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Indikationer for brug
Defibrillatorfunktion

X Series-systemet er indikeret til defibrillering pé patienter med hjertestop og med folgende abenlyse tegn pé
manglende cirkulation:

« Bevidstleshed.
« Manglende vejrtreekning.
« Ingen puls.

X Series-systemet i manuel modus er indiceret til synkroniseret kardiovertering af bestemte atrie- eller
ventrikelarytmier. En uddannet laeege skal afgere, hvornér synkroniseret kardiovertering er hensigtsmaessig.

X Series-systemet i semiautomatisk og manuel modus er indiceret til brug tidligt i defibrilleringsforleb, hvor
tildelingen af defibrillatorsted under genoplivning, der omfatter hjertestopsbehandling (CPR), transport og
definitiv behandling, er en del af den laegegodkendte patientbehandlingsprotokol.

X Series-systemet i semiautomatisk og manuel modus er indiceret til voksne og padiatriske patienter.
EKG-monitorering

X Series-systemet er indiceret til monitorering og/eller registrering af 3-, 5- eller 12-aflednings-EKG-
kurveformer og hjertefrekvens og til at udsende en alarm, nér hjertefrekvensen er over eller under grenser, der
er angivet af brugeren. EK G-monitorering er indiceret til patienter fra nyfedte (neonatale) til voksne, med eller
uden kardielle dysfunktioner.

HLR-monitorering

X Series-systemet er indiceret til at give visuel og audiofeedback via CPR-monitoreringsfunktionen, som er
udviklet til at tilskynde forstehjelperne til at udfere brystkompressioner med den AHA/ERC-anbefalede dybde
og frekvens pd 5 cm og 100 kompressioner pr. minut.

Ekstern transkutan pacing

X Series-systemet er indiceret til temporer ekstern hjertepacing som alternativ til endokardial stimulation pa
patienter, som er bevidstlase eller ved bevidsthed. Ekstern pacing er indiceret til bern og voksne patienter.

Ikke-invasiv blodtryksovervagning

X Series-systemet er indiceret til ikke-invasive mélinger af arterieblodtryk og hjertefrekvens samt advare, hvis
én af disse veerdier kommer uden for de granser, der er angivet af brugeren. Funktionen til ikke-invasiv
blodtryksovervagning er indiceret til brug pa nyfedte (neonatale) og voksne patienter.

Temperaturmonitorering

X Series-systemet er indiceret til at foretage labende temperaturmalinger af rektal-, gsofagal- eller
overfladetemperaturer og til at advare, hvis temperaturen er uden for de greenser, som er angivet af brugeren.
Funktionen til temperaturmonitorering er indiceret til brug pa nyfedte (neonatale) og voksne patienter.

SpO2-monitor.

X Series-systemet er indiceret til kontinuerlig ikke-invasiv overvégning af den funktionelle iltmetning i
arterielt hemoglobin (SpO2), pulsfrekvens og/eller carboxyhamoglobinmetning (SpCO),
methaemoglobinmaetning (SpMet), total haemoglobin (SpHDb), iltindhold (SpOC), Pleth Variability Index (PVI)
og perfusionsindeks (PI) via puls-CO-oximeteret og tilbehor. Puls-CO-oximeteret og tilbeharet er indikeret til
brug pa voksne, padiatriske og nyfadte patienter badde uden bevaegelse og med bevagelse samt pé patienter, der
er raske eller darligt perfunderet, pé hospitaler, hospitalslignende faciliteter eller i mobile miljoer.



Vejtraekningsmonitorering

X Series-systemet er indiceret til kontinuerlig monitorering af respirationsfrekvensen lgbende og til at advare,
hvis frekvensen kommer uden for de graenser, der er angivet af brugeren. Da mélemetoden faktisk méler
respirationsindsatsen, registreres apneepisoder med fortsat respirationsindsats (f.eks. obstruktiv apne) muligvis
ikke. Enheden er ikke beregnet til apng-monitorering. Funktionen til respirationsmonitorering er indiceret til
brug pa nyfedte (neonatale) og voksne patienter.

CO2-monitorering

X Series-systemet er indiceret til udforelse af lobende ikke-invasiv méling og monitorering af
kuldioxidkoncentrationen i ud- og indandingsluften samt vejrtraekningsfrekvens. Funktionen til CO2-
monitorering er indiceret til brug pa nyfedte (neonatale) og voksne patienter.

Invasiv blodtryksovervagning

X Series-systemet er indiceret til visning og udferelse af lobende invasive blodtryksmélinger via en kompatibel
tryktransducer. Funktionen til invasiv blodtryksovervagning er indiceret til brug pa nyfedte (neonatale) og
voksne patienter.

12-afledningsanalyse

X Series-systemet er indiceret til registrering, analyse og rapportering af fysiologiske data via 12-aflednings-
EKG-analysen og til fortolkning af dataene, som derefter overvejes af omsorgspersonalet. Funktionen til 12-
aflednings-EKG-analyse er indiceret til brug hos voksne (> 18 ar).

Webkonsol

X Series-systemet er indiceret til fjernvisning af fysiologiske data, som vises pa tilsluttede X Series-systemer
via webkonsolfunktionen, herunder elektrokardiogram (EKG), ikke-invasivt blodtryk (NIBP), temperatur og
hjertefrekvens.

Kontraindikationer
Kontraindikationer for anvendelse af halvautomatisk funktion

Rytmeanalysefunktionen identificerer ikke altid ventrikelflimren korrekt i neerheden af en indopereret
pacemaker. Inspektion af elektrokardiogram og kliniske tegn pa hjertestop skal danne grundlag for al
behandling af patienter med indopereret pacemaker. Rytmeanalysefunktionen ma ikke anvendes, nar patienten
flyttes pa en bare. Patienten mé ikke bevage sig under EKG-analyse. Undga at rere ved patienten under
analysen. Al beveegelse af bare skal standses, for EKG'et analyseres.
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Kapitel 1
Generelle oplysninger

Produktbeskrivelse

ZOLL® X Series®-enheden er en brugervenlig transportabel defibrillator, som kombinerer
defibrillering og ekstern pacing med felgende monitoreringsfunktioner: EKG, CO-oximeter,
ikke-invasivt blodtryk, IBP, CO,, temperatur og respiration. Enheden er designet til alle
genoplivningssituationer og er takket vare det robuste, kompakte letveegtsdesign en ideel
lgsning til transporter. Enheden far strem fra en ekstra stremforsyning og en batteripakke,
der er nem at udskifte, og som hurtigt oplades i enheden, nar den er sluttet til den ekstra
stremforsyning. Desuden kan enhedens batteri genoplades og afpreves med en ZOLL
SurePower ™-patteriopladerstation.

Bemark! X Series-enheden indeholder defibrillerings- og pacingfunktioner, men nogle af
monitoreringsfunktionerne er valgfrie. Se den komplette liste over muligheder
i Fig. 1-1. Alle funktioner er medtaget i denne vejledning, men enheden indeholder
kun de funktioner, der er betalt for.
Produktet er designet til at blive brugt badde pa hospitaler og i ambulancetjenesten, hvor
enheden kan forventes at fi en mere hirdhandet behandling. Enheden er en alsidig,
automatiseret ekstern defibrillator med manuelle funktioner, og den kan indstilles til at fungere
i manuel, rddgivende eller halvautomatisk modus. Den kan konfigureres til at starte
i halvautomatisk modus (AED) eller manuel modus.

Nar enheden er konfigureret til manuel drift, fungerer den som en almindelige defibrillator,
hvor brugeren fuldstandigt styrer enhedens opladning og afladning. I rddgivende tilstand og
AED-modus er nogle af funktionerne automatiserede, og der anvendes en avanceret
registreringsalgoritme til at identificere ventrikelflimren og bestemme, hvilken type
defibrillatorsted der ber gives. Enhederne kan indstilles til automatisk at foretage opladning,
analyse eller genopladning og til at give brugeren besked, nar der skal trykkes pa knappen
ST@D ("TRYK PA ST@D"), i overensstemmelse med de lokale retningslinjer. I forbindelse
med ACLS-brug skiftes der fra AED-modus til manuel modus ved at trykke pa den relevante
tast pa frontpanelet.
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Kapitel 1

Generelle oplysninger

X Series-enheden bistir omsorgspersonalet under hjertestopbehandling (CPR) ved at vurdere
kompressionsfrekvensen og trykdybden og give feedback til farstehjaeelperen. Real CPR Help®
kreever anvendelse af godkendt ZOLL CPR. Nar disse pads anvendes, kan de viste EKG-kurver
filtreres adaptivt ved hjelp af See-Thru CPR®-funktionen for at reducere artefaktet som folge
af brystkompressioner.

Enheden har et stort farverigt LCD-display med tal og kurvedata, som ses tydeligt pa tvars af
lokalet og fra enhver vinkel. EKG-kurver, pletysmografkurve og respirationskurveformer kan
vises samtidigt, hvilket giver nem adgang til alle patientmonitoreringsdata pa samme tid.
Displayskarmen kan konfigureres, sa du kan veelge det bedste visuelle layout, der passer til
dine monitoreringsbehov. X Series-enheden omfatter en transkutan pacemaker, som bestar af
en pulsgenerator og EKG-malingskredsleb. Pacing understotter badde behovsmassig og fast
ikke-invasiv pacing for voksne patienter og padiatriske patienter: unge, bern og spadbern.

X Series-enheden har et system til gennemsyn og indsamling af patientdata, som du kan bruge
til at vise, gemme og overfore patientdata. X Series-enheden indeholder en printer og
USB-port, som du kan bruge til at udskrive dataene og overfore dem til en computer.

X Series-enheden kan sende data gennem en tradles forbindelse til eksterne steder. X Series-
enheden kan sende 12-aflednings rapportbilleder (herunder trenddata) eller datalogfiler til en
modtager via en ZOLL-server. Derudover kan tilfaelde med fuld visning, som ogsa indeholder
trenddata, overferes automatisk fra X Series-enheden med ZOLL RescueNet- eller ePCR-
softwaren.

Ekstra funktioner i X Series

Folgende funktioner er valgfrie i X Series-enheden.

Bemerk! Alle funktioner er medtaget i denne vejledning, men enheden indeholder kun de
funktioner, der er betalt for.

Figur 1-1 Ekstra funktioner i X Series

Valgfri funktion

12-aflednings-EKG med fortolkning

SpO, (Masimo®) med SpCO® og SpMet®

SpHb® (Masimo®) med SpOC™, PVI® og PI

NIBP (med Smartcuf® og SureBP™)

EtCO, (Oridion® Microstream®)

Temperatur (2 kanaler)

Invasivt tryk (3 kanaler)

Avanceret HLR-hjaelp

Pacing

Mikrofon

1-2
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Sadan bruges denne handbog

Sadan bruges denne handbog

Betjeningshandbogen til X Series indeholder de oplysninger, som brugere skal bruge for at
kunne betjene og vedligeholde X Series-produktet sikkert og effektivt. Det er vigtigt, at alle
personer, der bruger denne enhed, leeser og forstar alle oplysninger i brugerhandbogen.

Lees afsnittet med sikkerhedsvejledning og sikkerhedsadvarsler grundigt.
Procedurerne for daglig test og vedligeholdelse er beskrevet i Kapitel 25, "Vedligeholdelse".

Opdatering af betjeningshandbogen

Der star en udgivelses- eller revisionsdato for denne manual pa forsiden. Hvis der er géet mere
end tre ar fra denne dato, skal du kontakte ZOLL Medical Corporation for at f4 eventuelle
opdateringer til produktoplysningerne.

Alle brugere ber laese hver enkelt manualopdatering grundigt for at forsté betydningen af de
nye oplysninger og derefter indsatte opdateringen pa den korrekte plads i denne manual,
sa oplysningerne er tilgeengelige ved senere brug.

Produktdokumentation fis via ZOLLs websted pd www.zoll.com. Velg Product Manuals
i menuen Products.

Udpakning

Undersog omhyggeligt hver transportbeholder for skader. Hvis transportbeholderen eller

det staddeempende materiale er beskadiget, skal disse elementer opbevares, indtil du har
kontrolleret, at der ikke mangler noget af indholdet, og at instrumentets mekaniske og
elektriske dele er intakte. Hvis indholdet ikke er komplet, hvis de mekaniske dele er beskadiget,
eller hvis defibrillatoren ikke bestar den elektriske selvtest, skal kunder i USA kontakte

ZOLL Medical Corporation (1-800-348-9011). Kunder uden for USA skal kontakte den
narmeste autoriserede ZOLL-forhandler. Hvis forsendelsesbeholderen er beskadiget, skal
transporteren ligeledes kontaktes.
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Kapitel 1 Generelle oplysninger

Symboler, der bruges pa udstyret

Nogle af eller alle de folgende symboler kan optreede i denne manual eller pa udstyret:

Symbol Beskrivelse

Klasse ll-udstyr.

Farlig spaending.

Generel advarsel: Lees og folg alle sikkerhedsskilte.

Varm overflade.

Skrabeligt, forsigtig.

BB~ @

0N
RN
RN
<

at

Holdes tart.

P

Denne side opad.

Temperaturgraense.

- |=>

Conformité Européenne Overholder retningslinjerne i direktiv 93/42/EQF
om medicinsk udstyr.

N
m

Type B-patientforbindelse.

>90

Type BF-patientforbindelse.

8] >

Type CF-patientforbindelse.

|_ Defibrillatorsikret, type BF patientforbindelse.

€1
e >

|_ Defibrillatorsikret, type CF patientforbindelse.
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Symboler, der bruges pa udstyret

Symbol

Beskrivelse

Smeltesikring.

AEkvipotentiale.

Vekselstram.

Jaevnstrogm.

Betjening af hjeelpeadapterstremforsyning.

Forsigtig! Hajspaending.

Jord.

Terminal til negativ tilfgrsel.

Terminal til positiv tilfarsel.

Teend/sluk for strammen.

Jordklemme.

Indeholder lithium. Genbruges eller bortskaffes i overensstemmelse med
lokale regler.

Ma ikke udsaettes for aben ild eller hgj varme.

Ma ikke abnes, skilles ad eller pa anden made beskadiges.

9650-002355-27 Rev. F
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Kapitel 1 Generelle oplysninger

Symbol Beskrivelse

Ma ikke sammenpresses.

Ma ikke smides i skraldespanden. Genbruges eller bortskaffes
i overensstemmelse med lokale regler.

Indleveres pa et indsamlingssted til bortskaffelse af elektrisk og elektronisk
udstyr (WEEE - Waste Electrical and Electronic Equipment). Ma ikke smides
ud med husholdningsaffaldet.

Produktionsdato.

Sidste anvendelsesdato.

Latexfri.

Ma ikke genbruges.

Ma ikke foldes.

Ikke steril.

Producent.

Godkendt repraesentant i det Europaeiske Faellesskab.

Serienummer.

Katalognummer.

Laes brugervejledningen.

Se brugsanvisning / brochure.

QiR i EP O @ I
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Konventioner

Symbol

Beskrivelse

RX onLy

Kun pa recept.

23

Alarmlyden er aktuelt slaet fra.

Alarmlyden er aktuelt sat pa pause.

Pacerindikator deaktiveret.

Batteriopladningsstatus.

Ikke MR-sikker: grg for, at enheden ikke kommer i neerheden af MRI-udstyr.

i
B
__}
&
®

Ma ikke bruges til bgrn.

Konventioner

I denne vejledning anvendes folgende konventioner:

I teksten er der navne og merkater for fysiske knapper og dynamiske knapper med fed skrift
(f.eks. "Tryk pd knappen Oplad, eller tryk pa knappen Pace").

I denne vejledning anvendes store bogstaver i kursiv til taleprompter og til tekstmeddelelser,
der vises pa skermen (f.eks. 4FZEDN. FEIL).

Advarsel! Advarselsmeddelelser advarer om forhold eller handlinger, som kan medfere
personskade eller ded.
Forsigtig Forsigtighedsmeddelelser advarer om forhold og handlinger, som kan medfere skader

pa enheden.
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Kapitel 1

Generelle oplysninger

Beregnet anvendelse

X Series-enheden er beregnet til brug for uddannet sundhedspersonale, der er bekendt med
grundleggende overvagning, vurdering af vitaltegn, kardiel forstehjelp og brugen af X Series-
enheden. X Series-enheden er ogsé beregnet til brug for (eller efter anvisning af) laeger

i forbindelse med en nedsituation eller pa hospitalets skadestue, intensivafdeling,
kardiologiafdeling eller lignende afdelinger pa et hospital. Enheden kan evt. anvendes i en
ambulance eller i forbindelse med en ulykke. Den er ogsé beregnet til brug i forbindelse med
transport af patienter. X Series-enheden bruges primeert til patienter med symptomer pa
hjertestop eller posttraumatiske patienter. Den kan ogsé bruges, nar den er nedvendig for at
overvage nogen af de funktioner, som findes (som ekstraudstyr) i enheden. X Series-enheden
kan bruges pa peadiatriske patienter (som beskrevet i falgende tabel) og p& voksne patienter
(21 ar eller @ldre) med og uden kardiel dysfunktion.

Undergruppe: pzadiatrisk patient | Omtrentligt aldersinterval
Nyfadt (neonatal) Fra fadsel til 1 maned.
Spaedbarn 1 maned til 2 ar.

Barn 2til12 ar.

Ung 12 til 21 ar.

Hvis den padiatriske patient er under 8 ar eller vejer under 25 kg, skal du bruge padiatriske
elektroder fra ZOLL. Behandlingen ber ikke forsinkes, fordi patientens nejagtige alder eller
vaegt skal fastslas.

X Series-produktets funktioner

Defibrillatorfunktion

X Series-enheden indeholder en jevnstremsdefibrillator, der kan yde op til 200 joule. Den kan
bruges i synkroniseringstilstand for at udfere synkroniseret kardiovertering, hvor patientens
R-kurve anvendes som tidsreference. Enheden bruger handtag eller engangselektroder med gel
til defibrillering.

Defibrillatorens outputenergi

X Series-defibrillatorer kan levere tofaset energi fra 1 til 200 joule. Den energi, der leveres
gennem brystvaggen, bestemmes dog af patientens transtorakale impedans. Der skal pafores en
tilstraekkelig maengde elektrolytgel pd handtagene, og der skal trykkes med 10-12 kg pé hvert
handtag for at minimere denne impedans. Hvis der bruges handfri behandlingselektroder,

skal du kontrollere, at de pasattes korrekt. (Se vejledningen pa elektrodepakken).

1-8
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X Series-produktets funktioner

Ekstern pacemaker

X Series-defibrillatorer omfatter en transkutan pacemaker, som bestar af en pulsgenerator og
EKG-malingskredsleb. Non-invasiv transkutan pacing (NTP) er en velkendt og gennemprovet
teknik. Denne terapi kan anvendes nemt og hurtigt i bide akutte og ikke-akutte situationer, hvor
temporzar hjertesimulering er indikeret.

Pacemakerens udgangsstrem er varierer hele tiden mellem 10 og 140 mA (udgangsstremmen er
0 mA under pause). Frekvensen varierer hele tiden mellem 30 og 180 pulseringer i minuttet,
itrin p& 5 (10 bpm, nér den er over 100).

Pacingoutputimpulsen leveres til hjertet via ZOLL handfrie defibrillerings-/pacing-elektroder,
der er placeret pa patientens ryg og prakordie.

