sie zielona
dioda LED zasilania sieciowego. Nacisng¢ klawisz Reset.

»  Sprawdzi¢, czy symbol akumulatora zewnetrznego
przedstawia poziom natadowania opisany w poprzednim
punkcie i czy urzadzenie nadal dziafa.

»  Sprawdzi¢, czy wokdt symbolu akumulatora zewnetrznego
widoczna jest czarna ramka, oznaczajaca korzystanie z tego
akumulatora.

E. Odfaczy¢ zrédto zasilania sieciowego.

Czyszczenie dziennika zdarzen i alarméw

1. W menu konfiguracji wybrac opcje Dziennik alarmoéw.
A. Nacisna¢ przycisk Wyczysci€, aby wyczyscic¢ plik dziennika.
B. Nacisna¢ przycisk Tak, aby potwierdzi¢.
C. Nacisna¢ przycisk Zakoncz, aby zakoriczy¢.

2. W menu konfiguracji wybra¢ opcje Dziennik zdarzen.
A. Nacisna¢ przycisk Wyczysci¢, aby wyczyscic¢ plik dziennika.
B. Nacisnac przycisk Tak, aby potwierdzi¢.

C. Nacisna¢ przycisk Zakoncz, aby zakoriczy¢.
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Wyniki

Przed podtaczeniem urzadzenia do pacjenta nalezy wykonac¢ wszystkie
czesci tej procedury kontrolnej. Jesli ktorys z testéw nie zakonczy sie zgodnie
z zaleceniami, nalezy w miare mozliwosci skorygowac btad, usunac¢ alarm i
wznowic testowanie. Jesli skorygowanie nieprawidtowosci nie jest mozliwe,
nalezy zwrdci¢ urzadzenie do firmy Philips Respironics lub autoryzowanego
centrum serwisowego w celu serwisu i naprawy.
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11. Parametry techniczne

Parametry srodowiskowe

Temperatura od 5°C do 40°C od -20°C do 60°C
Wilgotnos¢ wzgledna od 15 do 95% (bez kondensacji) od 15 do 95% (bez kondensacji)
Cisnienie od 110 kPa do 60 kPa nie dotyczy
atmosferyczne

Zakres temperatury dziatania w przypadku fadowania akumulatora wewnetrznego i dodatkowego wynosi od 10°C do 30°C.
Akumulator wewnetrzny i dodatkowy zasilaja wentylator w petnym zakresie dziatania wynoszacym od 5°C do 40°C.

Doktadnosci podane w niniejszej instrukcji obstugi opieraja sie na okreslonych warunkach srodowiskowych. W przypadku
podanej doktadnosci warunki srodowiskowe sg nastepujace: temperatura: 20-30°C; wilgotnos¢ wzgledna: 50%; wysokosc
n.p.m.: nominalnie 380 metrow.

Parametry fizyczne
Wymiary: 16,68 cm dtug. x 28,45 cm szer. x 23,52 cm wys.
Masa: okoto 5 kg (z zamontowanym akumulatorem dodatkowym)

Zgodnosc ze standardami

Niniejsze urzadzenie jest zgodne z nastepujacymi normami:
- IEC60601-1: Elektryczne urzadzenia medyczne — Cze$¢ 1: Ogdlne wymagania dotyczace
bezpieczenstwa

- IEC60601-1-2: Ogdlne wymagania dotyczace bezpieczenstwa — przepisy dodatkowe:
Kompatybilnos¢ elektromagnetyczna — wymagania i testy

» 1SO 10651-2: Wentylatory ptucne do medycznego stosowania — szczegétowe wymagania
dotyczace podstawowego bezpieczenstwa i zasadniczego dziatania — Czes¢ 2: Wentylatory do
domowej opieki dla pacjentéw stale korzystajacych z wentylatora

« RTCA-DO160F rozdziat 21, kategoria M; Emisje energii o czestotliwosci radiowej
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Parametry elektryczne

Napiecie zasilania sieciowego:

Dodatkowy akumulator:

Wewnetrzny akumulator:

Rodzaj zabezpieczenia przed porazeniem
pradem elektrycznym:

Stopien zabezpieczenia przed porazeniem
pradem elektrycznym:

Stopien zabezpieczenia przed dostawaniem
sie ptynéw:

Tryb pracy:

Bezpieczniki:

Cisnienie

Wyjsciowe:

Karta SD i czytnik kart SD

100-240V, prad zmienny, 50-60 Hz; 2,1 A

Napiecie: 14,4V, prad staty
Pojemnosc: 4176 mAh
Typ ogniwa: Litowo-jonowe

Napiecie: 14,4V, prad staty
Pojemnos¢: 4176 mAh
Typ ogniwa: Litowo-jonowe

Klasa Il/Urzadzenie zasilane wewnetrznie

Czesc stosowana typu BF

Urzadzenie: Kroploszczelne, IPX1

Ciagly

Brak bezpiecznikoéw, ktére moze wymieniac uzytkownik

od4do50cmH,0

Nalezy stosowac wyfacznie dostepne karty SD i czytniki kart SD firmy Philips Respironics lub nastepujace:

Uzywac wytacznie kart SD o pojemnosci 1 GB lub wigkszej, zatwierdzonych przez firme Philips Respironics

Czytnik/nagrywarka kart SanDisk® — SanDisk ImageMate — nr kat. SDDR-99-A15
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Parametr Zakres Doktadnos¢
IPAP od 4do 50'cm H,0? Wigksza z wartosci: 2 cm H,0 lub 8% ustawionej
wartosci
EPAP od 0 do 25 cm H,O dla obwodéw aktywnych Wieksza z wartosci: 2 cm H,0 lub 8% ustawionej
od4do25cmH O dla obwodéw pasywnych wartosci
CPAP od4do20cmH,0 Wieksza z wartosci: 2 cm H,0 lub 8% ustawionej
wartosci
PEEP od 0 do 25 cm H,0 dla obwodow aktywnych Wigksza z wartosci: 2 cm H,0 lub 8% ustawionej
od4do25cmH O dla obwodéw pasywnych wartosci*
Cisnienie od4do50cmH,0 Wieksza z wartosci: 2 cm H,0 lub 8% ustawionej

wartosci

Wspomaganie

od 0do 30cmH,0?

Wieksza z wartosci: 2 cm H,0 lub 8% ustawionej

trybach

cisnieniowe wartosci*

Objetos¢ oddechu | od 50 do 2000 ml® Wieksza z wartosci: 15 ml lub 10% ustawionej
wartosci (obwody aktywne)
Wieksza z wartosci: 15 ml lub 15% ustawionej
wartosci (obwody pasywne)

Czestosc od 0 do 60 BPM (oddechéw na minute) w trybie AC | Wieksza z wartosci: +1 BPM lub +10%

oddychania od 1 do 60 BPM we wszystkich pozostatych ustawionej wartosci

Czas wdechu

od 0,3 do 5,0 sekund

+0,1 sekundy

Czas narastania

od 1do6°

+2 cm H,0 (urzadzenie zwiekszy cisnienie do
wartosci 0 67* (IPAP - EPAP) £2 cm H,0 przy
ustawionym czasie narastania pomnozonym
przez 100 ms dla wspomagania ci$nieniowego
mniejszego niz lub réwnego 25)

Cisnienie od 0 do 25 cm H,0 dla obwodéw aktywnych 8% ustawionej wartosci + 2% petnej skali
poczatkowe RAMP | od 4 do 25 cm H O dla obwodéw pasywnych
od4do19cmH O w trybie CPAP
Czas trwania RAMP | wyfaczony, od 5 do 45 minut +2 minuty
Flex wyfaczony, od 1 do 3’ nie dotyczy
Czutos¢ czujnika od 1do91/min nie dotyczy
przeptywu
Cykl przeptywu od 10 do 90% nie dotyczy

Czestosc
bezdechu

od 4 do 60 BPM?

Wieksza z wartosci: 1 BPM lub £10%
ustawionej wartosci

Podane parametry techniczne opieraja sie na wykorzystaniu standardowego obwodu (przewdd o dtugosci 1,8 metra — nr kat. 622038;
urzadzenie Whisper Swivel Il - nr kat. 332113; aktywne urzadzenie wydechowe PAP - nr kat. 1053716; aktywne urzadzenie
wydechowe - nr kat. 1065658).

'Ograniczony do 25 cm H,0 w przypadku korzystania z funkgji Bi-Flex w trybie S.

*Jednostkami cisnienia moga by¢ cm H,0, hPa lub mbary w zaleznosci od konfiguracji urzadzenia.

*Roznica migdzy cisnieniem wdechowym a wydechowym nigdy nie moze by¢ wigksza niz 30 cm H,0.

“Warto$¢ parametréw Wspomaganie cisnieniowe i PEEP nie moze przekracza¢ 50 cm H,0.