Korrekt betjening af enheden og korrekt elektrodeplacering er af afgerende betydning for at
opna optimale resultater. Brugeren skal gare sig helt fortrolig med disse betjeningsoplysninger.

EKG-monitorering

Patientens EKG overvages ved at tilslutte patienten til enheden via et patientkabel med 3, 5
eller 12 afledninger eller handfrie behandlingselektroder. EKG-kurveformen vises pa skaermen
sammen med felgende oplysninger:

« gennemsnitlig hjertefrekvens afledt ved at male R-R-intervallet

« valgafafledning - I, IL, III, aVR, aVL, aVF, V1, V2, V3, V4, V5, V6 (med EKG-kabel),
HANDTAG eller PADS (APLS sluttes til AutoPulse® Plus).

« EKG-storrelse - 0,125, 0,25, 0,50, 1,0, 2,0, 4,0 cm/mV, AUTO

« statusmeddelelser

EKG-bandbredden kan velges af brugeren.

Elektroder

X Series-enhederne defibrillerer, kardioverterer og overviger EKG ved hjaelp af hindfrie
behandlingselektroder. X Series-enheden pacer ved hjelp af ZOLL héndfrie
behandlingselektroder.

Energivalg, Oplad og Sted kan valges pa handtagene og pa frontpanelet. Nar du anvender
handfrie behandlingselektroder, skal du bruge knapperne pa enhedens frontpanel. Du kan skifte
mellem héndtag og handfrie behandlingselektroder ved at fjerne multifunktionskablet (MFC
eller OneStep) fra apexhéndtaget og tilslutte de handfrie behandlingselektroder til kablet.

Du skal altid kontrollere udlebsdatoen pé elektrodeemballagen. Brug ikke elektroder efter
udlebsdatoen, hvilket kan give falske malinger af patientimpedansen og pévirke niveauet
af den tilforte energi og medfore forbreendinger.

“ Dette symbol pa elektrodeemballagen ledsages af udlgbsdatoen.

\ ) Dette symbol vises ikke for Stat-padz® Il. Udlgbsdatoen er angivet nederst til hgjre
g pa meerkaten, under lotnummeret.

Bemark! ZOLL-elektroder indeholder ingen farlige materialer og kan bortskaffes som
almindeligt affald, medmindre de er kontamineret med patogener. Treef passende
foranstaltninger, nar du bortskaffer kontaminerede elektroder.

Hvis patienten er under otte ar eller vejer under 25 kg, skal du bruge kun godkendte peaediatriske
elektroder. Behandlingen ber ikke forsinkes, fordi patientens nejagtige alder eller veegt skal
fastslas.
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Kapitel 1 Generelle oplysninger

Batterier

X Series-modeller bruger en genopladelig lithium-ion-batteripakke, der er nem at udskifte
(SurePower /-batteripakke). En ny, fuldt opladet batteripakke leverer mere end 6 timers EKG-
monitorering. Brug af andre funktioner (f.eks. defibrillator, printer eller pacemaker) reducerer
denne tidsperiode.

Nér ikonet for ZAV7 BA77FER/ vises pa displayet, og enheden udsender tre bip sammen med det
viste batteriikon, skal batteriet udskiftes og genoplades.

Du kan oplade batteriet med én af folgende metoder:

« Intern opladning - tilslut X Series til en hjelpestramadapter for automatisk at starte
opladningen af den installerede batteripakke. Batteriindikatoren pa frontpanelet fungerer
pa felgende méde:

Nar indikatoren er: Betyder det:

Konstant gul Oplader batteriet.

Konstant gran Er batteriet opladet.

Er skiftevis gul og grgn Ladetilstanden kan ikke bestemmes,
eller der registreres en
batteriopladningsfejl.

Slukket Ingen batteri i enheden.

Bemerk! Nar strommen tilsluttes, tager det ca. 45 sekunder, for LED'erne pa batteriet viser
driftstiden nejagtigt.
» Ekstern opladning - brug ZOLL SurePower-batteriopladeren med X Series-
batteriadapteren til at oplade batteripakken og afpreve batteriets kapacitet. Yderligere
oplysninger findes 1 /&jledning ti/ SurePower [1-batteripaktke.

Hyvis batteriet skal rekalibreres, lyser LED-ikonet for rekalibrering () ica. 10 sekunder
(nar du har trykket pa og sluppet knappen Display). Hvis LED’en for rekalibrering lyser,
vil drifttidsindkatoren ikke vise batteriets driftstid. For at opnd den mest optimale ydeevne
for batteriet skal det rekalibreres hurtigst muligt.

Hvis du vil rekalibrere SurePower II-batteripakken manuelt, skal du sette batteriet
i SurePower-opladerstationen og foretage en manuel test (du kan fa flere oplysninger
1 begeningshandbogen til ZOLL SurePower-opladerstationen).

Nar du har rekalibreret batteriet, vil LED’en for rekalibrering kun blinke, nar du trykker
pa knappen Display (Vis).
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X Series-produktets funktioner

RFU-indikator (Klar til brug)

X Series-enheden har en RFU-indikator pa frontpanelet, der angiver, om enheden er klar til
brug. RFU-indikatoren har tre tilstande, som er beskrevet i folgende tabel.

Modus

Beskrivelse

Handling

Klar til brug

Enheden er Kklar til brug. Parametre
for patientovervagning, defibrillering
og pacing fungerer, og batteriet er
over lav batterikapacitet.

Bemaerk! Hvis enheden er tilsluttet
hjeelpestremadapteren, vises RFU-
indikatoren muligvis, selvom
batteriet er opbrugt. Kontrollér
batteriets status, inden du

afbryder enheden fra
hjeelpestremsadapteren.

Ikke ngdvendig

Blinker

Der er sket ét eller flere af de
felgende:

« Batteriet er ikke installeret
korrekt.

¢ Det erinstalleret et batteri med
lav kapacitet.

* Der er opstaet en batterifejl.

* Der er ikke installeret et batteri,
mens enheden er tilsluttet
hjeelpestrgm.

o Enellerflere
patientovervagningsparametre
har ikke bestaet selvtesten
(NIBP, SpO,, CO,, IBP
eller Temp).

¢ Selvtest af frontpanelknap
mislykkedes.

* Selvtest af taledatabase
mislykkedes.

Séeet et fuldt opladet batteri

i enheden, og kontrollér RFU-
indikatoren igen. Hvis RFU-
indikatoren bliver ved med at
blinke, skal enheden tages ud af
brug, og det relevante tekniske
personale eller ZOLLs tekniske
serviceafdeling skal kontaktes.

Brug ikke

Der er sket ét eller flere af de
felgende:

¢ Batteriet er ikke installeret
korrekt.

¢ Der er ikke isat et batteri, og
hjeelpestram er ikke til stede.

e Der er isat et batteri med meget
lav kapacitet (under
nedlukningsgraensen for
software).

« Selvtest af EKG, defibrillator
eller pacer mislykkedes, eller
anden kritisk selvtest
mislykkedes.

Séeet et fuldt opladet batteri

i enheden, og kontrollér RFU-
indikatoren igen. Hvis RFU-
indikatoren bliver ved med at vise
Brug ikke-symbolet, skal enheden
tages ud af brug, og det relevante
tekniske personale eller ZOLLs
tekniske serviceafdeling skal
kontaktes.
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Kapitel 1 Generelle oplysninger

Sikkerhedsvejledning

A\

Alle brugere skal gennemgé denne sikkerhedsvejledning, inden X Series-enheden anvendes.

X Series-enheder er hgjenergidefibrillatorer, der kan levere 200 joule. Tryk pa teend/sluk-
knappen for at slukke enheden og deaktivere den helt.

Gor ¢t af folgende for manuelt at aflade en opladet (eller opladende) defibrillator:

» Tryk pé hurtigadgangstasten Aflad.
» Oplad den valgte energi.
» Tryk pé teend/sluk-knappen for at slukke enheden.

Af sikkerhedshensyn aflades X Series-enheden automatisk, hvis den efterlades opladet i mere
end 60 sekunder, hvis der ikke trykkes pa stedknappen (@).

Advarsler

Generelt

» Akut defibrillering ber kun forseges af kvalificeret personale, der er uddannet i betjening af
udstyret. Korrekt uddannelse, f.eks. udvidet forstehjeelp (Advanced Cardiac Life Support
(ACLYS)) eller basal livredning (Basic Life Support (BLS)), vurderes af den ordinerende
lege.

« Synkroniseret, elektrisk defibrillering ber kun forseges af kvalificeret personale, der er
uddannet i udvidet forstehjelp og har kendskab til, hvordan udstyret betjenes. Den pracise
arrhythmia cordis skal fastslas, for defibrillering forseges.

« Disse betjeningsinstruktioner beskriver funktionerne i og den korrekte betjening af X
Series-produkterne. De kan ikke erstatte formel uddannelse 1 patientpleje. Brugeren skal
tage en formel uddannelse fra den beherige myndighed, for denne defibrillator anvendes
til patientpleje.

« Korrekt betjening af enheden og korrekt elektrodeplacering er af afgarende betydning for at
opné optimale resultater. Brugeren skal gere sig helt fortrolig med den korrekte betjening
af enheden.

« Brugen af eksterne pacing-/defibrilleringselektroder, tilbeher eller adaptere fra andre kilder
end ZOLL anbefales ikke. ZOLL fremsetter ingen erklaeringer eller garantier vedrarende
produkternes ydelse eller effektivitet, nar de anvendes sammen med pacing-/
defibrilleringselektroder eller adapterenheder fra andre kilder. Fejl 1 defibrillatoren, som
kan henfores til anvendelse af pacing-/defibrilleringselektroder eller adaptere, som ikke
er fremstillet af ZOLL, kan ophave ZOLLs garanti.

» Kontrollér pacing-/defibrilleringselektroderne ved modtagelsen for at sikre
kompatibiliteten.

« Sorg for, at kablerne er lase nok til at sikre, at de ikke treekker i elektroderne.

« Enheden mé ikke skilles ad. Der er risiko for elektriske sted. Overlad alle problemer til
kvalificeret servicepersonale.

» Folg alle anbefalede vedligeholdelsesinstruktioner. Hvis der opstér et problem, s& henvend
dig straks til en servicetekniker. Anvend ikke defibrillatoren, for den er blevet efterset af
relevant personale.

« X Series-enheden fungerer muligvis ikke i overensstemmelse med specifikationerne, hvis
den opbevares i nerheden af den tilladte maksimale eller minimale temperatur og tages i
brug med det samme. X Series-enheden ma ikke opbevares eller bruges uden for de
miljegraenser, der er angivet i bilag A i denne hdndbog.

« Undga at bruge X Series-enheden i neerheden andet udstyr eller stablet oven pa det. Hvis det
ikke er muligt, skal du kontrollere, at enheden fungerer normalt i denne opstilling, fer
klinisk brug.
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Advarsler

» X Series-enheden skal installeres og betjenes 1 overensstemmelse med oplysningerne om
elektromagnetisk kompatibilitet (EMC) i bilag A i denne hédndbog.

« Brug ikke interne handtag, mens X Series-enhedens hjelpestremforsyning er tilsluttet til
vekselstram 1 et fly, hvor stremfrekvensen er 400 Hz.

« Brug af andet tilbeher, andre transducere og andre kabler end dem, der er angivet i denne
héndbog og andre handbeger til X Series-udstyr, kan resultere i storre emissioner eller
mindsket immunitet for X Series-enhederne.

« Udfer funktionstest af interne héndtag inden brug.

« Anvend ikke enheden, og szt den ikke i drift, hvis Uzemkész jelzés (overst til hajre pa
frontpanelet) viser en red cirkel med en streg igennem.

» Traek patientkablerne omhyggeligt, s& du undgér at falde over dem eller kommer til at
treekke enheden ned pa patienten.

» Kontrollér altid enheden for beskadigelse, hvis den er blevet tabt.

» Supervisor-menuerne ma kun anvendes af autoriserede medarbejdere.

« Huvis der er usikkerhed om ngjagtigheden af malinger, skal du forst kontrollere patientens
livstegn pa andre mader og derefter kontrollere, at monitoren fungerer korrekt.

» For bortskaffelse af udstyr med henblik pa at undgé kontaminering eller infektion hos
personale, miljoet eller andet udstyr er det vigtigt at desinficere og dekontaminere
monitoren/defibrillatoren og andet relevant tilbeher til udstyret korrekt og tage batterierne
ud. Bortskaf derefter udstyr og tilbeher i overensstemmelse med dit lands bestemmelser for
udstyr, der indeholder elektroniske dele.

» X Series er ikke MR-sikker. Serg for, at X Series-enheden ikke kommer i neerheden af MRI-
udstyr.
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Kapitel 1

Generelle oplysninger

EKG-monitorering

Implanterede pacemakere kan bevirke, at hjertefrekvensmaleren teeller pacemaker-frekvensen
under tilfeelde af hjertestop eller andre arytmier. Specielt pacemakerdetekteringskredsleb kan
ikke detektere alle udsving pa implanterede pacemakere. Kontrollér patientens puls, og stol
ikke udelukkende pa hjertefrekvensmaélere. Patienthistorik og objektiv undersogelse er vigtige
med hensyn til at bestemme tilstedevarelsen af en implanteret pacemaker. Patienter med
pacemaker skal observeres ngje. Se "Pacemakerpulsafvisning:" pa side A-15 i denne handbog
for visning af instrumentets pacemakerpulsafvisningsevne.

Brug kun EKG-elektroder, der opfylder AAMI-standarden for elektrodefunktion (AAMI EC-
12). Brug af elektroder, der ikke opfylder denne A AMI-standard, kan medfere vasentlig
forsinkelse af gendannelsen af EKG-sporingen efter defibrillering.

For synkroniseret kardiovertering forsgges, skal du sikre, at EKG-signalets kvalitet er god,
og at der vises synkroniseringsmarkeringer over hvert QRS-kompleks.

Placér ikke elektroder direkte oven pa en implanteret pacemaker.

X Series-enheden registrerer kun elektriske EKG-signaler. Den registrerer ikke en puls
(effektiv cirkulatorisk perfusion). Kontrollér altid puls og hjertefrekvens ved fysisk vurdering
af patienten. Antag aldrig, at en hjertefrekvens, som ikke er nul, betyder, at patienten har

en puls.

Det kan medfore kraftigt artefakt pd grund af forkert forberedelse af huden, hvor elektroderne
skal sidde. Folg anvisningerne for forberedelse af huden i kapitel 6: "EKG-monitorering".

Udstyr som f.eks. apparater til elektrokauterisation eller diatermi, RFID-lesere, EAS-systemer
(elektronisk artikelovervagning) eller metaldetektorer, der udsender staerke
radiofrekvenssignaler kan medfore elektrisk interferens og forstyrre det EKG-signal, der vises
pa monitoren, hvilket forhindrer negjagtig analyse af rytmen. Kontrollér tilstraekkelig afstand til
saddanne kilder fra enheden og patienten, nér der udferes rytmeanalyse.

Fare for elektrisk stad: Brug af andet udstyr end det, der er angivet i betjeningsvejledningen,
kan pévirke leekstremmen til patient negativt.

Visse linjeisoleringsmonitorer kan medfere interferens pA EKG-displayet og kan undertrykke
hjertefrekvensalarmer.

EKG-monitorering gennem héndtagene kan medfore ungjagtig hjertefrekvensvisning pa grund
af artefakter.
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Advarsler

Defibrillering

ZOLL X Series-enheden kan levere 200 joule elektrisk energi. Hvis denne elektriske energi
ikke aflades korrekt som beskrevet i denne vejledning, kan det forarsage personskade eller
dad for brugeren eller tilskuere.

For at undgd mulig beskadigelse af X Series-enheden skal du deaktivere pacing inden
defibrillering af patienten med en anden defibrillator.

Efter en synkroniseret kardioversion kan SYNK-tilstanden ryddes efter hvert stad eller hver
afladning. Brugeren skal evt. trykke pd SYNK-knappen igen efter hver synkroniseret
kardioversion, der udferes pa en patient. I standardindstillingerne for Defib./pacer

i Supervisorens opsatningsmenu kan X Series-enheden konfigureres til at blive

1 SYNK-tilstand efter hver synkroniseret kardioversion.

Synkroniseret kardioversion kan udferes under overvagning af handtag. Men det er muligt,
at der kan produceres artefakt ved at flytte hdndtagene, hvilket kan udlese defibrillatoren pa
artefaktet. Det anbefales at bruge overvagning i afledning I, II eller III under synkroniseret
kardioversion. Overvéagning af handtag ber ikke bruges til elektive kardioversionprocedurer.

For at undgé belastning af defibrillatoren eller testenheden skal du aldrig forsegge at oplade og
aflade defibrillatoren flere gange hurtigt. Hvis det er nedvendigt at teste flere gange, skal du
vente mindst 2 minutter efter hver tredje afladning.

I SYNK-tilstand aflades defibrillatoren ikke uden et kommandosignal (R-belgedetektion)
fra EKG-monitoren angivet med en SYNK.-markering pa kurven og en blinkende
SYNK.-indikator.

Hvis den ledende gel danner en kontinuerlig sti mellem defibrillatorelektroderne, reduceres den
leverede energi muligvis dramatisk til nul. I dette tilfzelde skal du flytte elektroderne for at
eliminere shuntingstien, inden der forseges yderligere stad.

Forkert defibrillering kan medfere hudforbraendinger. For at begraense mulige hudforbraeendinger
skal du kun bruge ZOLL-defibrilleringsgel pa handtag og sikre, at gelen daekker hele
handtagets overflade, og trykke fast mod patientens bryst.

Hvis der vaelges et nyt energiniveau, efter at der er trykket pa knappen OPLAD, og mens
defibrillatoren oplader eller er opladet, aflades defibrillatoren. Du skal trykke pé
OPLAD-knappen igen for at oplade til det nye energiniveau.

Alt elektronisk medicinsk udstyr, som ikke er meaerket "defibrilleringssikret", kobles fra
patienten inden defibrillering.

Inden defibrillatoren oplades, skal du kontrollere, at den energi, der er valgt pa displayet,
har det enskede niveau.

Defibrillering prioriteres over ekstern pacing. Hvis defibrillatoren oplades under administration
af ekstern pacing, slukker paceren, og defibrillatoren oplades til det valgte energiniveau.

Hvis X Series-enheden er klar til sted, og du skal skifte patientmodus, skal du vente, indtil
enheden aflader sig selv. Hvis du trykker pa stadknappen, umiddelbart efter at du har skiftet
patientmodus, kan dette medfere, at der tilfores energi, som er forkert for den netop valgte

patienttype.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 1-15



Kapitel 1

Generelle oplysninger

Pacing

Ved brug af eksterne eller interne handtagssaet kan X Series-enheden vise meddelelsen $7p
stodknappen, mens enheden oplader. Hvis du trykker pa handtagenes stedknapper, mens
meddelelsen S/pp stodknappen er vist, skal du slippe stadknapperne, for enheden kan blive klar
til sted. Hvis du ikke trykker p& hdndtagenes stadknapper, nr meddelelsen S7p szodkinappern ex
vist, er hdndtagene defekte. Udskift defekte handtag ejeblikkeligt med et andet st hdndtag
eller med en multifunktionselektrode. Forseg IKKE pa at give behandling med de defekte
héndtag ved at trykke pé stedknappen pé forsiden af X Series-enheden. Hvis du trykker pa
stadknappen, gives der IKKE behandling. Nar der trykkes pa stedknappen, vil X Series-
enheden dog fjerne meddelelsen om at slippe stedknappen fra displayet.