*Wszystkie przeptywy i objetosci sa mierzone w warunkach BTPS.

©Zakres warto$ci odpowiada dziesigtym czesciom sekundy (np. ustawienie 4 oznacza czas narastania rzedu 0,4 sekundy).

’Funkcja Flex jest niedostepna, gdy aktywna jest funkcja AVAPS. Funkcja Flex jest niedostepna z obwodami aktywnymi.
8Ustawienie Czest. bezdechu nie jest dostepne w trybie T lub CV.
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Mierzone parametry pacjenta

Parametr
Vte/Vii

Zakres
od 0 do 2000 ml

Doktadnos¢

Wieksza z wartosci: 15 ml lub 15%
odczytanej wartosci

Wentylacja minutowa

od 0 do 99 I/min

Obliczenie na podstawie
zmierzonych objetosci Vte i Viti
oraz czestotliwosci oddychania.

Oszacowana szybkos¢ wydostawania sie
powietrza przez nieszczelnosci

od 0do 200 I/min

nie dotyczy

Czestotliwos¢ oddychania

od 0 do 80 BPM
(oddechéw na minute)

Wieksza z wartosci: 1 BPM lub 10%
odczytanej wartosci

Szczytowy przeptyw wdechowy

od 0 do 200 I/min

3 1/min plus 15% odczytanej
wartosci

Szczytowe cisnienie wdechowe

0d0do 99 cmH,0

Wieksza z wartosci: 2 cm H,O lub
10% odczytanej wartosci

Srednie cisnienie w drogach
oddechowych

od 0do 99 cm H,0

Wieksza z wartosci: 2 cm H,O lub
10% odczytanej wartosci

% oddechéw wyzwalanych przez pacjenta

od 0 do 100%

nie dotyczy

Stos. I:E

9,9-1:1-9,9

Obliczenie na podstawie czasu
wdechu i czasu wydechu

Wszystkie przeptywy i objetosci sa mierzone w warunkach BTPS.

Oddychanie spontaniczne podczas awarii zasilania

Zadana wartos¢

Opo6r wdechowy (cm H,0)

Opor wydechowy (cm H,0)

LMWL Obwod aktywny Obwod pasywny Obwaod aktywny Obwod pasywny
30 <20 <10 <15 <1,2
60 <10,0 <4,0 <4,0 <37

Utylizacja

Oddzielne zbieranie urzadzen elektrycznych i elektronicznych zgodnie z Dyrektywa UE 2002/96/WE.
Urzadzenie i baterie nalezy utylizowac zgodnie z lokalnymi rozporzadzeniami.
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12. Stownik

W ponizszej instrukcji obstugi wystepuja nastepujace terminy i akronimy.

Termin/akronim Definicja

AC Tryb wentylacji wspomaganej/kontrolowanej (ang. Assist Control). W trybie
AC dostarczane sg oddechy wspomagane i wymuszone ze zdefiniowang
przez uzytkownika objetoscig oddechowg przy wdechu. Jest to tryb z

kontrolg objetosci.

AVAPS Funkcja wspomagania cisnieniowego z zagwarantowang objetoscia srednig
(ang. Average Volume Assured Pressure Support) (dostepna w trybach terapii
S, S/T,TiPQ).

Bezdech Stan, ktérego objawem jest tymczasowe ustanie spontanicznego oddychania.

BPM Liczba oddechéw na minute.

BTPS Temperatura ciafa, ci$nienie, nasycenie parg wodna (ang. Body Temperature

Pressure Saturated). Standaryzacja objetosci i przeptywdw ptucnych do
cisnienia barometrycznego na poziomie morza, temperatury ciata i nasycenia
parg wodna odpowiadajacym warunkom, w jakich powietrze znajduje sie w
ptucach.

CPAP State dodatnie cisnienie w drogach oddechowych (ang. Continuous Positive
Airway Pressure).

cv Tryb wentylacji kontrolowanej (ang. Control Ventilation). W trybie CV
dostarczane sg oddechy wymuszone ze zdefiniowang przez uzytkownika
objetoscig oddechowa przy wdechu. Jest to tryb z kontrolg objetosci.
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Termin/akronim Definicja

Czas narastania Czas narastania to czas, w ktérym wentylator przechodzi z wydechu do
wdechu.

DC Prad staty.

EPAP Wydechowe dodatnie cisnienie w drogach oddechowych (ang. Expiratory

Positive Airway Pressure).
ESD Wytadowania elektrostatyczne.