Ventrikuler eller supraventrikuleer takykardi kan afbrydes med pacing, men i en akut situation
eller under kredslebskollaps er synkroniseret kardiovertering hurtigere og mere sikker.

Der kan forekomme PEA (elektrisk aktivitet uden puls) efter laengerevarende hjertestop eller
ved andre sygdomstilstande med myokardiedepression. Pacing kan derefter give EKG-respons
uden effektive mekaniske kontraktioner, hvilket nedvendigger anden effektiv behandling.

Pacing kan fremkalde uensket repetitiv respons, takykardi eller flimren med generel hypoksi,
myokardieiskaemi, hjertemedicintoksicitet, elektrolytubalance eller anden hjertesygdom.

Pacing med andre metoder har tendens til at inhibere rytmiciteten. Brat opher af pacing, iser
med hej frekvens, kan forarsage ventrikuler asystoli og ber undgas.

Ikke-invasiv temporer pacing kan forarsage ubehag med varierende intensitet, som af og til kan
vaere svert og udelukke fortsat brug pa patienter, som er ved bevidsthed.

Tilsvarende kan uundgéelige kontraktioner i skeletmuskulaturen vere problematiske hos meget
syge patienter og kan begranse kontinuerlig anvendelse til nogle fa timer. Der forekommer ofte
erytem eller hyperaemi i huden under de handfrie behandlingselektroder. Dette forsterkes ofte
langs elektrodens kanter. Denne redmen fortager sig normalt betydeligt inden for 72 timer.

Der har vaeret indberetninger om forbraendinger under den anteriore elektrode i forbindelse med
pacing af voksne patienter med svert heemmet blodtilfersel til huden. Leengerevarende pacing
ber undgas i disse tilfelde, og jevnlig inspektion af den underliggende hud tilrades.

Der er indberetninger om transient inhibering af den spontane respiration hos bevidstlase
patienter med tidligere tilgaengelige enheder, nar den anteriore elektrode blev placeret for lavt
pa abdomen.

Bestemmelsen af pacingfrekvensen kan pavirkes negativt af artefakter. Hvis visningen af
patientens puls og hjertefrekvens er veesentligt anderledes, leveres der muligvis ikke eksterne
pacingpulser, nar det er ngdvendigt.

Artefakt og EKG-staj kan gere R-bglgedetektion upalidelig, hvilket kan pavirke
hjertefrekvensmaleren og pacingfrekvensen i behovstilstand. Observér altid patienten neje
under pacing. Overvej brugen af asynkron pacing, hvis der ikke kan opnés en palidelig
EKG-kurve.

Der ma ikke bruges transkutan pacing til behandling af V FIB (ventrikelflimren). I tilfzelde med
V FIB tilrades gjeblikkelig defibrillering.

Transkutan pacing kan medfere ubehag varierende fra mild til sveer, afhengigt af patientens
toleranceteaerskel, muskelsammentrackninger og elektrodeplacering. I visse tilfaelde kan
ubehaget reduceres ved at flytte pacingpads’ene en smule.
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Advarsler

Det er vigtigt at overvage patienten ngje for at kontrollere, at der udferes bdde mekanisk og
elektrisk capture. Elektrisk capture kan kontrolleres ved at observere tilstedevarelsen af et
stort ektopisk slag efter levering af pacingpulsen. Slagets storrelse og morfologi athenger af
patienten. I nogle tilfeelde vises slaget muligvis som en forholdsvist normalt udseende QRS-
puls. Mekanisk capture kan kontrolleres ved at kigge efter tegn pa eget blodgennemstremning,
dvs. radmen i huden, palpabel puls, foreget blodtryk osv. Observér patienten lebende under
administration af pacing for at sikre bevarelse af capture. Patienten mé ikke vaere uden opsyn,
nar der administreres ekstern pacingbehandling.

Advarsel! Denne enhed kan kun bruges til ekstern pacing af patienter og kan ikke bruges til intern
pacing. Der m4i ikke tilsluttes afledningskabler til intern pacing til X Series-
defibrillatoren.

HLR

Placer patienten pa en fast overflade, for du udferer HLR.

Patienten skal ligge stille under HLR for at opna nejagtige HLR-maélinger.

Pulsoximeter

ZOLL-fingersonden skal holdes ren og ter.

SpO,-malinger kan pavirkes af visse patienttilstande: hejresidigt hjertesvigt,
trikuspidalinsufficiens eller obstrueret vengs returnering.

SpO,-malinger kan pavirkes, ndr der anvendes intravaskulare farver, ved ekstrem
karforsnavring eller hypovolemi eller under forhold, der er ikke er nogen pulserende arteriel
karbane.

SpO,-malinger kan pavirkes af tilstedevarelsen af steerke EMI-felter, elektrokirurgiske
enheder, infrarade lamper, skarpt lys, forkert pasatte sensorer, brug af andre sensorer end ZOLL
eller beskadigede sensorer, hos patienter med rogforgiftning eller kulilteforgiftning eller ved
patientbevagelse.

Det kan give vaeevsbeskadigelse, hvis sensorer pasattes forkert eller sidder det samme sted
i lang tid. Flyt sensoren hver 4. time for at reducere risikoen for veevsbeskadigelse.

Brug ikke oximetrisensorer under MR-scanning. MR-procedurer kan medfere, at der lober
strom gennem sensorerne, hvilket kan give patienten forbraendinger.

Paszet ikke en SpO,-sensor pa samme ekstremitet, hvor der er en NIBP-manchet. SpO,-alarmen
lyder muligvis, nér arteriecirkulationen er afskaret under NIBP-mélinger, og kan pavirke
SpO,-malinger.

I nogle tilfelde, f.eks. luftvejsobstruktion, giver patientens vejrtraekningsforseg muligvis ikke
nogen luftudskiftning. Disse vejrtraekningsforseg kan stadig give endringer i bryststerrelsen,
der medferer impedansendringer, som kan registreres af respirationsdetektoren. Det er bedst
at bruge pulsoximeteret, nar vejtraekningen overvages, for at gengive patientens respiratoriske
modus ngjagtigt.
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Ikke-invasivt blodtryk

IBP

Kun en lege kan fortolke trykmalinger.

Blodtryksmalinger kan pavirkes af patientens position, patientens fysiologiske modus og andre
faktorer.

Udskiftning af komponenter med andre end de, som leveres af ZOLL (f.eks. manchetter,
slanger osv.) kan medfore fejlmalinger. Brug kun ZOLL-godkendte manchetter og slanger.
For at undgé risikoen for fejltilslutning af intravenest drop og mulig indfering af luft

i patientens blod ma NIBP-systemet eller slangerne ikke @ndres med Luer Lock-adaptere.

Brug ikke en blodtryksmanchet pa den ekstremitet, der bruges til intravenes infusion eller til
SpO,-monitorering.

Der opnas muligvis ikke nejagtige trykmalinger pa en person med arytmi, rystelser, kramper
eller anfald. Medicin kan ogsa pavirke trykmalinger. Den korrekte manchetsterrelse er
afgerende for ngjagtige blodtryksmalinger.

Blodtryksslanger skal vere fri for blokeringer og knaek.
Hvis patientens manchet ikke er pa niveau med hjertet, kan det medfere en mélefejl.

Nér blodtrykket overvages regelmessigt, skal ekstremiteten med manchetten observeres for
tegn pd hemmet blodgennemstremning.

Overvag ikke én patients NIBP, mens en anden patients EKG overvéges.

Blodtryksmalinger kan vare ungjagtige, hvis de foretages, mens der accelereres eller
decelereres i et koretoj i fart.

Gentag malingen, hvis der er tvivl om en NIBP-maéling eller der vises en bevagelsesindikation.
Hvis der ogsé er tvivl om den nye méling, skal du bruge en anden metode til blodtryksmaling.

Brug ikke NIBP pa patienterne med hjertelungemaskine.

For at sikre kompatibilitet og elektrisk sikkerhed skal ekstra tryksensorer opfylde ANSI/AAMI
BP-22 og IEC 60601-2-34 for IBP eller ANSI/AAMI NS28 for ICP.

Folg anvisningerne til ekstra tryksensorer mht. kalibrering og fjernelse af indesperret luft.
Undga at rare ved metaldele pa transducere, mens de er i kontakt med patienten.
Genbrug ikke komponenter, der kun er angivet til engangsbrug.

Transducere skal vare angivet til at kunne modsti et utilsigtet fald pd mindst 1 meter pa en hard
overflade.

Transducere, der nedsaenkes i vasker, skal vaere angivet som vandtztte.
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CO,

Under MR-scanning skal monitoren placeres uden for MR-anlaegget. Nar monitoren bruges
uden for MR-anlaegget, kan EtCO,-monitorering implementeres med en lang F ilterLine®,
der giver mulighed for at placere monitoren uden for MR-anlagget.

Nar monitoren bruges sammen med anastetika, lattergas eller heje iltkoncentrationer,
skal gasudledningen tilsluttes til et udsugningssystem.

Brug kun Oridion Microstream CO,-provetagningsslanger.

Microstream CO,-provetagningsslanger er market til kun at blive brugt til én patient.
Provetagningsslanger mé ikke genbruges.

Hvis CO,-monitoren bruges til leengerevarende kritisk behandling, skal du udskifte
luftvejsadapteren hver 24. time, eller nér den tilstoppes.

CO,-malinger og respirationsfrekvensen kan pévirkes af forkert anvendelse af sensorer,
bestemte miljeforhold og bestemte patienttilstande.

Respiration

Nar der bruges impedanspneumografi ma X Series-enheden ikke bruges sammen med en anden
respirationsmonitor, som ligeledes anvender impedanspheumografi, pd samme patient.
Respirationsmalesignalerne kan forstyrre hinanden og kan pavirke respirationsngjagtigheden.

Brug ikke X Series-enheden sammen med andre monitorer med respirationsmalinger pa samme
patient. De to enheder kan pavirke respirationsngjagtigheden.

Enheden ber ikke bruges til apng-monitorering.

Stol ikke udelukkende pé respirationsmonitorering i forbindelse med registrering af opher af
vejrtreekning. Folg hospitalets retningslinjer og anbefalet klinisk praksis, herunder
monitorering af yderligere parametre, som omfatter patientens iltningsstatus.

Brugen af tidal CO2-monitorering anbefales altid, hvis respirationsmonitorering er pakraevet
ved neonatale patienter. Respirationsmonitorering ved brug af impedanspneumografi er ikke
blevet klinisk validereret i denne patientpopulation.

Vejrtreekningsalarmen ber ikke anvendes, hvis patienten ikke er under opsyn.

Ferromagnetisk udstyr

Batteri

Biomedicinsk udstyr og tilbeher som f.eks. EKG-elektroder, kabler og oximetersonder
indeholder ferromagnetiske materialer. Ferromagnetisk udstyr mé ikke anvendes i nerheden
af store magnetfelter dannet af MR-udstyr (magnetisk resonansimagografi).

De store magnetfelter, der dannes af et MR-apparat, kan tiltreekke ferromagnetisk udstyr med
overordentlig stor kraft og som folge deraf alvorligt skade eller draebe personer, der befinder sig
mellem udstyret og MR-apparatet.

Selvom enheden kan kere pa hjelpestrom alene, anbefaler ZOLL meget, at du altid bruger
enheden med et installeret batteri. Hvis enheden bruges med et batteri, er der en sikkerhedskopi
i tilfeelde af stremsvigt, og der opnés kortere opladningstid. Batteriet kan genoplades
automatisk, mens det er installeret i enheden. Serg for, at der altid er en ekstra, fuldt opladet
batteripakke til defibrillatoren.
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Test batteripakkerne regelmessigt. Et batteri, som ikke bestér testen af ZOLL-opladerens
kapacitet, kan fi X Series-enheden til uventet at lukke ned.

Hvis indikatoren for lavt batteri vises under brug, skal du straks udskifte batteripakken.

Hvis ikonet LZOW BA77ER Y vises, skal du tilslutte X Series-enheden til en stremforsyning eller
installere en fuldt opladet batteripakke. Nér advarslen for nedlukning pé& grund af lavt batteri
vises, skal du straks udskifte batteripakken med en fuldt opladet batteripakke eller tilslutte

X Series-enheden til en stremforsyning, da nedlukning af enheden pé grund af lavt batteri er
nert forestdende.

Hvis den ikke handteres korrekt, kan batteripakken eksplodere. Batteripakken ma ikke adskilles
eller kastes i ilden.

Brugersikkerhed

A\

X Series-enheden kan levere en elektrisk energi pa 200 joule. Hvis denne elektriske energi ikke
aflades korrekt som beskrevet i denne vejledning, kan det forarsage personskade eller ded for
brugeren eller tilskuere.

X Series-enheden ma ikke bruges i iltrige luftblandinger, breendbare anaestesimidler eller andre
breendbare emner (f.eks. benzin). Brug af enheden i sddanne miljoer kan medfore en
eksplosion.

Brug ikke enheden i naerheden af eller i stillestiende vand. Den elektriske sikkerhed kan
bringes i fare, nér defibrillatoren er vad.

Aflad aldrig enheden med defibrilleringselektroderne eller handtagene presset sammen eller
1 fri luft.

Defibrillatoren m4 kun aflades som angivet i instruktionerne. Aflad kun defibrillatoren,
nar defibrilleringselektroderne eller handtagene sidder korrekt pé patienten.

For at undgé risikoen for elektrisk stod mé dette udstyr kun sluttes til en stikkontakt med
jordforbindelse

Undga at berare den del af de handfri behandlingselektroderne under pacing eller defibrillering,
hvor der er pafort gel, for at undgé elektrisk stad.

Lad ikke elektrolytgelen samle sig pa hander eller hdndtag, da det kan give elektrisk sted.

Undga risikoen for elektrisk sted ved at undga kontakt mellem patientkonnektorer og andre
ledende dele, herunder jordforbindelse.

Ved defibrillering med héndtag anvendes kun den steerkt ledende elektrolytgel, som er
specificeret af producenten til denne anvendelse.

Nar du bruger handtag til defibrillering, skal du trykke paA SHOCK-knapperne med
tommelfingrene. Dermed undgds det, at brugeren utilsigtet far sted.

Brugen af'tilbeher, der ikke overholder de tilsvarende sikkerhedskrav for X Series-defibrillatoren,
kan reducere hele systemets sikkerhedsniveau. Overvej folgende, nar der valges tilbehor:

» Brug af tilbehoret 1 neerheden af patienten.

« Dokumentation for, at tilbeharets sikkerhedscertificering er udfert i overensstemmelse med
den relevante harmoniserede nationale IEC (EN) 60601-1- og/eller IEC (EN) 60601-1-1-
standarder.

Kontrollér altid, at udstyret fungerer korrekt og er i god stand, for brug.

Alt elektromedicinsk udstyr, som ikke er defibrilleringssikret, skal frakobles patienten
for defibrillering.
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Inden defibrillatoren aflades, skal alle advares med et HOLD AFSTAND fra patienten.

Undga at rare ved sengen, patienten eller eventuelt udstyr, som patienten er i kontakt med,
under defibrilleringen. Det kan medfore alvorligt sted. Lad ikke blottede dele af patientens krop
komme i kontakt med metalgenstande, f.eks. et sengestel, da der kan opsté farlige veje for
defibrilleringsstremmen.

For at undgé risikoen for elektrisk stod ma printeren ikke komme i kontakt med andre ledende
dele, f.eks. udstyr, der er tilsluttet til USB-porten.

Patientsikkerhed

AutoPulse Plus er udelukkende beregnet til brug pa voksne, som er fyldt 18 ar.

A Forkert defibrillering eller kardioversion af en patient (hvis der f.eks. ikke er malign arytmi)
kan fremprovokere ventrikelflimren, asystoli eller andre farlige arytmier.

Defibrillering uden korrekt pasatning af elektroder eller pafering af elektrolytgel til hdndtag
kan vere ineffektiv og give forbreendinger, iser nér gentagne stod er nedvendige.

Der forekommer ofte erytem eller hyperemi i huden under hdndtagene eller elektroderne.
Dette forstaerkes ofte langs hdndtagenes eller elektrodernes kanter. Denne radmen fortager
sig normalt betydeligt inden for 72 timer.

Dette udstyr skal kun vere tilsluttet én patient ad gangen.

Brug kun godkendte paediatriske elektroder fra ZOLL til defibrillering af patienter under 8 4r.
Brug af elektroder til voksne eller andre pediatriske elektroder end padiatriske OneStep-
elektroder kan medfere, at der tilfares for store energidoser.

Neonatale og padiatriske defibrilleringsenerginiveauer skal indstilles ud fra stedets specifikke
kliniske protokoller.

For at sikre patientsikkerheden méa monitoren ikke placeres, sd den kan falde ned pé patienten.

For at sikre patientsikkerheden skal X Series-enheden kun tilsluttes til udstyr med kredsleb,
der er elektrisk isolerede.

Brug kun EKG-elektroder af hgj kvalitet. EKG-elektroder er kun til registrering af rytme.
Du kan ikke bruge EKG-elektroder til defibrillering eller pacing.

Brug ikke behandlings- eller EKG-elektroder, hvis gelen er udterret, adskilt fra, rykket af eller
delt fra folien. Brug af sddanne elektroder kan give patientforbreendinger. Dérlig adherens og/
eller luftlommer under behandlingselektroderne kan give gnistdannelse og hudforbraendinger.

Kontrollér udlgbsdatoen pa elektrodeemballagen. Brug ikke elektroder efter udlebsdatoen.

Kraftig kropsbehdring eller vad, diaforetisk hud kan haemme elektrodens kontakt til huden.
Fjern kraftig beharing og fugt fra det sted, hvor en elektrode skal anbringes.

Behandlingselektroder skal udskiftes jeevnligt under kontinuerlig pacing. Se anvisningerne til
elektroderne for anvisninger til korrekt udskiftning.

Langerevarende pacing (over 30 minutter), isaer hos neonatale eller voksne med svert heemmet
blodgennemstremning, kan fordrsage forbreendinger. Kontrollér jeevnligt huden under
elektroderne.

Ver omhyggelig med at placere patientkablerne vaek fra patientens hals for at mindske risikoen
for, at patienten bliver viklet ind i dem eller kvalt af dem.
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Du undgér elektrokirurgiske forbraendinger pd monitoreringssteder ved at sikre korrekt
tilslutning af det elektrokirurgiske returkredsleb, s returvejen ikke kan ske gennem
monitoreringselektroder eller -sonder.

Under elektrokirurgi skal felgende retningslinjer overholdes for at minimere interferens fra
elektrokirurgiske enheder og give maksimal bruger- og patientsikkerhed:

« Hold alle patientmonitoreringskabler pa afstand af jord, ESU-knive og ESU-returledninger.
» Brug elektrokirurgiske jordelektroder med den sterst mulige kontaktflade.

Serg altid for korrekt pasetning af de elektrokirurgiske returelektroder pé patienten.

Kontrollér niveauet af elektrisk lackage for brug. Der kan vaere for meget leekstrom, hvis der er
sluttet flere monitorer eller andet udstyr til patienten.

Forsigtighedsanvisninger

Hvis enheden skal opbevares leengere end 30 dage, skal batteripakken tages ud.

Defibrillatoren og tilbeheret skal ikke steriliseres, medmindre tilbeharet er merket som
steriliserbart.

Ingen dele af defibrillatoren ma nedsankes i vand.

Brug ikke defibrillatoren, hvis der er meget kondens pé enheden. After kun ydersiden med
en fugtig klud.

Brug ikke ketoner (f.eks. acetone eller MEK) pé defibrillatoren.
Undga at anvende slibende materialer (herunder papirhdndkleder) pa displayet.

For at opné den angivne beskyttelse mod spildt veeske skal du terre alle udsatte overflader
pa enheden grundigt inden brug eller tilslutning til ekstra stremforsyning.

Hvis der kommer vaske i enhedens stik, skal du fjerne al veeske fra stikkene og lade enheden
torre grundigt inden brug.

Sikker jordforbindelse kan kun opnés, nar udstyret er tilsluttet en stikkontakt, der er afmaerket
med "KUN TIL BRUG PA HOSPITALER" eller "HOSPITALSKVALITET", eller lignende.
Hvis der er tvivl om jordforbindelsen for stramledningen eller vekselstromsstikket, ma
defibrillatoren kun anvendes med batteri.

Tilslut ikke en stikkontakt, der styres af en kontakt eller lysdeemper.

Beskyt enheden mod beskadigelse under defibrillering for at sikre nejagtige EKG-data, og
beskyt mod stgj og anden interferens ved kun at bruge intern strembegransende EKG-kabler,
der er specificeret eller leveret af ZOLL.

For fortsat sikkerhed og EMI-funktion ma du kun bruge den stremledning, der leveres
af ZOLL.

Elektrisk installation i det lokale eller den bygning, hvor monitoren skal bruges, skal overholde
de bestemmelser, der er angivet af det land, hvor udstyret skal anvendes.

Bortskaf batteripakkerne i henhold til geldende national, regional og lokal lovgivning.
Batteripakker bar afleveres til en genbrugsstation med henblik pa genbrug af metal- og
plastikdele som den korrekte metode til affaldshandtering.

Placér ikke enheden, hvor betjeningsknapperne kan @&ndres af patienten.
Anvendelse i fly kan forérsage interferens med IBP-monitorering.

CO2-aflaesninger kan blive pavirket af tilstedevarelsen af RF-sendere. Se "Vejledning og
producentens erklering for elektromagnetisk kompatibilitet” pa side A-31.
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Genstart af defibrillatoren

Genstart af defibrillatoren

Bestemte haendelser kreever genstart af X Series-produkterne, nar de slukkes eller ikke fungerer
(f.eks. nér batteriet lober tor og enheden slukker).

I sédanne tilfzelde skal du altid forsege at gendanne defibrillatorfunktionen pa felgende méde:

1. Tryk pé afbryderen oven pd enheden for at slukke den.

2. Hvis det er nedvendigt, skal du udskifte det flade batteri med en fuldt opladet pakke eller
tilslutte defibrillatoren til en stremforsyning.

3. Tryk pé afbryderen oven pa enheden for at teende den igen.

Denne sekvens er nadvendig for at genstarte defibrillatoren, og den kan ogsé anvendes for at
fjerne nogle fejlmeddelelser, nér defibrillatoren skal anvendes straks.

Hvis X Series-enheden er slukket i mindre end 2 minutter, bevares alle parameterindstillinger
for patientmonitorering. Hvis enheden slukkes mindst 2 minutter, anses det som en ny patient,
og alle patientspecifikke parametre (alarmgraenser, defibrillatorenergi osv.) nulstilles til deres

standardverdier.

Registreringskrav fra FDA

Den nationale lovgivning i USA (21 CFR 821) kraver, at defibrillatorer registreres. Ifolge
denne lovgivning skal ejerne af denne defibrillator give besked til ZOLL Medical Corporation,
hvis dette produkt

» modtages
« tabes, stjzles eller adelegges
« gives bort, genslges eller pd anden vis videregives til en anden organisation

Hvis en sadan situation opstér, skal du henvende dig skriftligt til ZOLL Medical Corporation
og angive folgende oplysninger:
1. Oprindelig organisation - firmanavn, adresse samt navn pa og telefonnummer
til kontaktperson
2. Defibrillatorens modelnummer og serienummer
3. Ejerstatus for defibrillatoren (f.eks. modtaget, tabt, stjalet, adelagt, videregivet til en anden
organisation), nyt ejersted og/eller ny organisation (hvis den kendes og er forskellig fra

den oprindelige organisation) - firmanavn, adresse samt navn pa og telefonnummer
til kontaktperson

4. Dato, hvor @ndringen tradte i kraft
Send oplysningerne til:

ZOLL Medical Corporation

Att: Tracking Coordinator

269 Mill Road

Chelmsford, MA, USA 01824-4105

Fax: +1-978-421-0025
Telefon: +1-978-421-9655
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Indberetning af alvorlige haendelser

Som ansat inden for sundhedsvasenet kan du have forpligtelser under Safe Medical Devices
Act (SMDA) til at foretage indberetning til ZOLL Medical Corporation, og muligvis til FDA,
hvis der skulle forekomme visse hendelser.

Disse handelser, som er beskrevet i 21 CFR Par 803, omfatter bl.a. ded, alvorlig personskade
og sygdom, der er relateret til anvendelse af denne enhed. Desuden skal ZOLL Medical
Corporation som led i virksomhedens kvalitetssikringsprogram underrettes om eventuelle svigt
eller fejl i enheden. Disse oplysninger er nedvendige for at sikre, at ZOLL Medical Corporation
kun leverer produkter af hgjeste kvalitet.

Softwarelicens

Bemark! Las denne betjeningshdndbog og licensaftalen omhyggeligt igennem, for du tager
X Series-produkterne i brug.

Softwaren i dette system er beskyttet af lovene om ophavsret i USA og internationale aftaler

om ophavsret samt anden lovgivning og andre traktater vedrerende immaterielle rettigheder.

Der gives licens til softwaren. Softwaren salges ikke. Nér keber modtager og anvender dette

system, medferer det, at keber accepterer folgende betingelser:

1. Licens: Som modydelse for betaling af softwarelicensgebyret, som indgar i prisen for dette
produkt, giver ZOLL Medical Corporation keber en ikke-eksklusiv licens, uden ret til at
videregive denne, til at anvende systemsoftwaren i objektkodeform alene.

2. Adkomst til software/firmware: Adkomst til, ejerskab af og alle rettigheder og interesser
i forbindelse med systemsoftwaren samt alle kopier af denne bevares til hver en tid af
producenten og ZOLL Medical Corporations licensgivere, og de overgar ikke til keber.

3. Overdragelse: Kober accepterer ikke at overdrage, videregive licens til eller pa anden made
overfore eller dele rettighederne i henhold til licensen, medmindre der er givet udtrykkelig
skriftlig tilladelse hertil af ZOLL Medical Corporation.

4. Brugsrestriktioner: Kober kan fysisk flytte produktet fra et sted til et andet, forudsat at
software/firmwaren ikke kopieres. Du ma ikke oplyse om, offentliggere, oversatte, frigive
eller distribuere kopier af softwaren/firmwaren til andre. Du mé ikke a&ndre, tilpasse,
oversatte, foretage reverse engineering, dekompilere, krydskompilere, disassemble eller
skabe afledede arbejder baseret pé softwaren/firmwaren.

INGEN UNDERFORSTAET LICENS

Ejendom eller keb af denne enhed overdrager ikke nogen udtrykkelig eller underforstéet licens
til enheden med udskiftning, der, i sig selv eller i kombination med denne enhed, kunne falde
inden for omfanget af ét eller flere af de patenter, der geelder for denne enhed.

1-24

www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Service

Service

X Series kraever kun rekalibrering af CO,-modulet. Service er pakraevet efter 20.000 driftstimer
for CO,-modulet. Beherigt uddannet og kvalificeret personale ber dog udfere regelmaessige
tests af enheden for at sikre, at defibrillatoren fungerer korrekt.

Hvis en enhed kraver service, skal du kontakte ZOLLs tekniske serviceafdeling.

Kunder i USA

Kunder uden for USA

Telefon:

Fax:

1-800-348-9011
1-978-421-9655

1-978-421-0010

Ring til den naermeste autoriserede ZOLL Medical
Corporation-repraesentant.

Hvis du vil finde et autoriseret servicecenter, skal du
kontakte den internationale salgsafdeling pa

ZOLL Medical Corporation
269 Mill Road
Chelmsford, MA, USA 01824-4105

Telefon: 1-978-421-9655

Nar du anmoder om service, bedes du oplyse folgende til serviceteknikeren:

« Enhedens serienummer

e Beskrivelse

af problemet

« Afdeling, der bruger udstyret, og navnet pa kontaktpersonen
« Kobsordren for at gere det muligt at spore udlant udstyr
« Koabsordren for en enhed med udlebet garanti

» EKG-eksempel eller andre strimmeludskifter, der viser problemet (hvis det findes og er
relevant), uden evt. fortrolige patientoplysninger.

Indsendelse af enheden til service

For enheden sendes til ZOLLs tekniske serviceafdeling til reparation, skal du bede
serviceteknikeren om et SR-nummer (service request).

Tag batteripakken ud af enheden. Pak enheden, kablerne og batteriet i originalemballagen eller
tilsvarende indpakning. Kontrollér, at SR-nummeret er angivet pa alle pakker.

Til kunder

Send enheden til

I USA

ZOLL Medical Corporation
269 Mill Road
Chelmsford, MA, USA 01824-4105

Att.: Technical Service Department (SR-nummer)
Telefon: 1-800-348-9011

9650-002355-27 Rev. F
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Generelle oplysninger

ZOLL-serienummeret

Til kunder

Send enheden til

| Canada

ZOLL Medical Canada Inc.
1750 Sismet Road, Unit #1
Mississauga, ON L4W 1R6, Canada

Att.: Technical Service Department (SR-nummer)
Telefon: 1-866-442-1011

Andre steder

Den naermeste autoriserede ZOLL Medical Corporation-repraesentant.

Hvis du vil finde et autoriseret servicecenter, skal du kontakte den
internationale salgsafdeling pa

ZOLL Medical Corporation
269 Mill Road
Chelmsford, MA, USA 01824-4105

Telefon: 1-978-421-9655

Péa alle ZOLL-produkter findes der et serienummer, som indeholder oplysninger om det
pagaldende produkt. Fra venstre mod hgjre er ZOLL-serienumre struktureret pa

folgende méde:

« En produktkode pa to tegn
» En produktionsdatokode pa tre tegn
« Et produktserienummer pa seks eller flere alfanumeriske tegn

De forste to tegn i produktionsdatokoden viser de sidste to cifre i det pdgaeldende ar (f.eks. star
der "06" pa produkter, der er produceret i 2006). Det sidste tegn i produktionsdatokoden viser
den méned, som produktet blev produceret i. Méneden er angivet i form af et enkelt
alfanumerisk tegn: "A" for januar, "B" for februar, "C" for marts og sé videre, helt frem til "L"

for december.

Produktets serienummer er en unik reekke af alfanumeriske tegn, som ZOLL tildeler hver

enkelt enhed.

1-26
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Kapitel 2
Produktoversigt

Betjeningsknapper og indikatorer pa defibrillator
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Kapitel 2 Produktoversigt

Tabel 2-1. Funktioner af X Series-enheden
Element Beskrivelse
1 Handtag Integreret baerehandtag.
2 Frontpanel Inkluderer displayskaermen og primaere betjeningsknapper.
3 Mikrofon (ekstraudstyr) Optager lydaktivitet i naerheden af X Series-enheden.
4 Haijttaler Udsender bippelyde og alarmtoner til R-bglgedetektion.
5 Papirrum Indeholder papiret til printeren.
6 Patientkonnektorer Der findes flere oplysninger i "Patientkabler og
-konnektorer" pa side 2-7.
7 Stik til USB-enhed Til tilslutning af X Series-defibrillatoren til en USB-enhed.
Der findes flere oplysninger i "Overfgrsel af data til en
USB-enhed" pa side 22-3.
Batterirum Indeholder en genopladelig litium-ion-batteripakke.
Stik til ekstra Til tilslutning af enheden til en ekstra stremadapter.
stremforsyning
10 | Iseetningstilslutning Til tilslutning af enheden til en iseetningsstation.

Frontpanelet

Frontpanelet pa X Series-enheden omfatter displayskarmen, hurtigadgangsknapper, indikatorer
for batteri og ekstra stremforsyning, RFU-indikator (klar til brug) og knapperne til
defibrillering pé frontpanelet: Pace, Analyse, Energi Valg, Oplad og Sted ( @) ).

Se Figur 2-1. Se Tabel 2-2 pa side 2-3 for at fa oplysninger om betjeningsknapper

og indikatorer.

Mikrofon (ekstraudstyr)

Visuelle alarmindikatorer

g

Teend/sluk-knap

pum—1

~ = =)

Displayskeerm RFU-indikator
Afbrydelse/nulstilling

Display

Syv hurtig- _
adgangsknapper Navigationsknapper
Billede
NIBP
LED for ekstra Stad

stremforsyning
LED for batteriopladning

Oplad

Pace i
Analyse Energi valg

Figur 2-1. X Series-frontpanel

2-2
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Betjeningsknapper og indikatorer pa defibrillator

Tabel 2-2. X Series-betjeningsknapper og -indikatorer

Betjeningsknap eller

indikator Beskrivelse

Displayskaerm Viser behandlingsindstillinger, fysiologiske kurver og andre oplysninger
for hver overvagede parameter, meddelelser, klokkeslaet og maerkater
for hurtigadgangsknapper.

Hurtigadgangsknapper | Syv knapper kontrollerer forskellige funktioner pa enheden. Der findes
meerkater for hurtigadgangsknapper pa skaermdisplayet til hajre for

hver knap.

LED for ekstra Lyser, nar enheden sluttes til en adapter til en ekstra stramforsyning.
strgmforsyning

LED for Angiver batteristatus:

batteriopladning Fast gul: Batteriet oplades.

Fast gron: Batteriet er opladet.

Skiftevis gran og gul: Opladningstilstanden kan ikke
fastsaettes, eller der er opstaet en
batteriopladnings-fejl.

Intet lys: Der er ikke installeret noget batteri.

Visuelle De rade, gule og grgnne indikatorer, der findes gverst pa enheden,
alarmindikatorer og som blinker til og fra, nar enheden taendes, bruges til at angive en

patientadvarsel, udstyrsadvarsel og dataoverfgrsel.

Knappen Pace Viser vinduet med pacerindstillinger til start/stop af paceraktivitet eller
aendring af indstillinger for hastighed, output eller modus.

@)

Knappen ANALYSE Vises kun i manuel modus. Starter EKG-Analyse for at bestemme,
om der forekommer en stgdbar rytme.

ANALYSE|

Knapperne for To saet op/ned-pileknapper kontrollerer valget af defibrilleringsenergi;
ENERGI VALG ét seet er placeret pa frontpanelet og det andet saet er placeret pa
. STERNUM-handtaget.

Knappen OPLAD Oplader defibrillatoren til det valgte energiniveau. Ud over knappen
OPLAD pa frontpanelet findes ogsa en knap pa APEX-handtaget.

OPLAD

Knappen Sted Knappen Stad pa frontpanelet er kun aktiv, nar der bruges handfri
behandlingselektroder eller interne defibrilleringshandtag uden en
afladningsknap. Knappen Stad lyser, nar enheden er opladt og klar.

©

Udlgsning af defibrillatoren, nar der bruges handtag (interne eller
eksterne) med afladningsknapper sker ved at trykke og holde pa
ST@D-knapperne pa handtagene.

Knappen NIBP Starter/stopper en NIBP-maling.
*©
Knappen Billede Optager 24 sekunders numeriske data og kurvedata.
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Tabel 2-2. X Series-betjeningsknapper og -indikatorer (Continued)

Betjeningsknap eller
indikator

Beskrivelse

Navigationsknapper

S

Oppilen (med uret) flytter markgren i en opadgaende retning,

hvis markgren bruges til at navigere gennem en lodret liste eller i urets
retning, hvis markgren bruges til navigere rundt pa hele skeermen.

P& samme méade flytter nedpilen (mod uret) markgren i en nedadgaende
retning, hvis markgren bruges til at navigere gennem en lodret liste eller
imod urets retning, hvis markaren bruges til navigere rundt pa hele
skaermen. Oppilen (med uret) og nedpilen (mod uret) kan ogsa bruges til
at aendre parameterindstillinger.

@ Funktionen af knappen Veelg afhaenger af, hvad der er fremhaevet.

Visnings-/startknap

G

Skifter gennem tre tilgeengelige visningstilstande eller fungerer som
knappen Start i en menu.

Knap til lyd pa pause
(afbrydelse)/nulstilling

Bruges til at bekreefte en aktuel alarm og seette alarmlyden pa pause
(afbryde den) i 90 sekunder.

Hvis der trykkes pa knappen til lyd pa pause (afbrydelse)/nulstilling,
for pause-/afbrydelsesperioden er udlgbet, nulstilles alarmen.

RFU-indikator

® O

Viser status for enheden baseret pa dens seneste klartilstandskontrol.

En rad cirkel med en linje gennem den, angiver, at enhedens klartilstand
er blevet kompromitteret, og at den muligvis ikke er klar til
behandlingsbrug.

Taend/sluk-knap

O

Denne knap findes gverst pa enheden og teender og slukker enheden.

Bemaerk: X Series-enheden viser muligvis meddelelsen Koz sensor
eller Sgger..., nar enheden er teendt, men SpO2-sensoren endnu ikke er
blevet koblet til patienten. Hvis SpO2-monitorering @nskes, skal
SpO2-sensoren kobles til patienten. Se kapitel 10, "Puls CO-oximetri
(Sp0O2)" for oplysninger om Sp02-monitorering.

Mikrofon (ekstraudstyr)

Optager lydaktivitet i neerheden af X Series-enheden.

Opladningsindikator
(ikke vist)

Denne lampe, der findes pa APEX-handtaget, teendes, nar
defibrillatoren er opladt og klar til brug.
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Betjeningsknapper og indikatorer pa defibrillator

Displayskaerm

Frontpanelet omfatter et farvedisplay, der viser:

Dato og klokkeslaet

Patientmodus

Indikator for batteristatus

Forlebet tid (siden enheden blev taendt)
Hurtigadgangsknapper

Bolgeformskilde

Farvekodede kurver og id'er for EKG-afledninger
Numeriske data for SpO,

Numeriske data for hjertefrekvens

Numeriske data for respirationsfrekvens
Numeriske data for temperatur

Numeriske data for ikke-invasivt blodtryk (NIBP)
Numeriske data for EtCO,

Numeriske data for invasivt tryk

Valgt energi, opladningsstatus og leveret energi til defibrillering og synkroniseret
kardioversion

Udgangsstremstyrke og stimulusfrekvens for pacing
Meddelelser og prompter

Figur 2-2 viser layout af parametervardier, kurver, systemdata og markater for

hurtigadgangsknapper.
Dato og klokkeslaet Patientmodus Batteristatus Forlgbet tid
06/06/2011  12:34:56 Voksen
Statuskg
Meddelelse
1 cm/mV

Hurtig- Bolgeform
adgangs-—

knapper

SpO,-data

Hjertefrekvens NIBP-data CO,-data
Aktuel temperatur Respirationsfrekvens

Figur 2-2. X Series-displayskarm

Farvekodning

For at skelne mellem oplysninger for forskellige parametre viser enheden hver type af
oplysninger med en bestemt farve, der kan konfigureres af brugeren.
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Indikatorer for batteristatus og ekstra stremforsyning

Indikatoren for batteristatus viser forskellige batteriikoner for at angive den ansldede resterende
kerselstid for enheden baseret pé batteriets opladningstilstand. Desuden giver disse ikoner
indikationer for status af batteriforbindelsen og kommunikationen med enheden. Indikatoren

for ekstra stremforsyning angiver, at enheden stromfores af adapteren til den ekstra
stromforsyning.