Flex Urzadzenie jest wyposazone w funkcje komfortu Flex. Funkcja C-Flex™
umozliwia zmniejszenie cisnienia podczas fazy wydechu. Funkcja Bi-Flex®
umozliwia ustalenie poziomu dekompresji wystepujacej na koricu wdechu
oraz na poczatku wydechu.

Funkcja westchniecia Oddech dostarczany co 100 wymuszonych lub wspomaganych oddechéw
przy 150% objetosci normalnej.

Godziny pracy Catkowita liczba godzin dziatania dmuchawy od ostatniego wyzerowania tej
wartosci. Wartos¢ te mozna wyzerowac za kazdym razem, gdy urzadzenie
otrzymuje nowy pacjent w celu utatwienia monitorowania uzytkowania
urzadzenia przez danego pacjenta.

Godziny pracy Catkowita liczba godzin dziatania dmuchawy w trakcie eksploatacji
dmuchawy urzadzenia. Warto$¢ ta pomaga ustali¢, kiedy konieczny jest przeglad
wentylatora. Wartosci tej nie mozna zresetowac. Wyzerowac jg moze tylko
autoryzowane centrum serwisowe.

IPAP Wdechowe dodatnie cisnienie w drogach oddechowych (ang. Inspiratory
Positive Airway Pressure).

Karta SD Karta Secure Digital. Na karcie zapisywane sg dane dotyczace uzytkowania i
terapii pochodzace z urzadzenia.

I/min Liczba litréw na minute.

Trilogy100 — instrukcja zastosowania klinicznego
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Termin/akronim Definicja

LED Dioda LED (ang. Light Emitting Diode).

MAP Srednie ci$nienie w drogach oddechowych (ang. Mean Airway Pressure). Jest
to $rednie cisnienie w drogach oddechowych w catym cyklu oddechowym.
Warto$¢ MAP wyswietlana na ekranie przedstawia $rednig wartos¢ MAP

w ciggu szesciu oddechéw i jest aktualizowana po zakonczeniu kazdego

wydechu.
Objetos¢ oddechu llos¢ powietrza przeptywajacego przez ptuca przy kazdym oddechu.
Oddech spontaniczny Typ oddechu, ktdry jest wyzwalany przez pacjenta.
Oddech wspomagany Typ oddechu, w ktérym oddech jest wyzwalany przez pacjenta, a wentylator

kontroluje dostarczane powietrze na podstawie zdefiniowanych ustawien.
Oddech wspomagany nie jest inicjalizowany, dopdki nie zostanie osiagniete
ustawienie czasu wdechu.

Oddech wymuszony Oddech wymuszony jest catkowicie kontrolowany przez wentylator. Oddechy
sg inicjowane przez wentylator zgodnie z ustawieniem czestosci oddychania
(BPM). Oddechy sa zmieniane zgodnie z ustawieniem czasu wdechu.

OSA Obturacyjny bezdech senny (ang. Obstructive Sleep Apnea).

PC Tryb wentylacji z kontrolg cisnienia (ang. Pressure Control). W trybie PC
dostarczane sg oddechy wspomagane i wymuszone ze zdefiniowanym przez
uzytkownika cisnieniem. Jest to tryb z kontrolg ci$nienia.

PC-SIMV Tryb synchronizowanej przerywanej wentylacji wymuszonej z kontrolg
cisnienia (ang. Pressure Control Synchronous Intermittent Mandatory
Ventilation). W trybie PC-SIMV dostarczane sa oddechy spontaniczne,
wspomagane i wymuszone. Jest to tryb z kontrolg cisnienia.

Rozdziat 12 Stownik
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Termin/akronim Definicja

PEEP Dodatnie koricowe cisnienie wydechowe (ang. Positive End Expiratory
Pressure).

Prz. Szcz. Maksymalna szybkos¢ przeptywu (w litrach na minute) osiggnieta podczas
oddechu.

PS Wspomaganie cisnieniowe (ang. Pressure Support).

RAMP Funkgja, ktéra moze poprawic¢ komfort pacjenta po rozpoczeciu terapii.

Funkcja liniowego zwiekszania zmniejsza, a nastepnie stopniowo zwieksza
cisnienie do przepisanej wartosci, co pozwala pacjentowi na tatwiejsze

zasniecie.

RR Czestotliwos¢ oddychania (ang. Respiratory Rate) (liczba oddechéw na
minute).

SIMV Tryb synchronizowanej przerywanej wentylacji wymuszonej (ang.