Bemzrk! Efter tending af X Series-enheden vises batterikapaciteten inden for ca.

15 sekunder under normale betingelser. Under nogle omstendigheder, f.eks. ved
aktivering af defibrillatoren umiddelbart efter teending af enheden, kan batteriikonet
angive mindre end én times batterikapacitet 1 op til to minutter efter afslutning af

defibrilleringstilstanden.

lkon Status Indikation/handling
- Adapter til den ekstra Enheden stremfares via
-E streamforsyning er tilsluttet | adapteren til ekstra
&

strgmforsyning.

Intet batteri blev
- registreret

Enten er der ikke noget batteri

i enheden, mens den taendes

via adapteren til den ekstra
stremforsyning, eller enheden
kan ikke registrere, at batteriet er
tilsluttet.

Lav batterikapacitet
T

Udskift snart batteriet.

l Kommunikationsfejl

Enheden kan ikke etablere
kommunikation med batteriet,
og batterikapaciteten er ukendt.
Kontrollér batteriets kontakter.

-l Batterifejl

Der blev registreret en batterifejl.
Udskift batteriet.

-l Batteriniveau 1

Batteriet har mindre end én times
resterende batterikapacitet.

Batteriniveau 2
Lo

Batteriet har mere end én times
resterende batterikapacitet.

Batteriniveau 3
EXH

Batteriet har mere end to timers
resterende batterikapacitet.

Batteriniveau 4
e

Batteriet har mere end tre timers
resterende batterikapacitet.

-l Batteriniveau 5

Batteriet er fuldt opladet.

2-6
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Betjeningsknapper og indikatorer pa defibrillator

Patientkabler og -konnektorer

Venstre og hgjre side af enheden omfatter sat af konnektorer til patientkabler.

Bemerk! Funktionerne SPO,, NIBP, CO,, Temperatur og IBP er valgfri. Hvis din enhed ikke
omfatter disse funktioner, vil den ikke have de relevante konnektorer.

EKG @e
SpO, _{‘Q\

NIBP @

Cco,

CO,
Udsugning

Figur 2-3. Patientkabelkonnektorer pa enhedens venstre side

uUsB
Temp /' S MFC
IBP
Figur 2-4. Patientkabelkonnektorer pa enhedens hgjre side
Konnektor Beskrivelse
EKG Til tilslutning af EKG-kabel med 3- eller 5-afledninger (overvagning
med 12-afledninger er mulig som ekstraudstyr).
Pulse Oximetry (SpO, ) Til tilslutning af Masimo SpO,/CO-kabel.
Operator’s Guide Insert
NIBP Til tilslutning af NIBP-slange.
CO, Til tilslutning af CO,-prgvetagningsslange.
Temp Til tilslutning af temperatursonde(r).
Multifunktionskabel (MFC) Til tilslutning af handtag eller handfri ZOLL-behandlings- og
pacingelektroder.
USB Til tilslutning af X Series-defibrillatoren til en USB-enhed.
IBP Til tilslutning af IBP-kabel/-kabler.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 2-7



Kapitel 2 Produktoversigt

Multifunktionskabel (MFC)

Enheden leveres med en MFC, der bruges til defibrillering af patienten. Alle andre kabler,
der leveres med din enhed, afthenger af det kabte ekstraudstyr. .

Figur 2-5. MFC

Isaetning af kabler i enheden

Slut konnektoren til behandlingsindgangskonnektoren pa enhedens hgjre side. Skub
konnektoren ind med pilene justeret. Der heres en kliklyd fra konnektoren, nar den lases
pa plads.

2. Konnektoren er last
pa plads.

1. Seet i enheden.

Aftagning af kabler fra enheden

Drej konnektoren til venstre for at 14se den op, og traek konnektoren ud.

1. Drej konnektoren 2. Traek konnektoren ud.

til venstre.
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Betjeningsknapper og indikatorer pa defibrillator

OneStep-kabel (ekstraudstyr)

OneStep™-kablet bruges sammen med OneStep-elektroder til EKG-overvigning og til brug
med Real CPR Help.

Figur 2-6. OneStep-kabel

Nér du slutter en OneStep-elektrode til OneStep-kablet, skal du trykke de to konnektorer
sammen, indtil lasen klikker, som vist.

Las

Nar du frakobler OneStep-elektroden og OneStep-kablet, skal du trykke ned pé lasen med dine
tommelfingre, som vist.

Las

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 2-9



Kapitel 2 Produktoversigt

MFC med CPRD-stik (valgfrit)

X Series med MFC med CPRD-stik bruges til EKG-overvégning og til brug med Real CPR
Help.

AutoPulse med Shock Sync™

AutoPulse-funktionen giver mulighed for at integrere ZOLLs ikke-invasive
AutoPulse-hjertestarter med X Series-enheden med henblik pa administration af uafbrudte
kompressioner med fuld kraft, som er koordineret med tidsfastsat stedafgivning. AutoPulse
med ZOLLs Shock Sync-teknologi begrenser pauser i HLR og timer automatisk stedet med
henblik p& maksimering stedeffektivitet. Denne integration giver mulighed for:

» Monitorering af EKG.

« Administration af defibrillering det optimale sted i kompressionscyklussen med virtuelt
uafbrudt og kontinuerlig HLR.

« Sterre stodeffektivitet og fastholdelse af kredslebsstatte.

For at bruge AutoPulse med Shock Sync skal HLR-elektroderne fastgares pa patienten for brug
af AutoPulse, og derefter udferer AutoPulse HLR-kompressioner, X Series registrerer
automatisk kompressionerne og viser AutoPulse-meddelelsen sammen med
HLR-nedtzllingstimeren og HLR-hviletidstelleren i HLR Dashboard.

Oplysninger om brug af AutoPulse-enheden findes i den nyeste version af AutoPulse
Resuscitation System Model 100 User Guide.

Advarsel!

AutoPulse er udelukkende beregnet til brug pa voksne, som er fyldt 18 ar.

2-10
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AutoPulse med Shock Sync™

Eksterne handtag

_I /X\ |_ Handtag er defibrilleringsbeskyttet udstyr af type BF.

De eksterne handtag pa X Series-enheden bruges til defibrillering og synkroniseret
kardioversion.

Forsigtig

Du kan ikke bruge handtag til ekstern transkutan pacing.

Fastgorelse af MFC-kablet
Fastger MFC fra X Series-enheden til konnektoren i bunden af APEX-héndtaget.

1. Juster MFC, som vist. 2. Sset MFC i APEX-handtaget.

MFC tilsluttet til

—
APEX-handtag

MFC tilsluttet til
APEX-handtag

Figur 2-8. MFC tilsluttet til APEX-handtag

Hvis du vil koble multifunktionskablet fra APEX-handtagene, skal du trykke knappen SLIP
(se Figur 2-11) i pilens retning og frakoble multifunktionskablet.
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Fastgorelse af OneStep-kablet

Nér du slutter en OneStep-elektrode til OneStep-kablet, skal du trykke de to konnektorer
sammen, indtil lasen klikker, som vist.

Las

Nar du frakobler OneStep-elektroden og OneStep-kablet, skal du trykke ned pé lasen med dine
tommelfingre, som vist.
Las

Nar du slutter OneStep-kabler til handtag, skal du slutte OneStep-kablet fra X Series-enheden
til konnektoren i bunden af APEX-héndtaget.
1. Juster OneStep-kablet, som vist. 2. Stik OneStep-kablet ind i APEX-handtaget.

OneStep-kabel tilsluttet —
til APEX-handtag

Figur 2-10. OneStep-kabel tilsluttet til APEX-handtag
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AutoPulse med Shock Sync™

Hvis du vil koble OneStep-kablet fra APEX-h&ndtagene, skal du trykke knappen SLIP
(se Figur 2-11) i pilens retning og frakoble OneStep-kablet.

Se kapitel 15 "Manuel defibrillering", for du bruger handtag til defibrillering. Handtagene
omfatter betjeningsknapper til valg af defibrilleringsenergi, opladning og tilfersel af stad.

‘ STAD-
‘ -knapper OPLAD
OPTAGER -knap
-knap ,
7 1 a Ik ¥, VALGAF  Qpadt og klar - Y

* ’-':’fdd ENERGI -indikator (o i

3 N -knapper \7/ 3

o

m ﬁ

g <

=

E )

/ 4
{J Konnektor jg
[ ] og SLIP k r
-knap for
/ MFC eller
/ OneStep-kabel \\
5 J
STERNUM-handtag APEX-handtag

Figur 2-11. Eksterne handtag

Der er indbygget elektroder af padiatrisk sterrelse i handtagsenheden under
standardelektrodepladerne. Brugeren skal manuelt justere energiindstillingerne til
padiatriniveauer, der svarer til institutionens protokoller.

Knappen PADI

Pzediatripladen eksponeres ved at trykke pa knappen PADI
gverst pa handtaget, og derefter skyde voksenpladen opad.

Far udskiftning af voksenpladen skal du renggre
peediatripladen og det omgivende omrade grundigt.

Skyd voksenpladen pa handtaget, til den lases pa plads.

Figur 2-12. Paediatriplade

Bemark! X Series-defibrillatoren understotter ogsé interne ZOLL-héndtag, der kan
steriliseres 1 autoklav, til brug under defibrilleringsprocedurer med &bent bryst.
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Adapter til den ekstra stramforsyning

Adapteren til den ekstra stremforsyning bruges til at drive X Series-enheden. Nér den er sluttet
til enheden, stremforer den enheden og oplader det batteri, der er installeret i den. Nar
stromkablet er tilsluttet, og konnektoren fra den ekstra stremforsyning tilsluttet pd

X Series-enhedens bagside, lyser LED'en for den ekstra stramforsyning pé frontpanelet,

og ikonet for den ekstra stromforsyning vises gverst pa displayskaermen. Se "Tilslutning af den
ekstra adapter til AC-stramforsyning eller ekstra DC-stremforsyning" pé side 2-15 for
instruktioner om, hvordan du tilslutter adapteren til X Series-enheden.

ii—:
(0

Figure 2-13. Adapter til den ekstra stremforsyning

Forsigtig For at sikre kontinuerlig drift skal der altid vaere et batteri installeret i den enhed, der modtager
strom fra adapteren til den ekstra AC-stromforsyning.

Forsigtig Giv adgang til AC-stremledning som metode til at frakoble vekselstremforsyning.
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AutoPulse med Shock Sync™

Ekstra DC-stramforsyning (ekstratilbehgar)

Den ekstra DC-stramforsyning bruges som ekstra stremforsyning til at drive X Series-enheden.
Nér den er sluttet til enheden, stramforer den enheden og oplader det batteri, der er installeret i
den. Nér stikket til stremkablet til brug i et keretoj er tilsluttet til karetejets strom, og
stromforsyningen et tilsluttet pd X Series-enhedens bagside, lyser den LED'en for den ekstra
stramforsyning pa frontpanelet, og ikonet for den ekstra stromforsyning ( 7= ) vises gverst pa
displayskaermen.

Vehicle
Stremforsyningsstik

~“9.01

Stremforsyningen udgang

Figur 2-14. Ekstra DC-stremforsyning

Advarsel! Tilslut ikke den ekstra DC-stremforsyning til en anden stremkilde end DC-sp2nding
iintervallet 12-24 V DC.
Foretag ikke uautoriserede @endringer til den ekstra DC-stremforsyning.

Forsigtig For at forhindre ophobning af varme under brug skal den ekstra DC-stremforsyning placeres pa

et sted med ubegranset luftcirkulation.

Nér den ekstra DC-stremforsyning er i brug, skal elektromagnetiske kompatibilitet vurderes
med enheder i dens narhed.

For at sikre kontinuerlig drift skal der altid vaere et batteri installeret i den enhed, der modtager
strom fra den ekstra DC-stromforsyning.

Tilslutning af den ekstra DC-stremforsyning til
en passende strgmkilde i karetgjet

Tilslut indgangsstikket (Hubbell delnr. HBL7545C) pé den ekstra DC-stremforsyning til
keretgjets stromkilde. Nar indgangsstikket er tilsluttet til keretajet, kobles Hubbell-stikkets
messingblad (red ledning) til keretejets DC-positive (+) forsyningspunkter, og stikkene med
solvblad (sort ledning), kolbes til karetajets DC-negative (-) forsyningspunkter.
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Tilslutning af ekstra AC-stremadapter eller ekstra
DC-strgmforsyning til X Series-enheden
Adapteren til ekstra AC-stromforsyning eller ekstra DC-stremforsyning til X Series-enheden

tilsluttes ved at justere den hvide pil pa det ekstra stremforsyningskabel med den hvide prik pa
indgangskonnektoren pé enhedens bagside og skubbe den ind.

Figur 2-15. Tilslutning af ekstra AC-stremadapter eller ekstra DC-stremforsyning

Navigering pa displayskarmen

Du kan opna adgang til S Series-funktionerne ved at bruge de hurtigadgangsknapper, der
findes pa displayskarmens venstre side, og de navigationsknapper, der findes i hgjre side
pa frontpanelet.

Hurtigadgangsknapper

De syv hurtigadgangsknapper pa displayskeermens venstre side er en let made at fa adgang til
de funktioner, som X Series omfatter. Nar du trykker pé den sidste knap (venstre pil), vises fem
knapper mere.

Tabel 2-3. X Series - Hurtigadgangsknapper

Hurtigadgangsknap Beskrivelse

Afledning Veelger EKG-indgangskilden til den farste kurvesporing.

12-afledning Viser skaermen for 12-afledningsovervagning.

CO, Teender og slukker CO,.
co,
°
Behandling Viser de aktuelle kliniske behandlingsmuligheder.
Synkronisering Aktiverer den synkroniserede kardioversionstilstand.
SYNK Bemaerk: Synkroniseret kardiovertering deaktiveres, nar X

Series-enheden er sluttet til AutoPulse Plus, og
AutoPulse Plus udfgrer kompression.
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Navigering pa displayskaermen

Tabel 2-3. X Series - Hurtigadgangsknapper

Hurtigadgangsknap Beskrivelse
Udskriv Starter eller stopper en kontinuerlig diagramudskrivning.
Mereltilbage Gar til naeste eller forrige niveau af hurtigadgangsknapper.
Lysstyrke Andrer indstillingen for lysstyrke - skifter mellem visning med hgj
(I kontrast (hvid baggrund), farvevisning (sort baggrund) og en visning
N4 kompatibel med nattesynsbriller (NVG).
IBP Viser IBP-konfiguration og nulknapper.
Alarmer Viser indstillingen Graenser, der g@r det muligt for brugeren at fa
n vist/indstille alle greenser for parameteralarmer og knappen til at
stoppe alarmer.
Lodfil Abner kontrolpanelet Logfil.
|
Opseetning Viser menuen Opsaetning, hvor brugeren kan konfigurere
indstillinger som EKG, display/lydstyrke, printer, trends, driftstjekliste
0g supervisor.
Behandlingsoversigt Viser behandlingsoversigter, som du kan udskrive.
Manuel modus Gar det muligt for brugeren at aendre fra AED-modus til
manuel modus.
Pause Gar det muligt for brugeren at standse redningscyklussen.
Udskriv trends Udskriver de trends, der vises i vinduet Trendoversigt.
trends
Trendindstillinger Viser indstillinger for trendvisningsformat, trend for interval og trend
for alarm.
Overfar lodfil Overfarer de aktuelle data i logfilen til et USB-drev.

Overfarsel af log med data | Bruges til at overfere datalogfiler for op til 15 sager ad gangen til en

E ekstern server, som de efterfglgende kan hentes fra.

Ryd lodfil Sletter de aktuelle data i logfilen.

Registrer Registrerer 10 sekunders 12-afledningsdata til udskrivning eller

overfarsel.
12
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Tabel 2-3. X Series - Hurtigadgangsknapper

Hurtigadgangsknap

Beskrivelse

Afbryd optagelse

Stopper optagelsen af 12-afledningsdata.

Patientoplysninger

Far det muligt at angive oplysninger til inkludering med
12-afledningsdata: patientnavn, alder, ken og id.

=f
Reaekke op Ger det muligt at flytte til forrige reekke ved indtastning af
Rakke patientoplysninger.
1t
Reaekke ned Gor det muligt at flytte til naeste raekke ved indtastning af

Raekke
2

patientoplysninger.

12 afledningsgennemgang

< jil

Gennemgar alle dine optagede 12-afledningsdata.

12-afl.gen.gang naeste

Gar til naeste side af det 12-afledningsbillede, som du gennemgair.

Overfar

E it

Overferer 12-afledningsdata.

Afslut 12-afledning

Afslutter skaermen for 12-afledningsovervagning.

Stat.

Indstiller alle alarmgraenser for patientens aktuelle vitale tegn.

Alarmannullering

Xl

Saetter den aktuelle alarm pa pause (afbrydelse).

Graenser

H =

Viser de aktuelle alarmindstillinger.

Aflad

>
=
o
o

Aflader sikkert defibrillatoren internt. Der overfgres ingen energi til
patienten.

IBP-opsaetning

Abner IBP-kontrolpanelet for den tilsvarende kanal (P1,P2
eller P3).

: E
- =

IBP-nul Nulstiller IBP-transduceren for den tilsvarende kanal (P1, P2
eller P3).
-0«
ResQCPR Giver mulighed for at skifte fra CPR Dashboard til ResQCPR

5

Dashboard, hvis ResQCPR-systemet bruges sammen med X
Series-enheden.

2-18
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Navigering pa displayskaermen

Tabel 2-3. X Series - Hurtigadgangsknapper

Hurtigadgangsknap Beskrivelse
TBI Viser TBl-dashboardet.
4 |
Stop Bruges til at stoppe nedtaellingstimeren pa TBIl-dashboardet.
) Hurtigadgangstastens etiket skifter til Ker. () Tryk pa
@ hurtigadgangstasten for at nulstille og genstarte nedtzellingstimeren.

ol
Navigationsknapper

Brug navigationsknapperne (oppil/pil med uret, nedpil/pil mod uret, og knappen Velg) til at
navigere gennem vinduer og foretage valg.

Brug af oppilen/pil med uret og nedpil/pil mod uret

Brug oppilen/pil med uret nedpil/pil mod uret til at gore folgende:

« Flytte i retningen med uret og mod uret gennem hoveddisplayvinduerne.
» Flytte op og ned i et vindue.
« Andre parameterindstillinger.

Brug af knappen Velg
Brug knappen Velg til at gere folgende:

« Vise indstillingsvinduet, mens en parameter er fremhavet i hovedvinduet.
« Velge indstillinger fra et vindue.

Displaylysstyrke
Skarmen kan vises med to forskellige lysstyrkeindstillinger:

 hgj kontrast med hvid baggrund (til optimal visning i klart sollys)
« farve med sort baggrund (numre og kurver er lette at laese)
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Almindelige opgaver

Dette afsnit indeholder procedurer for felgende opgaver:

"Indstilling af dato og tid" pé side 2-20

"Andring af displaylysstyrke" pa side 2-21.

"Udskiftning af en batteripakke pa X Series" pa side 2-22.
"Brug af behandlingsknapper" pa side 2-23

Indstilling af dato og tid

Pa X Series-skermen Indstil dato og tid kan du indstille den dato, der benyttes i X
Series-enheden, samt det interne realtidsur.

Sadan indstilles dato og tidspunktet pd X Series-enheden:

1.

2.
3.

Naviger til og valg feltet Indstil dato og tid pa X Series-displayskarmen. Skarmen Indstil
dato og tid vises.

Indstil dato og tid

: Maned
Dag
Ar
Time
Minut
Sekunder

Indstil dato og tid

K=

Angiv datoen ved at navigere til datofelterne (Maned, Dag og Ar) og justere efter behov.

Angiv klokkeslettet for enheden ved at navigere til tidsfelterne (Time, Minut, Sekunder) og
justere efter behov. De valgmuligheder, der vises i feltet Time, athaenger af, om enheden er
konfigureret til et 12-timers ur eller et 24-timers ur (24 timer er standard).

Bemeerk! Hvis systemet har synkronisering af klokkeslet aktiveret, ber klokkeslettet i

4.

enheden kun @ndres manuelt ved forste konfiguration, og ellers ikke.

Nar du er feerdig med at angive dato og klokkeslet, skal du valge feltet Indstil dato og tid for
at anvende det valgte.

2-20
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Almindelige opgaver

Skeermen Indstil dato og tid med synkronisering af klokkeslzet

Pa systemer, hvor klokkeslaetssynkroniseringsfunktionen er aktiveret, vil skeermen Indstil dato
og tid angive dato og klokkeslet for X Series-enhedens seneste synkronisering med en ekstern
tidskilde og give dig mulighed for at justere uret til/fra sommertid. Du kan veelge, om
sommertid skal aktiveres eller ej ved at vaelge feltet Aktivér/Deaktiver DST som ensket.
Sommertidsjusteringen treeder i kraft med det samme og skal justeres manuelt ved hver
overgang mellem sommertid og normaltid. Hvis sommertid aktiveres, stilles uret 1 time frem.
Disse felter vises kun pa systemer, hvor klokkeslatssynkroniseringsfunktionen er aktiveret.

Indstil dato og tid

Aktivér DST

Time

Tid for sidste synkronisering:

Sommertid

K=l

AEndring af displaylysstyrke
Folgende procedure viser, hvordan du veelger de forskellige lysstyrkeindstillinger.

1. Tryk pé tend/sluk-knappen for at teende enheden.

2. Tryk pé hurtigadgangsknappen for lysstyrke (B) flere gange for at skifte gennem
lysstyrkeindstillingerne, indtil du finder den enskede indstilling.

Bemeerk! Hvis du vaelger en hgjere lysstyrkeindstilling (f.eks. 70%), opbruges batteripakkens
opladning hurtigere, end nér du vaelger en lavere lysstyrkeindstilling (f.eks. 30%).
Du vealger lysstyrkeindstilling ved at ga til menuen Opsatning > Display/lydstyrke >
Displaylysstyrke for at justere procentdelen for lysstyrke.
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Udskiftning af en batteripakke pa X Series

I dette afsnit beskrives, hvordan du udskifter en batteripakke pa X Series.

Udskiftning af en batteripakke pa X Series

Du fjerner en batteripakke ved med dine fingre at gribe fat i og heve lasen og treekke
batteripakken ud af rummet.

Figur 2-16. Udtagning af en batteripakke

Sadan isattes en batteripakke:

1. Juster batteriet, sé det glider ind pa batteripladsen.
2. Skub batteriet pa plads.

Figur 2-17. lIsatning af en batteripakke
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Brug af behandlingsknapper

Nar der trykkes pé hurtigadgangsknappen Behandling (), viser enheden forudkonfigurerede
knapper, der udferer kliniske handlinger. Disse knapper gor det muligt at foje et
behandlingsbillede (der opstiller legemidler eller behandlinger administreret til patienten) til
en behandlingsoversigtsrapport. Du kan gore dette ved at veelge Udskriv behandlingsbillede
fra Opsaetning > Supervisor > Printer. Her folger en liste over forudkonfigurerede
behandlingsknapper:

L] 02

« ASA

» Nitro

e Morf.

o IV

o B-blokker
« Lido

. MgSO4

e Valium

e Bedov

Tilpasning af behandlingsknapper

Du kan ogsa tilpasse op til 9 behandlingsknapper ved at trykke pa hurtigadgangsknappen

Opsatning () og derefter veelge Supervisor > Logfil > Behandlingsindstillinger.
Markér Definer brugerdef. maerk., og tilpas derefter op til 9 knapper.
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Kapitel 3
Monitoreringsoversigt

Dette kapitel giver en oversigt over X Series-enhedens monitoreringsfunktioner. Den beskriver
den type monitorering af vitale tegn, som X Series leverer, og den fleksibilitet, som X Series-
enheden giver dig ved visning af oplysninger om en patients vitale tegn.

X Series-monitoreringsfunktioner

X Series-enheden leverer en reekke standardmonitoreringsfunktioner og valgfri
monitoreringsfunktioner og ger det muligt at fa vist de mélinger af vitale tegn, som disse
funktioner leverer, i en raekke forskellige formater. X Series-enheden gor det ogséd muligt at
indstille alarmgreenser for hver monitoreringsfunktion. Hvis malingerne af en patients vitale
tegn bevager sig uden for disse greenser, udsender X Series en alarmtone og viser visuelle
alarmindikationer som advarsel.

Hvis X Series-enheden er slukket i mindre end 2 minutter, bevares alle parameterindstillinger
for patientmonitorering. Hvis X Series-enheden slukkes i 2 minutter eller leengere, fungerer
enheden, som om der er en ny patient, og alle patientspecifikke parametre (alarmgranser,
defibrillatorenergi osv.) nulstilles til deres standardveerdier.

X Series-enheden kan monitorere folgende vitale tegn hos en patient:

« EKG

« Hjertefrekvens

» Respirationsfrekvens

o Temperatur

 Invasivt tryk (IBP)

» Ikke-invasivt blodtryk (NIBP)
» Kapnografi (CO,)
 Pulsoximetri (SpO,)
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EKG

Der vises en EKG-kurvesporing gverst i visningsomradet. Du kan angive, at enheden viser
kurvesporingen for enhver tilgeengelig EKG-kilde, f.eks. Pads, EKG-afledninger I, Il eller IlI
osv. 1 dette omrdde. Du kan konfigurere X Series-enheden til at vise op til fire EKG-
kurvesporinger. Ud over at kunne specificere EKG-kilden for hver kurvesporing kan du justere
visningsskalaen for disse sporinger, sa de bliver lettere at se.

Hjertefrekvens

En hjertefrekvensmaéler viser patientens hjertefrekvens i slag pr. minut (bpm). Som standard
afleder X Series hjertefrekvens ud fra patientens EKG, men den kan konfigureres til at bruge
andre monitoreringsfunktioner til at aflede patientens hjertefrekvens.

Respirationsfrekvens

En respirationsfrekvensmaler viser patientens respirationsfrekvens i &ndedraet pr. minut
(RF/min). X Series-enheden kan konfigureres til at aflede respirationsfrekvens ud fra patientens
EKG eller fra den valgfri CO,-monitoreringsfunktion.

Temperatur

Temperaturmaleren (Temp) kan vise temperaturmélinger fra op til to temperatursonder.

X Series-enheden leverer to separate temperaturmonitoreringskanaler og viser, hvis begge
bruges, de monitorerede temperaturer i grader Celsius eller Fahrenheit efter hinanden efterfulgt
af forskellen mellem disse temperaturer.

Invasivt tryk (IBP)

X Series-enheden leverer tre separate kanaler til monitorering af arterietryk, venetryk eller
intrakranielt tryk vha. interne sonder. Trykmalingerne for hver trykkanal vises pa et maerket
(P1, P2, P3) numerisk display.

Ikke-invasivt blodtryk (NIBP)

X Series-enheden leverer patenteret bevagelsestolerant Smartcuf-teknologi til NIBP-
monitorering. NIBP-monitorering maler patientens systoliske, diastoliske og gennemsnitlige
blodtryk via en oppustelig blodtryksmanchet, som X Series-enheden oppuster/temmer.
NIBP-malinger kan tages automatisk eller ved behov ved at trykke p4 NIBP-knappen (%)) pé
X Series-enhedens frontpanel. Blodtryksmalingerne vises pa et merket (NIBP) numerisk
display. Du kan ogsa specificere, at X Series-enheden viser ikke-invasive trykkurver

1 kurvesporingsomrédet.
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X Series-monitoreringsfunktioner

Kapnografi (CO,)

CO,-monitorering maler CO,-koncentrationen i en patients udandingsluft (kuldioxid ved
sluttidal - EtCO,). CO,-monitorering kan ogsd male en patients dndedratsfrekvens og CO,-
koncentrationen i de gasser, der tilfores intuberede patienter (fraktion af indandet kuldioxid -
FiCO,). Fordi FiCO, reprasenterer den mangde CO,, der er tilgengelig under indandingen,
fungerer den ogséd som en indikator for genindanding hos ikke-intuberede patienter. CO,-
monitorering kan bruges til bade intuberede og ikke-intuberede patienter.

Malingeme af EtCO,, dndedratsfrekvens og FiCO, vises pa et market (EtCO5) numerisk
display. EtCO,- og FiCO,-maélingerne kan vises som vardier angivet i millimeter kvikselv
(mmHg). Du kan ogsa specificere, at X Series-enheden viser et CO,-kapnogram

1 kurvesporingsomradet.

Pulsoximetri (SpO,)

Pulsoximetrimonitorering maler iltmatningen (SpO2) af arterieblod pa et perifert sted,
f.eks. en finger eller en ta. Hvis de valgfrie funktioner SpCO (carboxyhamoglobinmeatning)
og SpMet (metheemoglobinmatning) eller SpHb (total heemoglobin), SpOC (iltindhold), PVI
(Pleth Variability Index) og PI (perfusionsindeks) er installeret, monitorerer X Series-enheden
ogsé disse parametre.

SpO,-monitorering fastsatter forholdet mellem iltet heemoglobin og total haemoglobin i
arterielt blod og viser dette forhold som procent af SpO, i et maerket (SpO,) numerisk display.
Hvis de valgfrie funktioner SpCO og SpMet eller SpHB, SpOC, PVI og PI er installeret,
skifter disse vaerdier ogsa under SpO2-displayet. Du kan ogsa specificere, at X Series-
enheden viser en SpO,-pletysmografkurve i kurvesporingsomradet.
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Displayindstillinger for monitorering

X Series-enheden giver dig stor fleksibilitet i, hvordan du féar vist oplysninger om en patients

vitale tegn. Nar du trykker pa knappen Visning/start ( @) pé frontpanelet, kan du derefter fa
vist oplysningerne om patientens vitale tegn i felgende tre vinduer:

« Kurvevisningsvinduet, der indledningsvis viser en EKG-kurvesporing og numeriske
displays for hver monitoreringsfunktion.

» Trendstatusvinduet, der viser en rapport med en liste over mélinger af vitale tegn,
som -enheden automatisk logferer, og den primare EKG-kurvesporing.

« Vinduet til visning af store tal, hvorpd der ses store numeriske visninger af alle malinger
af vitale tegn.

Kurvevisningsvinduet vises, ndr du teender X Series-enheden. Indledningsvis vises en enkelt
EKG-kurvesporing i kurvevisningsvinduet. Alle andre monitorerede verdier ses i numeriske
visningsomrader nederst pd skermen:

06/06/2011 12:34:56

)

1 cm/mV

Du kan fa vist op til fire kurvesporinger, som du kan specificere i kurvevisningsvinduet.
Du skal bestemme, hvordan du fojer kurvesporinger til dette vindue, senere i dette kapitel.
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Displayindstillinger for monitorering

Tryk pd knappen Start/visning, ndr du fir vist kurvevisningsvinduet, hvorefter
trendstatusvinduet dbnes pd enheden. Trendstatusvinduet rapporterer malinger af patientens
vitale tegn, som X Series automatisk logferer med et konfigurerbart interval (se folgende
kapitel Z7ends for at fa flere oplysninger om trendstatusvinduet). Den primere EKG-
kurvesporing vises over trendrapporten:

06/06/2011 12:34:56 Voksen _:] 00
H

NIBP-trends
Klokkeslat HF/PF Sp02

bpm %
12:30:21 72
12:25:21 80
12:20:21 81

12:15:21 73
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Tryk pa knappen Start/visning, nar du far vist trendstatusvinduet, hvorefter vinduet med visning
af store tal abnes. Malingerne af patientens vitale tegn vises pé store markede numeriske
visninger; der vises ingen kurvesporing pa denne skaerm:

06/06/2011 12:34:56 Voksen

A oA vAL

Tryk p& knappen Start/visning for at fi vist det primere visningsvindue igen.

Bemark! Nar X Series-enheden viser defibrillerings- eller pacing-kontrolpanelerne, tillader
enheden ikke, at vinduet med store tal vises.
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Konfiguration af kurvevisningen

Konfiguration af kurvevisningen

Du kan f4 vist op til fire kurvesporinger i kurvevisningsvinduet. Den forste kurvesporing
anvender altid en EKG-afledning som dens kilde (f.eks. pads eller afledninger I, Il eller Ill osv.
Standard er pads). Hvis pads ikke er tilsluttet, kan enheden konfigureres til automatisk at
anvende en anden EKG-afledning som standard for den forste kurve. Néar du indsatter de
resterende tre sporinger, kan du angive, at sporingerne skal anvende en EKG-afledning som
kurvekilde, eller at sporingen skal fé sin kurve fra andre monitoreringsfunktioner (f.eks. Resp,
CO,, SpO;, cller IBP-kanaler P1, P2 eller P3).

Bemerk! [ forbindelse med X Series-enheder med tilgeengelig AutoPulse Plus-funktion,
erstatter APLS-ikonet Pads pa X Series-displayet, hvis X Series-enheden er sluttet
til pads via AutoPulse Plus.

Hvis enheden konfigureres, kan den vise fire EKG-kurve ved start, nar der ikke er tilsluttet
andre monitoreringsenheder.

X Series-enheden kan ogsé kaskadearrangere en sporing pé det tilstedende sporingsomréade for
at fordoble varigheden af sporingsvisningen.

Hvis du i kurvevisningsvinduet vil indsatte en ny sporing (Indsaet) eller kaskadearrangere
(Kaskade) en vist sporing, skal du markere og vaelge sporingsmerkatet over sporingen.

I folgende eksempel er enheden konfigureret til at kaskadearrangere EKG-afledning
l-sporingen:

06/06/2011 12:34:56 Voksen _:] 00 1 743

Bemeark! X Series-enheden indsetter automatisk en ny kurve, nér du aktiverer en parameter
(CO,), eller der findes et nyt sensorsignal (SPO,, IBP). X Series-enheden fjerner
automatisk en kurve, nér du deaktiverer en parameter eller fjerner en sensor,
og enheden viser den resulterende udstyrsadvarsel.
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Nér enheden kaskadearrangerer sporingen af EKG-afledning Il, vises kurvevisningsvinduet
som folger:

06/06/2011 12:34:56 Voksen

De folge skeermbilleder demonstrerer, hvordan du indsetter to kurvesporinger mere i vinduet.
Der indsettes en tredje sporing for EKG-afledning aVR, og en fjerde sporing for EtCO, (et
kapnogram). Bemeerk, at nar den tredje sporing indsettes, flyttes de numeriske display til hgjre
i vinduet for at give plads til flere kurvesporinger.
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Konfiguration af kurvevisningen

Indsztning af en tredje kurvesporing for EKG-afledning aVR:

06/06/2011 12:34:56 Vok
orsen [N;00:17:43

06/06/2011 12:34:56 Vok
orsen [IN)00:17:43
H

bpm

1 cm/mV

1 cm/mV
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Inds@tning af et kapnogram (CO,) i det fjerne sporingsomréde:

06/06/2011 12:34:56 Voksen _:] 00
H

06/06/2011 12:34:56 Voksen _}1 00 c 1 7 43
H

bpm

1 cm/mV
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Kapitel 4
Trends

X Series-enheden akkumulerer en patients trendoplysninger ved at logfere alle monitorerede
malinger af vitale tegn 1 en hukommelse med et brugerdefineret interval. Den logferer ogsé a//e
monitorerede malinger af vitale tegn, nar der sker folgende:

» Der tages en NIBP-méling, og indstillingen Trend for NIBP er sliet til.

« Du trykker pd knappen Billede ( (&) pé frontpanelet.
» Der forekommer en patientalarm, og indstillingen Trend for alarm er til.

X Series-enheden kan lagre mindst 24 timers trendoplysninger ved logfering ved et
trendinterval pd 1 minut. Du kan fa vist, udskrive eller gemme alle logfarte trendoplysninger til
ekstern hukommelse.
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Visning af vinduet for trendstatus

X Series-enheden viser de logforte trendoplysninger i statusvinduet Trends. Tryk pa knappen

Visning/start (g ) for at fa vist vinduet Trends, den primare EKG-sporing og de smé
numeriske displays for hver monitorering.

06/06/2011 12:34:56 Voksen

1 cm/mV

Klokkeslzet HF/PF Sp02
bpm %

37

Figur 4-1 Vinduet Trendstatus

Vinduet Trendstatus viser de logferte trendoplysninger og det klokkeslet, hvor
trendmalingerne blev logfart. Mens trendmalinger logferes til hukommelsen med et
brugerdefineret interval, kan vinduet Trendstatus vise de logferte oplysninger med et interval,
som du specificerer, med undtagelse af NIBP-malinger, der logfares og rapporteres pa de
tidspunkter, hvor de tages. Vinduet Trendstatus rapporterer trendoplysningerne med 5 minutters
intervaller.

Sadan navigeres i trendstatusvinduet:

1. Brug navigationstasterne til at markere linjen Naviger her for at rulle gennem trends, og
tryk derefter pé Veelg.

r
2. Tryk pa op/med-knapperne (&) ) for at rulle gennem trendoplysningerne.

4-2 www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Udskrivning af trendoplysninger

Udskrivning af trendoplysninger

Udskrevne trends kan benyttes til at give et overblik over patientens vitale tegn over de sidste
adskillige minutter til de sidste fem timer. Det er muligt at udskrive data om vitale tegn pé ét
valgt tidspunkt eller en trendoversigt, der viser vaerdier for vitale tegn, der optages i lobet af den
aktuelle sag (op til de sidste 24 timer).

Udskrivning af trendoversigt for alle trends

Sédan udskrives en trendoversigt for alle trends for den aktuelle patient:
1. Brug navigationstasterne til at markere feltet NIBP-trends, og tryk derefter pa Veelg.
Menuen Trendindstillinger vises nu.

2. Markér feltet Udskriv trendoversigt, og tryk pad Valg. Udskrivning af trendoversigtsrapport
begynder.

3. Du annullerer rapporten ved at markere Annuller rapp. og trykke pa Veelg.

Udskrivning af de 10 seneste trendbilleder

Sadan udskrives de 10 seneste trends for den aktuelle patient:

1. Tryk p& hurtigadgangsknappen Log (), og tryk derefter pa knappen Udskriv trends
(BB). Menuen Trendoversigt vises nu.
2. Find frem til og veelg knappen Vealg 10 seneste.