Synchronous Intermittent Mandatory Ventilation). W trybie SIMV dostarczane
sg oddechy spontaniczne, wspomagane i wymuszone ze zdefiniowang przez
uzytkownika objetoscia oddechowa przy wdechu. Jest to tryb z kontrolg
objetosci.

Stan uspienia Stan energooszczedny wiaczany, gdy wentylator pracuje z akumulatorem
wewnetrznym lub dodatkowym, a dmuchawa zostata wytaczona na piec
minut. Ten stan pozwala oszczedza¢ akumulatory. Przywrdcenie normalnego
dziatania urzadzenia nastepuje po podfaczeniu go do zasilania sieciowego,
wiozeniu karty SD lub nacisnieciu przycisku wtaczania/wytaczania.

Stos. I:E Stosunek czasu wdechu do czasu wydechu.

Szczytowe cisnienie Najwyzsze ci$nienie osiaggane podczas wdechu.
wdechowe (PIP, Peak
Inspiratory Pressure)

Tryb spontaniczny S Tryb terapii, w ktérym wszystkie oddechy sa spontaniczne. Wentylator
(Spontaneous) wspomaga oddychanie ze zdefiniowanymi przez uzytkownika wartosciami
wspomagania cisnieniowego (PS) i czasu narastania.
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Termin/akronim Definicja

Tryb spontaniczny/
synchronizowany S/T
(Spontaneous/Timed)

Tryb synchronizowany
T (Timed)

Vte
Vti

Wentylacja minutowa

Wentylacja z kontrolg
ci$nienia (PCV, Pressure
Control Ventilation)

Wentylacja z kontrola
objetosci (VCV, Volume
Control Ventilation)

Zasilanie sieciowe

Tryb terapii podobny do trybu spontanicznego (S), a jedyna réznica polega na
tym, ze w trybie tym dostarczany jest oddech wymuszony, jezeli pacjent nie
zapoczatkuje oddechu po uptywie ustawionego czasu.

Tryb synchronizowanego wspomagania cisnieniem. W trybie
synchronizowanym wszystkie dostarczane oddechy sa wymuszone.

Objetos¢ wydychana
Objetos¢ wdychana

Objetos¢ gazu przeptywajacego przez ptuca w ciggu jednej minuty. Jest

ona obliczana przez pomnozenie objetosci oddechowej przez czestotliwosc
oddychania. Wartos¢ wentylacji minutowej wyswietlana na ekranie
przedstawia Srednig wartos¢ wentylacji minutowej w ciaggu szesciu oddechow
i jest aktualizowania po zakonczeniu kazdego wydechu.

Wentylacja, podczas ktérej oddechy sa kontrolowane za pomoca
zdefiniowanego przez operatora ci$nienia, czasu wdechu i czasu narastania.

Wentylacja, podczas ktérej oddechy sa kontrolowane za pomoca
zdefiniowanej przez operatora objetosci, wzoru przeptywu, czestosci
oddychania i czasu wdechu.

Zasilanie pradem zmiennym.
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13. Informacje dotyczace
kompatybilnosci elektromagnetycznej

Wytyczne oraz oswiadczenie producenta - emisja fal
elektromagnetycznych

To urzadzenie jest przeznaczone do uzytku w okreslonym ponizej srodowisku elektromagnetycznym.
Uzytkownik tego urzadzenia powinien dopilnowac, aby byto ono uzywane w takim $rodowisku.

Test emisji Zgodnosc z Srodowisko elektromagnetyczne -
normami wytyczne
Emisja RF Grupa 1 To urzadzenie wykorzystuje energie fal o
CISPR 11 czestotliwosci radiowej tylko na potrzeby

funkcji wewnetrznych. Dlatego jego emisja fal

o czestotliwosci radiowej jest bardzo niska i
prawdopodobnie nie spowoduje zadnych zaktécen
w dziafaniu znajdujacego sie w poblizu sprzetu
elektronicznego.

Emisja RF Klasa B To urzadzenie nadaje sie do uzytku we wszystkich
CISPR 11 miejscach, rowniez w gospodarstwach domowych
Emisja sygnatéw harmonicznych Klasa A oraz bezposrednio podtaczonych do publicznej,

IEC 61000-3-2 niskonapieciowe;j sieci elektrycznej zasilajacej budynki
Wahania napiecia/emisje Spetnia wymagania mieszkalne.

migotania

IEC 61000-3-3

Rozdziat 13 Informacje dotyczace kompatybilnosci elektromagnetyczne;j
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Wytyczne oraz oswiadczenie producenta - odpornos¢

elektromagnetyczna

To urzadzenie jest przeznaczone do uzytku w okreslonym ponizej srodowisku elektromagnetycznym.
Uzytkownik tego urzadzenia powinien dopilnowac, aby byto ono uzywane w takim srodowisku.