3. Find frem til og vaelg knappen Udskriv trendoversigt. De seneste 10 trends udskrives for
den aktuelle patient.

Udskrivning af specifikke trendbilleder

Sadan udskrives en trendoversigt for én eller flere sager:

1. Tryk pé hurtigadgangsknappen Log (), og tryk derefter pi Udskriv trends ().
Menuen Trendoversigt vises nu.

2. Brug navigationstasterne til at markere den eller de sager, som du vil udskrive, og tryk pa
Vealg. Der vises et atkrydsningsmaerke ud for de(n) valgte sag(er).

Markér feltet Udskriv trendoversigt, og tryk pa Veelg. Udskrivningen af trenddataene for alle
de valgte sager begynder.
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Visning og udskrivning af trendoplysninger
Sadan navigeres i vinduet Trendstatus:
1. Brug navigationsknapperne til at markere linjen Naviger her for at rulle gennem trends,
og tryk derefter pad Veelg.

r
2. Tryk pa op-/nedknapperne ([v) ) for at rulle gennem trendoplysningerne.

3. Du udskriver alle trends for den aktuelle patient ved at markere feltet NIBP-trends og
derefter trykke pa Veelg. Tryk pé knappen Udskriv trendoversigt i menuen
Trendindstillinger.

4. Du veelger, hvilke trends der skal udskrives for den aktuelle patient, ved at trykke pa
hurtigadgangsknappen Log () og derefter trykke pa knappen Udskriv trends ().

Andring af visningen af vinduet for trendstatus

Som standard vises alle logferte trendoplysninger i statusvinduet Trends. Vinduet indeholder de
numeriske oplysninger for alle monitoreringsfunktioner, som enheden logforer med et
brugerkonfigurerbart interval, nér du tager NIBP-malinger, nér der forckommer en

patientalarm, og ndr du trykker pé (T3).

Du konfigurerer visningen i statusvinduet Trends ved at trykke pa () og trykke pa
hurtigadgangsknappen Trendindstillinger (@) for at fa vist kontrolpanelet Trendindstillinger.
I kontrolpanelet Trendindstillinger skal du velge Trendvisningsformat for at angive folgende
monitorerede vitale tegn, der vises i statusvinduet Trends:

Trendformat Viste vitale tegn

Resp HF, SpO,, RF, EtCO,, FiCO,
Sp02 HF, Sp02, SpCO, SpMet
SpHb HF, Sp02, SpHb, SpOC, PVI
NIBP HF, SpO,, NIBP, RF

IBP1 HF, SpO,, IBP1, RF

IBP2 HF, SpO,, IBP2 RF

IBP3 HF, SpO,, IBP3, RF

Temp HF, SpO,, T1, T2, AT
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AEndring af visningen af vinduet for trendstatus

Vedvarende kurveoptagelse

Med vedvarende kurveoptagelse kan man optage vedvarende kurveformer for at fa en log med
alle data for den patient, der monitoreres. Denne funktion skal aktiveres af en supervisor.
Supervisoren kan f adgang til denne funktion ved at trykke pd hurtigadgangsknappen
Opsatning () og derefter veelge Supervisor > Logfil > Kurveoptagelse. | denne menu kan
folgende indstillinger tilpasses:

« Registrer viste kurver - Registrer kun den gverste kurve, der vises, eller registrer alle viste
kurver.

+ Registrer flere kurver - Registrer altid CO,-kurven, eller registrer altid IBP- og CO,-
kurverne.

Der er en yderligere kurve, der kan aktiveres i menuen Kurveoptagelse. Denne indstilling,
Registrer imped. i pads- Kurve, maler patientens impedans mellem defibrilleringselektroder.

Bemerk! Nér vedvarende kurveoptagelse er deaktiveret, registreres ingen kurver (med
undtagelse af billeder).

Sager med alle data kan som minimum gemme felgende oplysninger pa samme tid:
« 32 monitorbilleder

» 500 ikke-EKG-handelser
» 24 timers vedvarende EKG (4 kurver), capnogrammer, IBP (3 kanaler), og padimpedans

De faktiske oplysninger, der gemmes, athenger af brugen. Desuden athanger den specifikke
kombination af kurvedata, der gemmes, af konfigurationen af indstillingerne for
kurveoptagelse i menuen Supervisor.
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Kapitel 5
Alarmer

X Series-enheden understotter registreringen og angivelsen af pasientalarmer og refniske
beskeder.

En patientalarm er en alarmtilstand, som skyldes en monitoreret patientrelateret variabel, f.eks.
et malt vitaltegn, som falder uden for en konfigureret alarmgraense. D« £an fonfigurere
patientalarmgreenser for iver af de fysiologiske monitoreringsfuniiioner.

En teknisk besked skyldes en udstyrsrelateret variabel, som X Series-enheden kan registrere,
f.eks. en afbrudt sensor, interne diagnosefejl osv. Zefniske beskeder er altid sldet 11/ og kan ifke
fKonfigureres af brugeren.

Patientalarms er altid klassificeret som hejprioritetsalarmer. Vigtige tekniske beskeder er
klassificeret som mellemprioritetsalarmer. Andre statusmeddelelser om udstyret er klassificeret
som oplysningssignaler.

Alarmtilstande fra patientalarmer og tekniske beskeder gemmes i haendelsesloggen og beholdes
ved normal slukning eller total stremsvigt.
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Kapitel 5 Alarmer

Visuelle alarmindikatorer

Ud over statusmeddelelser, der vises pa displayet, tender X Series-enheden den rede eller gule
LED pa frontpanelet for at angive prioritetsniveauet for den aktive alarm, der har hgjest
prioritet. LED'erne pa X Series angiver prioritetsniveauet for den aktive alarm med hgjest
prioritet som angivet i folgende tabel.

Prioritet for aktiv alarm/advarsel L'L"\',"Qfégf 0 e el
Hgj prioritet - Patientalarm Blinkende rgd LED
Mellemprioritet - Teknisk besked Blinkende gul LED
Oplysningssignal - statusmeddelelse om Kun visuel meddelelse. Ingen
udstyr LED-indikator

Lydalarmindikatorer

X Series-enheden afgiver en lydalarm for at angive prioritetsniveauet for den aktive alarm med
hajest prioritet. X Series angiver prioritetsniveauet for den aktive alarm med hejest prioritet ved
at afgive de lydalarmtoner, der er beskrevet i folgende tabel.

- . Lydstyrke for alarm/besked (malt
Prioritet for aktiv Indikator for lydalarm/advarsel i overensstemmelse med ISO
alarm/advarsel 3744)

Hgj prioritet - To seet af fem korte bip, der Justerbart interval:
Patientalarm gentages med 15-sekunders Maksimalt niveau > 69 dB(A)
intervaller
Minimalt niveau > 61 dB(A)
Mellemprioritet - Et saet af tre lange bip, der Justerbart interval:
Teknisk besked gentages med 30-sekunders Maksimalt niveau > 66 dB(A)
intervaller
Minimalt niveau > 59 dB(A)
Lydstyrken er 3-12 dBA under
hgjprioritetsalarmen
Oplysningssignal - Et enkelt kort bip, der ikke gentages | Lydstyrken er mindst 6 dBA under
statusmeddelelse om mellemprioritetsalarmen
udstyr

Selvtest af alarmindikatorer

X Series-enheden udferer en selvtest af indikatorerne for lydalarmer og visuelle alarmer ved
start. For at sikre, at alarmerne fungerer korrekt skal du kontrollere, at der heres to alarmtoner,
og at de grenne, gule og rade LED'er teendes ved start.
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Visning af patientalarm

Visning af patientalarm

Nar mélingerne for en patients vitaltegn udleser en alarm, viser X Series-enheden en
alarmmeddelelse ud over at udsende patientalarmen, og den andrer visningsegenskaberne
for monitoreringsfunktionens numeriske display (alarmparameteren vises med redt pa hvid
baggrund).

I felgende eksempel er EtCO,-mélingen (22 mmHg) faldet under den nedre alarmgranse
(Lav EtCOy-alarm):

06/06/2011  12:34:56 Voksen e
() 00:17:43

CO2 lglalell SpO2
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Kapitel 5 Alarmer

Alarmer for livstruende rytme

Nar LTA-monitorering er sléet til, overvager X Series-enheden folgende livstruende EKG-
rytmer: asystoli, ventrikelflimren, ventrikuleer takykardi, ekstrem bradykardi og ekstrem
takykardi.

Afhangigt af konfigurationen af enheden, afgiver den visuelle og lydalarmer efter behov.

Bemark! LTA-monitorering er ikke tilgeengelig i AED-modus.

Visning af udstyrsadvarsel

Nér et problem med X Series-enheden eller en tilsluttet sensor udlgser en alarm, viser X Series-
enheden en alarmmeddelelse (sort tekst pa gul baggrund) ud over at udsende en lydalarm
for udstyr.

Advarsel! Du ber altid reagere med det samme pa en systemalarm, da patienten muligvis ikke
monitoreres under bestemte alarmforhold.
I folgende eksempel angiver en udstyrsalarmmeddelelse, at SpO,-sensoren er blevet afbrudt
(SpO,-kontrolsensor) fra enheden:
06/06/2011 12:34:56 Voksen . .
[;00:17:43
1 cm/mV
Kontr.
sensor
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Handtering af aktive alarmer - afbrydelse af alarmen

Handtering af aktive alarmer - afbrydelse af alarmen

Nar der udleses en patientalarm og alarmtonen lyder

1. Kontrollér patienten, og giv passende pleje.

2. Tryk pé knappen til afbrydelse/nulstilling af alarmen () pa X Series-enhedens frontpanel
for at bekrafte alarmen og satte alarmen pé pause (afbryde) kortvarigt (90 sekunder).

3. Nardu har tilset patienten, skal du kontrollere, at den korrekte alarmer er indstillet (yderligere
oplysninger om indstilling af alarmer findes i kapitlerne om monitorering senere i denne
vejledning).

Bemeark! Trykkes der pa knappen til afbrydelse/nulstilling af alarmen (, settes
alarmtonen kortvarigt pa pause (afbrydes) for alle aktive alarmer. Hvis malingerne
af patientens vitale tegn udleser en anden alarm, lyder patientalarmtonen, selvom
den forste alarmafbrydelsesperiode (pause) ikke er géet.

Genaktivering af en alarm

Tryk pé knappen Alarmafbrydelse/nulstil for at genaktivere en alarm, inden
alarmafbrydelsesperioden er udlebet.

Advarsel!

*Afbryd ikke lydalarmen, hvis patientsikkerheden kan komme i fare.

Undlad at indstille alarmsignalets lydstyrke, s den er lavere end det omgivende
stgjniveau, hvis der er risiko for, at brugeren dermed ikke vil kunne bekrafte
alarmsignalerne.

Lasende alarmer

Patientalarmer med hej prioritet kan konfigureres til at veere 14sende eller ikke-lasende
(standard). Nar alarmer er konfigureret til at veere lasende, vil alarmindikatorer (lyd,
meddelelse og farve) forblive aktive, uanset om tilstanden er til stedet eller ej. Alarmer for
livstruende rytme (LTA) er altid l&sende. Lasende alarmer skal bekraftes, ogséa selvom
tilstanden ikke leengere er til stede. Lasende alarmer er nyttige i situationer, hvor patienten
muligvis ikke tilses kontinuerligt af den kliniske bruger, da de gor dig opmarksom pé
patientens alarmtilstande, uanset om de stadig er aktive eller ej.

Nar alarmer er konfigureret til at vaere ikke-lasende, vil alarmindikatorer blive fjernet, nér
alarmtilstanden slutter, uanset om alarmen er blevet sat pa pause (afbrudt) eller ej.

Lasende alarmer aktiveres eller deaktiveres (standard) i menuen
Opsatning>Supervisor>Alarmer>Generelt.
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Afbrydelse (pause) af alarmer

Hvis du midlertidigt vil forhindre potentielle eller aktuelle patientalarmer og
udstyrsadvarselsalarmer i at give lyd fra sig, nar du plejer en patient, kan du satte alarmlyden
pa pause (afbryde) i 2, 4 eller 15 minutter (athangigt af din enhedskonfiguration), eller du kan
sette alarmlyden pa pause (afbryde) pé ubestemt tid (lyd fra). Alarmerne genoptages
automatisk, nar tiden for den konfigurerede pause (afbrydelse) er udlebet.

Sadan settes patientalarmer pa pause (afbrydes):

1. Tryk p& hurtigadgangstasten Mere ( ) for at f4 adgang til det andet set
hurtigadgangstaster.

2. Tryk p4 hurtigadgangstasten Alarmer ((&)).

3. Hvis du vil satte alarmer pé pause (afbryde) i det konfigurerede tidsrum, skal du trykke én
gang pé hurtigadgangstasten. Ikonet for afbrudt alarmlyd ( | 14:55 ) vises everst i displayet
ud for meddelelsesomradet sammen med en timer, der angiver det tidsrum, som alarmerne er
afbrudt i.

4. Hvis du vil sl& alarmlyden fra pa ubestemt tid, skal du trykke en gang til pa
hurtigadgangstasten. Ikonet for afbrudt alarmlyd ( [X_0n ) vises @verst i displayet ud for
meddelelsesomradet for at angive, at alarmlyden er afbrudt pa ubestemt tid for denne enhed.

Bemzrk! Tryk pa hurtigadgangstasten for tredje gang for at rydde displayet og genoptage
alarmlyden.

Der lyder ingen alarmer, mens alarmer er sat pa pause (afbrudt). Hvis der foreckommer en alarm

under afbrydelsesperioden, viser X Series-enheden dog visuelle alarmindikatorer —

alarmmeddelelser i meddelelsesomréadet (hvid tekst pa rad baggrund) og visning af red/hvide

tal).

Bemerk! X Series-enheden kan vare konfigureret til ikke at tillade, at alarmer settes pa
pause (afbrydes).

Advarsel!

Nér lydalarmer deaktiveres, skal du serge for, at patienten observeres ngje.

Alarmpamindelser

X Series-enheden kan konfigureres til at afgive en pAmindelsesalarm med bestemte intervaller.
Nar padmindelsesalarmen er aktiveret, lyder der en alarm hver 5. (standard), 10. eller 15. minut
(afthenger af konfigurationen), hvis der fortsat er en tilstand, som har faet lyden sliet fra. Nér
pamindelsesalarmen er deaktiveret, udsendes der ingen pamindelser, hvis den tilstand, som har
faet lyden sléet fra, fortsetter. Du kan aktivere eller deaktivere pdmindelsesalarmen i menuen
Opsatning>Supervisor>Alarmer>Generelt.
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Alarmindstillinger

Alarmindstillinger

X Series-enheden indeholder alarmindstillinger, som du kan angive i kontrolpanelet for
parameteren Supervisor (adgangen til Supervisor er kontrolleret af adgangskode).

Tryk pé hurtigadgangstasten Mere (E), tryk pé hurtigadgangstasten Opsatning (), og valg
Supervisor. Valg de fire cifre i supervisor-adgangskoden med navigationstasterne. Tryk pa
GEM, nér du er feerdig. Nar du har indtastet supervisor-adgangskoden, far du adgang til de
konfigurerbare indstillinger i Supervisor-menuen.

Velg Alarmer for at vise kontrolpanelet for alarmparametre:

Opsatning > Supervisor > Alarmer

Standardvoksen
Standardbarn

Standardneonatal

Figur 5-1 Kontrolpanel for alarmparametre

Valg af standardalarmgreenser

Med de tre indstillinger - Standardvoksen, Standardbarn, Standardneonatal - kan du angive
alle alarmgranser til X Series-enhedens standardverdier som angivet fra fabrikken
efter patienttype.

Advarsel! * Der er en potentiel fare, hvis der bruges andre alarmgrznser for den samme eller
lignende udstyr i et enkelt omrade.

* Kontrollér, at alarmgrznserne er passende for patienten, hver gang der er et nyt
patienttilfeelde.

* Angiv ikke alarmgranser til ekstreme vaerdier, som gor alarmsystemet nyttelost.
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Angivelse af alarmgraenser i forhold til patienten - indstillingen Stat.

X Series-enheden giver ogsa mulighed for at indstille alle alarmgraenser i forhold til malingerne
af patientens aktuelle vitale tegn. Ger det pd felgende méde:

1. Tryk pé .

2. Tryk pa hurtigadgangstasten Alarm (n).

3. Tryk pé hurtigadgangstasten Stat. (ﬂ). X Series-enheden angiver alle parametre til en ny
veerdi pa grundlag af aktuelle vaerdier som folger:

Parameter
(enhed)

Omrade

Beregning af ovre
graense

Beregning af nedre
graense

HFIPF
(bpm)

Numerisk < 26

Graense er uaendret

Greense = 25

26 < Numerisk < 99

Graense = Numerisk x 1,2

Graense = Numerisk x 0,8

100 < Numerisk <
250

Greense = Numerisk + 20

Greense = Numerisk - 20

Numerisk > 250

Graense = 250

Graense er uzendret

IBP
(mmHg)

Numerisk < 26

Greense = Numerisk + 5

Greense = Numerisk - 5

26 < Numerisk <99

Graense = Numerisk x 1,2

Graense = Numerisk x 0,8

Numerisk > 99

Greense = Numerisk + 20

Greense = Numerisk - 20

NIBP
(mmHg)

Numerisk < 26

Greaense = Numerisk + 5

Graense = Numerisk - 5

26 < Numerisk < 99

Greense = Numerisk x 1,2

Graense = Numerisk x 0,8

Numerisk > 99

Greaense = Numerisk + 20

Graense = Numerisk - 20

RF
(/min)

Numerisk < 26

Graense = Numerisk + 5

Graense = Numerisk - 5

26 < Numerisk < 99

Graense = Numerisk x 1,2

Graense = Numerisk x 0,8

Numerisk > 99

Graense = Numerisk + 20

Graense = Numerisk - 20

SPOZ
(%)

Hele omradet

Graense = 100 (voksen
og paediatrisk)

Greense = Numerisk + 5
(neonatal)

Greense = Numerisk - 5

SpCo
(%)

Hele omradet

Graense = Numerisk + 2
Qvre graense 40

Graense = Numerisk - 2
Nedre graense 0
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Alarmindstillinger

Parameter Omrade Beregning af ovre Beregning af nedre
(enhed) graense graense
SpMet Hele omradet Graense = Numerisk + 2 Graense = Numerisk - 2
(%) @vre greense 15 Nedre graense 0
SpHb Hele omradet Graense = Numerisk + 2 Graense =0
(g/dL)
SpHb Hele omradet Graense = Numerisk + 1 Graense =0
(mmolL)
SpOC Hele omradet Graense = Numerisk + 2 Graense =0
(ml/dL)
PVI Hele omradet Greense = Numerisk + 5 Graense = Numerisk - 5
(%)
PI Hele omradet Greense = Numerisk + 2 Graense =0
(%)
EtCO, Hele omradet Graense = Numerisk + 10 | Graense = Numerisk -
(mmHg) 5 mmHg

medmindre tallet falder
under den nedre alarm-
greense, hvor Stat. angiver
den nedre graense til

15 mmHg.
FiCO, Hele omradet Graense = Numerisk + 5 /T
(mmHg)
Temp Hele omradet Graense = Numerisk + 0,5 | Greense = Numerisk - 0,5
(°C)
Temp Hele omradet Graense = Numerisk + 0,9 | Greense = Numerisk - 0,9
(°F)
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Kapitel 6
Monitorering af EKG

I dette kapitel forklares, hvordan du bruger X Series-enheden til at overvige EKG.