Test odpornosci

Poziom testowy
normy IEC 60601

Poziom

zgodnosci

Srodowisko
elektromagnetyczne -

Wytadowania
elektrostatyczne (ESD)

+6 kV przez kontakt

+8 kV przez powietrze

+8 kV przez kontakt

+15 kV przez

wytyczne
Podtogi powinny by¢ drewniane,
betonowe lub pokryte ptytkami
ceramicznymi. W przypadku pokrycia

wyjsciowych

wejsciowych/
wyjéciowych

IEC 61000-4-2 powietrze podtdg materiatem syntetycznym
wilgotnos¢ wzgledna powinna wynosic¢
co najmniej 30%.
Elektryczne szybkie +2 kV dla linii zasilania | £2 kV dla sieci Zasilanie powinno odpowiadac pod
stany nieustalone [EC zasilajacej wzgledem jakosci zasilaniu w typowym
61000-4-4 +1 kV dla linii $rodowisku domowym lub szpitalnym.
wejsciowych/ +1 kV dla linii

U,) przez 5 sekund

U,) przez 5 sekund

Skok napiecia +1 kV w trybie +1 kV w trybie Zasilanie powinno odpowiadac pod
réznicowym réznicowym wzgledem jakosci zasilaniu w typowym

IEC 61000-4-5 Srodowisku domowym lub szpitalnym.
+2 kV w trybie +2 kV w trybie
wspolnym wspolnym

Zaniki, krotkie przerwania | <5% U (>95% spadku | <5% U_(>95% spadku | Zasilanie powinno odpowiadac pod

i wahania napiecia linii U,) przez 0,5 cyklu U,) przez 0,5 cyklu wzgledem jakosci zasilaniu w typowym

zasilajacych 40% U_ (60% spadku 40% U, (60% spadku srodowisku domowym lub szpitalnym.
U,) przez 5 cykli U,) przez 5 cykli Jesli uzytkownik urzadzenia wymaga

IEC 61000-4-11 70% U, (30% spadku 70% U, (30% spadku jego ciagtej pracy w trakcie przerw w
U,) przez 25 cykli U,) przez 25 cykli dostawie zasilania, zaleca sie podfaczenie
<5% U, (>95% spadku | <5% U, (>95% spadku | urzadzenia do zasilacza UPS lub

akumulatora.

Pole magnetyczne o
czestotliwosci pradu
(50/60 Hz)

IEC 61000-4-8

3A/m

3A/m

Pola magnetyczne o czestotliwosci pradu
zasilajgcego powinny wystepowac na
poziomach charakterystycznych dla
typowych $rodowisk domowych lub
szpitalnych.

Uwaga: U_oznacza napiecie pradu zmiennego przed zastosowaniem poziomu testowego.
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Wytyczne oraz oswiadczenie producenta - odpornos¢
elektromagnetyczna

To urzadzenie jest przeznaczone do uzytku w okreslonym ponizej srodowisku elektromagnetycznym.
Uzytkownik tego urzadzenia powinien dopilnowac, aby byto ono uzywane w takim srodowisku.

Test odpor- Poziom te- Poziom Srodowisko elektromagnetyczne - wytyczne

nosci stowy normy zgod-
IEC 60601 nosci

Przeno$nych urzadzen komunikacyjnych oraz sprzetu telefonii ko-
morkowej o czestotliwosci radiowej nalezy uzywac w nie mniejszej
odlegtosci od wszelkich czesci urzadzenia, facznie z przewodami,
niz zalecana odlegtosc¢ separacji obliczona na podstawie réwnania
odpowiedniego do czestotliwosci nadajnika.

Zalecana odlegtos¢ separacji:

Przewodzenie fal | 3 Vrms 3V d= 1,2 \]P_
o czestotliwosci | od 150 kHz do
radiowej 80 MHz poza
IEC 61000-4-6 pasmami ISM?
10 Vrms 0V d= 12p
od 150 kHz do
80 MHz w pasmach
ISMm?
Promieniowanie | 10V/m 10V/m d= 1,2\IP_od 80 MHz do 800 MHz
fal o czestotliwo- | od 80 MHz do 0d26MHz | d= 2,3 \IP_ od 800 MHz do 2,5 GHz
sSci radiowej 2,5 GHz do 2,5GHz
IEC 61000-4-3 gdzie P to maksymalna znamionowa moc wyjsciowa nadajnika w

watach (W) wedtug jego producenta, a d to zalecana odlegtos¢
separacji w metrach (m).
Natezenia pola zainstalowanych nadajnikéw RF, zgodnie z inspek-
cjg elektromagnetyczna danej lokalizacji?, nie powinny przekra-
czac poziomu zgodnosci w kazdym zakresie czestotliwosci®
Zaktécenia moga wystepowac w poblizu urzadzen oznaczonych
nastepujacym symbolem: ((‘,))

A

Uwaga 1: Przy 80 MHz i 800 MHz obowiagzuje wyzszy zakres czestotliwosci.

Uwaga 2: Wytyczne te moga nie miec zastosowania we wszystkich sytuacjach. Na rozprzestrzenianie fal

elektromagnetycznych wptywa pochtanianie i odbijanie od budynkoéw, obiektow i osob.

a  Nie mozna prognozowac teoretycznie, z trafnoscia pomiarowa, natezenia po6l pochodzacych od nadajnikéw
stacjonarnych, takich jak stacje bazowe dla telefonéw radiowych (komérkowych/bezprzewodowych), radia
przenosne, radiostacje amatorskie, radiostacje krétkofalowe i UKF, a takze pochodzace od stacji telewizyjnych.
Aby oceni¢ Srodowisko elektromagnetyczne wzgledem stacjonarnych nadajnikéw fal o czestotliwosci radiowej,
nalezy przeprowadzi¢ elektromagnetyczna inspekcje lokalizacji. Jesli zmierzone natezenie pola w lokalizacji, w
ktorej urzadzenie jest uzywane, przekracza odpowiedni poziom zgodnosci dla fal o czestotliwosci radiowej, nalezy
sprawdzi¢, czy urzadzenie dziata prawidtowo. W przypadku wystapienia zaktocen w dziataniu moze by¢ konieczne
zastosowanie dodatkowych Srodkéw zaradczych, takich jak zmiana orientacji lub lokalizacji urzadzenia.

b W przypadku zakresu czestotliwosci od 150 kHz do 80 MHz natezenie pola powinno by¢ mniejsze od 3 V/m.

Rozdziat 13 Informacje dotyczace kompatybilnosci elektromagnetycznej



158

Zalecane odlegtosci separacji miedzy przenosnymi i komorkowymi
urzadzeniami komunikacyjnymi o czestotliwosci radiowej a tym

urzadzeniem

To urzadzenie jest przeznaczone do uzytku w srodowisku elektromagnetycznym, w ktérym emitowane
zaktocenia o czestotliwosciach radiowych sa kontrolowane. Klient lub uzytkownik tego urzadzenia moze
zapobiec zaktéceniom elektromagnetycznym, zachowujac minimalng odlegto$¢ miedzy przenosnym i
komorkowym sprzetem radiowym (nadajnikami) oraz tym urzadzeniem, tak jak zalecono ponizej, zgodnie z
maksymalnga moca wyjsciowg sprzetu komunikacyjnego.

Znamionowa
moc wyjsciowa

Odlegtosc¢ separacji stosowna do czestotliwosci nadajnika
(metry)

nadajnika od 150 kHz do od 150 kHz do od 80 MHz do od 800 MHz do
vty I R i IS S I
d=120p d=12[P

0,01 0,12 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,38 0,73
1 12 12 1,2 23
10 38 3,8 3,8 7.3

100 12 12 12 23

W przypadku nadajnikéw o maksymalnej znamionowej mocy wyjsciowej, niewymienionej powyzej, zalecang odlegtosc
separacji (d) w metrach (m) mozna okresli¢ za pomoca réwnania odpowiedniego do czestotliwosci nadajnika, gdzie P to
maksymalna warto$¢ mocy wyjsciowej nadajnika wedtug jego producenta.

Uwaga 1: Przy 80 MHz i 800 MHz obowigzuje wyzszy zakres czestotliwosci.

Uwaga 2: Pasma ISM (ang. Industrial, Scientific and Medical) w zakresie od 150 kHz do 80 MHz wynosza: od 6,765 MHz do
6,795 MHz; od 13,553 MHz do 13,567 MHz; od 26,957 MHz do 27,283 MHz oraz od 40,66 MHz do 40,70 MHz.

Uwaga 3: W obliczeniach zalecanej odlegtosci separacji dla nadajnikéw w pasmach czestotliwosci ISM miedzy 150 kHz
a 80 MHz i w zakresie czestotliwosci od 80 MHz do 2,5 GHz stosowany jest dodatkowy wspétczynnik 10/3 w celu
zmniejszenia prawdopodobienstwa powodowania zaktécen przez przeno$ne urzadzenia komunikacyjne oraz sprzet
telefonii komorkowej, jezeli przypadkowo znajda sie w poblizu pacjenta.

Uwaga 4: Wytyczne te moga nie miec zastosowania we wszystkich sytuacjach. Na rozprzestrzenianie fal
elektromagnetycznych wptywa pochtanianie i odbijanie od budynkéw, obiektéw i oséb.
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Trilogy100
— instrukcja zastosowania
klinicznego

Ograniczona gwarancja

Firma Respironics, Inc. gwarantuje, ze system Trilogy100 jest wolny od wad materiatowych i wykonawczych
oraz bedzie dziata¢ zgodnie z parametrami technicznymi przez okres dwéch (2) lat od daty sprzedazy
dealerowi przez firme Respironics, Inc. Jezeli produkt nie bedzie dziata¢ zgodnie z parametrami technicznymi,
firma Respironics, Inc. naprawi lub wymieni, na podstawie wtasnej oceny, wadliwy materiat lub wadliwa czesc.
Firma Respironics, Inc. pokryje koszt obowigzkowych opfat za transport od firmy Respironics, Inc. do siedziby
sprzedawcy. Niniejsza gwarancja nie obejmuje uszkodzen spowodowanych wypadkiem, nieprawidtowym
stosowaniem, naduzyciem, wprowadzonymi zmianami lub innymi wadami nie zwigzanymi z materiatami lub
wykonawstwem.

Firma Respironics, Inc. nie bedzie odpowiedzialna za Zadne straty ekonomiczne, utrate zyskéw, uszkodzenia
bezposrednie lub wynikowe, ktére moga by¢ reklamowane jako skutek zakupu lub uzywania niniejszego
urzadzenia. Przepisy niektérych krajéw nie dopuszczajg ograniczenia lub wykluczenia odpowiedzialnosci
za przypadkowe lub ewentualne szkody, zatem powyzsze ograniczenie lub wykluczenie moze nie dotyczy¢
Licencjobiorcy.

Akcesoria i czesci zamienne, w tym obwody, przewody, urzadzenia uszczelniajace, zawory wydechowe, filtry

i bezpieczniki, nie sg objete niniejsza gwarancja. Jednakze firma Respironics gwarantuje, ze wewnetrzny i
dodatkowy akumulator produktu (jesli zostaty dostarczone) beda, w przypadku normalnego i prawidtowego
korzystania oraz odpowiedniej konserwacji zgodnie ze stosownymi instrukcjami, wolne od wad materiatowych
i wykonawczych przez okres 90 dni od daty wystania przez firme Respironics do pierwszego nabywcy.
Gwarancja ta nie ma zastosowania w przypadku upuszczenia, nieprawidtowego uzytkowania, modyfikacji lub
innego uszkodzenia akumulatoréw po ich wysytce.

Niniejsza gwarancja jest udzielana zamiast wszystkich innych gwarancji bezposrednich. Dodatkowo gwarancje
dorozumiane — w tym gwarancje wartosci handlowej i przydatnosci do konkretnego celu - ograniczone

sg do dwoch lat. W pewnych krajach ograniczenie czasu obowigzywania gwarancji dorozumianych nie jest
dozwolone, tak wiec powyzsze ograniczenia lub wykluczenia moga nie dotyczy¢ uzytkownika. Na mocy
niniejszej gwarancji uzytkownikowi przystuguja okreslone prawa; ponadto uzytkownikowi moga przystugiwaé
jeszcze inne prawa w zaleznosci od danego kraju.

Ograniczona gwarancja
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W celu dochodzenia swoich praw objetych niniejsza gwarancja
nalezy skontaktowac sie z lokalnym, autoryzowanym dealerem firmy
Respironics, Inc. lub z firma Respironics, Inc. pod adresem
1001 Murry Ridge Lane
Murrysville, Pennsylvania 15668-8550
1-724-387-4000

Deutschland
Gewerbestrasse 17
82211 Herrsching, Niemcy
+49 8152 93060
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