X Series-enheder kan udfere EK G-monitorering gennem EK G-patientkabler med 3, 5 eller
12 afledninger, multifunktionspads eller standarddefibrilleringshandtag. Brugen af et EKG-
patientkabel og elektroder er dog pékrevet til at overvige EKG under pacing.

Du kan bruge en konfiguration med 3, 5 eller 12 afledninger til EKG-monitorering (se
Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG for at {4 flere oplysninger om monitorering med 12
afledninger).
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Advarsel!

Kraftig behéring eller vid, svedende hud kan pévirke elektrodernes adhzesion. Fjern
behéring og/eller fugt fra det sted, hvor elektroden skal anbringes.

Brug kun elektroder, der ligger inden for den udlsbsdato, der er angivet pi
emballagen.

Tag EKG-elektroder ud af deres forseglede pakke umiddelbart fer brug. Brug af
tidligere Abnede elektroder eller elektroder, der er udlebne, kan reducere kvaliteten
af EKG-signalet.

Overvigningselektroder kan blive polariserede under defibrillatorens afladning og
bevirke, at EKG-kurveformen forsvinder fra skaermen et gjeblik. ZOLL Medical
Corporation anbefaler brugen af elektroder af selv/selvklorid (Ag/AgCl) af hej
kvalitet for at minimere denne effekt. Kredslebet i instrumentet returnerer
sporingen til skeermdisplayet efter et par sekunder.

Du sikrer beskyttelse mod virkningerne af defibrillatorudlesningen ved kun at bruge
ZOLL-godkendt tilbeher.

Du undgér faren for sted og interferens fra elektrisk udstyr i nzerheden ved at holde
elektroder og patientkabler vak fra jordforbundne metalgenstande og andet
elektrisk udstyr.

Du undgir elektrokirurgiske forbrzendinger pA monitoreringssteder ved at sikre
korrekt tilslutning af det elektrokirurgiske returkredsleb, si returvejen ikke kan ske
gennem monitoreringselektroder eller -sonder.

Kontrollér funktionen og integriteten af X Series-enheden og EKG-kablet jevnligt
ved at udfere den daglige funktionsverifikationstest.

Implanterede pacemakere kan bevirke, at hjertefrekvensmileren tzeller
pacemakerfrekvensen under tilfzelde af hjertestop eller andre arytmier. Patienter
med pacemaker skal observeres ngje. Kontrollér patientens puls, og stol ikke
udelukkende p3 hjertefrekvensmalere. Specielt pacemakerdetekteringskredslsb kan
ikke detektere alle udsving pa implanterede pacemakere. Patienthistorik og objektiv
undersoggelse er vigtige med hensyn til at bestemme tilstedevarelsen af en
implanteret pacemaker.

www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Opseaetning af EKG-monitorering

Opseetning af EKG-monitorering

Korrekt pasetning og placering af elektroderne er afgerende for at opné hej kvalitet af EKG-
monitoreringen. God kontakt mellem elektroder og hud mindsker bevagelsesartefakter og
signalinterferens.

I felgende procedure beskrives, hvordan du overvéger en patients EKG vha. EKG-kabler med
3 og 5 afledninger. Du finder oplysninger om anvendelse og brug pa multifunktionspads

og eksterne hindtag, som du ogsa kan bruge til at overvage EKG, i kapitel 15 Manue/
defibrillering.

Udfer felgende trin for at overvéage en patients EKG vha. EKG-kabler med 3 og 5 afledninger:
Klarger patientens hud til pasatning af elektroder:

Seet stedpads’ene pé patienten.

Forbind alle EKG-kablets afledninger med den korrekte elektrode.

Saet patientkabelstikket i EKG-indgangskonnektoren pd X Series-enheden.

Velg de ECG-kurver, der skal vises pa displayskermen til sporing af kurver.

N

Observer patientens elektrokardiogram pa displayet, og juster sterrelsen af EKG-
kurvesporingen efter behov.

Klarggring af patienten til pasaetning af elektroder

Korrekt pdsetning af elektroderne er afgerende for EKG-monitorering af hgj kvalitet. God
kontakt mellem elektroder og hud mindsker bevagelsesartefakter og signalinterferens.

Hvis det er nedvendigt, skal du klargere patientens hud, for elektroderne pésattes:

« Barber eller klip beharing fra de steder, hvor elektroderne skal pasattes.
» Rens fedtet hud med en alkoholserviet.
» Gnid stedet kraftigt for at terre det.

Paseetning af elektroder pa patienten

I folgende afsnit vises, hvor elektroderne skal placeres, nar der bruges kabler med 3 og

5 afledninger til at udfere EK G-monitorering. Ved EKG-kabler med 3 afledninger skal
elektroderne pésaettes, som vist i figur 4-1, Placering af elektrode med 3 afledninger. Ved EKG-
kabler med 5 afledninger skal elektroderne paseattes, som vist i figur 4-2, Placering af elektrode
med 5 afledninger.

Undgé at placere elektroder over sener og sterre muskelmasser.

Serg for, at EKG-elektroderne placeres, s& defibrillering evt. er muligt.
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Kapitel 6 Monitorering af EKG

Placering af elektrode med 3-afledninger

Afhengig af den lokale brug er EKG-afledningerne enten market som RA, LA og LL (eller R,
L og F). I felgende tabel vises markeringer og farvekoder for de forskellige afledningsseet.

AHA-farvekodning

IEC-farvekodning

Placering af elektroder

RA-elektrode/hvid
elektrode

R-elektrode/rad elektrode

Placeres neer patientens hgjre
medioklavikuleerlinje direkte under
kravebenet.

LA-elektrode/sort
elektrode

L-elektrode/gul elektrode

Placeres neer patientens venstre
medioklavikuleerlinje direkte under
kravebenet.

LL-elektrode/rad
elektrode

F-elektrode/gran
elektrode

Placeres mellem 6 og 7 interkostalrum pa
patientens venstre medioklavikuleerlinje.

Gul
(L)

Grgn

(F)

Figur 6-1 Placering af elektrode med 3-afledninger
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Opseaetning af EKG-monitorering

Placering af elektrode med 5-afledninger
Afhengigt af lokale saeedvaner er EKG-afledningerne merket med RA, LA, LL, RL og V eller

R, L, F, N og C. Felgende tabel viser markeringer og farvekoder for de forskellige

afledningssaet.

AHA-farvekodning

IEC-farvekodning

Placering af elektroder

RA-elektrode/hvid
elektrode

R-elektrode/rad elektrode

Placeres neer patientens hgjre
medioklavikuleerlinje direkte under
kravebenet.

LA-elektrode/sort
elektrode

L-elektrode/gul elektrode

Placeres neer patientens venstre
medioklavikuleerlinje direkte under
kravebenet.

LL-elektrode/rad

F-elektrode/gran

Placeres mellem 6 og 7 interkostalrum pa

elektrode elektrode patientens venstre medioklavikuleerlinje.
RL-elektrode/gren* N-elektrode/sort* Placeres mellem 6. og 7. interkostalrum pa
elektrode elektrode patientens hgjre medioklavikuleerlinje.
V-elektrode/brun* C-elektrode/hvid* Enkel flytbar brystelektrode. Placer denne
elektrode elektrode elektrode i én af positionerne V1 - V6, som

vist i falgende figur.

V1 - Fjerde interkostalrum, ved hgjre
sternalrand.

V2 - Fjerde interkostalrum, ved venstre
sternalrand.

V3 - Midtvejs mellem V2- og
V4-afledningerne.

V4 - Femte interkostalrum ved
medioklavikuleerlinje.

V5 - Samme tvaergaende niveau som V4
ved venstre forreste aksiallinje.

V6 - Samme tvaergdende niveau som V4
ved venstre midterste aksiallinje.

-/

Figur 6-2 Placering af elektrode med 5-afledninger
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Kapitel 6 Monitorering af EKG

Tilslutning af EKG-kablet til X Series-enheden

Pa X Series-enheden kan bruges Welch Allyn Propaq®—EKG—kabler samt ZOLL X Series-
EKG-kabler. Tilslut EKG-kablet til EKG-konnektoren pé venstre side af X Series-enheden
pa folgende méde:

Figur 6-3 Tilslutning af EKG-kablet til X Series-enheden

Valg af EKG-kurver til visning

Der kan vises op til fire kurver pad X Series-displayet. Den forste kurve gverst pa displayet er
altid en EKG-kurve. (Hvis pads ikke er tilsluttet, kan enheden konfigureres til automatisk at
anvende en anden EKG-afledning som standard). I felgende eksempel er Afledning Il (RA-LL)
kilden til EKG-kurvesporingen:

06/06/2011 12:34:56 Voksen

1 cm/mV
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Opseaetning af EKG-monitorering

X Series-enheden er konfigureret til at vise pads som standard for topkurven. Hvis enheden
konfigureres, kan den ogsa vise fire EKG-kurve ved start, ndr der ikke er tilsluttet andre
monitoreringsenheder.

Der er to méader at specificere, hvilken EKG-afledning er kilden til den primere kurvesporing.

En made er at trykke pa hurtigadgangsknappen m til valg af EKG-afledning for at fa vist de
tilgeengelige EKG-kurvekilder. De tilgaengelige kurvekilder bestemmes af den type EKG-
kabel, der er sluttet til enheden.

Den anden méde at specificere kilden for den primere kurvesporing er at navigere til og veelge
kildemerkatet for den primeere EKG-kurve (Afledning I pé skaermen nedenfor). X Series-
enheden viser de tilgaengelige kilder til EKG-kurver. I folgende eksempel vises listen over
kurvekilder, som X Series-enheden viser, nar der sluttes en EKG-kabel med 5 afledninger til
den. Listen over tilgeengelige kilder til EKG-kurver omfatter Afledning I, Il, I, aVR, aVL, aVF
og V. Du kan valge Afledning Il (standard) eller bruge navigationsknapperne til at markere og
valge en anden vist EKG-afledning som kilde til kurvesporingen.

06/06/2011 12:34:56 Voksen _}1 00 c 1 7 43

\"/ »

Velg en aktuel kurvekilde, hvorefter kurven gjeblikkeligt vises pa enheden. Hvis du vaelger en
kurvekilde, der aktuelt ikke er tilgengelig, vises meddelelsen 4FZEDNINGSFE/L pa enheden.

Der findes flere oplysninger om, hvordan du konfigurerer visningen af kurver, pa X Series-
enheden, i kapitel 3 Monitoreringsoversigt.
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Kapitel 6 Monitorering af EKG

Valg af starrelse af kurvesporing

X Series-enheden ger det muligt at veelge storrelse af kurvesporing for at justere storrelsen af
den viste EKG-kurve.

Du kan veelge kurvesterrelse ved at bruge navigationsknapperne til at markere og vaelge den
sporingssterrelse, der vises til hegjre for elektrodemerkaten.

06/06/2011 12:34:56 Voksen _:] 00 o 1 743

Temo 125 cmimv
0,25 cm/mV
0,50 cm/mV
1,0 cm/mV
2,0 cm/mV
4,0 cm/mV
Auto

Standardsporingssterrelsen er 1 em/mV. Du kan valge en storre (2,0, 4,0 cm/mV) eller mindre
(0,125, 0,25, 0,50 cm/mV) sporingssterrelse. Du kan ogsa specificere, at X Series-enheden
veelger den sporingssterrelse, der passer bedst (AUTO).
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EKG-monitorering og pacemakere

EKG-monitorering og pacemakere

Nar enheden udferer EKG-monitorering pa en patient med en implanteret pacemaker, kan
enhedens pacer-indikator angive forekomsten af pacemakersignaler.

Hvis indstillingen for pacer-indikator er TIL, udferes folgende handlinger pa X Series:

» impulser fra den implanterede pacemaker registreres

« impulserne fra pacemakeren fjernes fra kurven - s& de forhindres i at forstyrre EKG-kurven
og muligger ngjagtig QRS-registrering
« lodrette stiplede linjer vises og udskrives for at angive de registrerede pacemakersignaler

Hvis indstillingen for pacer-indikator er FRA, sker folgende pa X Series:

« impulser fra den implanterede pacemaker registreres ikke
« impulser fra pacemaker fjernes fra kurven
 de lodrette stiplede linjer for pacer-markerer vises og udskrives ikke

Du kan sla pacer-indikatoren TIL/FRA i menuen Opsatning>EKG.
Sédan slar du pacer-indikatoren TIL/FRA:

Tryk pé hurtigadgangsknappen Mere ().
Tryk pa hurtigadgangstasten Opszetning ().
Brug navigationsknapperne til at valge EKG, og tryk derefter pa (®).

AW =

Brug navigationsknapperne til at markere og valge Patientens pacermarker, og tryk
derefter pa ().

5. Brug navigationsknapperne til at veelge Til eller Fra efter behov. Hvis du veelger Fra, vises
ikonet for deaktiveret pacer-indikator (JgJ}) pé den everste EKG-kurve pd displayet for at
angive, at pacer-indikatoren er sldet fra. Hvis patienten har en hjertepacemaker, skal pacer-
indikatoren indstilles til at vaere Til for at angive, at pacerens pulsregistrering er slaet til.

Der er situationer, hvor EKG-artefakter kunne simulere pacemakersignaler, der kunne forarsage
falsk pacemakerregistrering og impulsfjernelse. Disse situationer kan forarsage ungjagtig QRS-
registrering, og det kan vaere en fordel af sla pacer-indikatoren fra. Nér indstillingen Pacer-
indikator pa den anden side er sldet FRA, kan signaler fra en implanteret pacemaker forarsage
ungjagtig QRS-registrering, og det kan veere en fordel at sld pacer-indikatoren til.
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Kapitel 6 Monitorering af EKG

EKG-systemmeddelelser

Under monitorering af EKG kan der vises folgende meddelelser pd X Series-enheden:

Systemmeddelelse Arsag

AFLEDN.FEJL Den aktuelle EKG-kildeafledning er defekt (kontrollér
afledning, og udskift om ngdvendigt).

-- ELLER --
Der er specificeret en utilgeengelig kurvekilde til

sporingsvisningen (kontrollér den specificerede
kurvekilde og korriger om ngdvendigt).

HANDTAGSFEJL eller Kontrollér pads, handtaget eller kablet, og udskift om
KABELFEJL ngdvendigt.

Kobl multifunktionskablet fra AutoPulse Plus, hvis
det bruges, og slut multifunktionskablet direkte til
elektrodepads.

Note: Hvis et EKG-monitoreringskabel bevidst frakobles, kan du deaktivere
afledningsfejlsalarmen ved at saette alarmlyden pa pause (afbrydelse). Se "Afbrydelse
(pause) af alarmer" pé side 5-6 for at {4 flere oplysninger.
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Kapitel 7

Monitorering af respiration
(Resp) og hjertefrekvens (HF)

I dette kapitel forklares, hvordan du bruger X Series-enheden til at overvage respiration (Resp)
og hjertefrekvens (HF).

X Series-enheden viser mélerne for respiration (Resp) og hjertefrekvens (HF). Mélerne for
respiration og hjertefrekvens viser vaerdier, som X Series-enheden far fra malinger, der er taget
af andre X Series-monitoreringsfunktioner.

06/06/2011 12:34:56 Voksen

Hjertefrekvens Respirationsmaler
Maler

Bemeark! Respirationsfrekvens er deaktiveret under defibrillering. Under defibrillering vises
777 pa billedet for respirationsfrekvens.
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Kapitel 7 Monitorering af respiration (Resp) og hjertefrekvens (HF)

Maler for respiration/andedraetsfrekvens

Hvis aktiveret, viser X Series-enheden patientens respiration pa maleren for respiration/
andedreetsfrekvens.

Maleren for respiration viser den dndedretsfrekvens, som den som standard fér fra enhedens
CO,-monitoreringsfunktion. Hvis CO,-monitorering ikke er tilgengelig, opnér enheden
respirationsfrekvensen gennem zzpedanspneumograsi vha. en specificeret EKG-
elektrodekonfiguration. Hvis EKG-monitorering ikke fungerer, vises ikke en
respirationsfrekvens pa méaleren Resp/RF.

Brug af impedanspneumografi til maling af respiration

Impedanspneumografi registrerer respiration ved at anvende et hgjfrekvent jevnstromssignal
med lav stromstyrke pa patienten og méle @ndringere i impedans gennem EKG-elektroden
Afledning | (RA-LA) eller Afledning Il (RA-LL). Nar patienten ander ind og brystvolumen
udvides, sges impedansen; nar patienten ander ud, reduceres impedansen.

Advarsel!

Impedanspneumografi registrerer respirationsindsats gennem 2ndringer

i brystomfang. Dog kan Ingen vejrtrakning-episoder ikke blive registreret ved
fortsat respirationsindsats. Overvag og indstil altid alarmer for SpO,, nir der bruges
impedanspneumografi til at overvige respirationsfunktion.

Med enhver monitorering, der registrerer respirationsindsats via
impedanspneumografi, kan artefakter, der forirsages af patientbevagelse, rystelse
fra apnemadras eller elektrokautarisation, medfere, at apneepisoder ikke bliver
registreret. Overvag og indstil altid alarmer for SpO,, ndr der bruges
impedanspneumografi til at overvige respirationsfunktion.

P4 grund af susceptibiliteten for bevaegelse og vibrationer kan det vzere relevant at
anvende impedanspneumografi med patienter under aktiv transport.

Nér der bruges impedanspneumografi, mi X Series-enheden ikke bruges sammen
med en anden respirationsmonitor, som ligeledes anvender impedanspheumografi,
p4 samme patient. Respirationsmalesignalerne kan forstyrre hinanden og kan
pavirke respirationsnejagtigheden.

Nar der bruges impedanspneumografi, ma du ikke bruge X Series-enheden med
nogen anden respirationsmonitorering pa samme patient, fordi
respirationsmailesignalerne kan forstyrre hinanden.

Impedanspneumografi anbefales /4 til brug pa pace-patienter, fordi
pacemakerimpulser ukorrekt kan tzlles som Andedrzet.

Impedanspneumografi anbefales ikke til brug med hejfrekvensventilering.
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Maler for respiration/andedreaetsfrekvens

* Fordi impedanspneumografi bruger samme afledninger som EKG-kanalen,
bestemmer X Series-enheden, hvilke signaler der er kardiovaskulzre artefakter, og
hvilke signaler der er resultat af respirationsindsats. Hvis Andedrztsfrekvensen (RF)
ligger inden for fem procent af hjertefrekvensen, kan monitoreringen ignorere
dndedrat og udlese en respirationsalarm.
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Kapitel 7 Monitorering af respiration (Resp) og hjertefrekvens (HF)

Konfiguration af respirationsalarmer og -indstillinger (RF)

X Series-enheden ger det muligt at aktivere og deaktivere alarmen for respirationsfrekvens
(RF) (RF), at indstille alarmgranser og at angive EKG-monitoreringskilde for
respirationsfrekvens (RF).

Aktivering/deaktivering af alarmer for RF og indstilling af alarmgraenser

4
(9]

Nar aktiveret, afspiller X Series-enheden alarmer, hver gang patientens respirationsfrekvens
(RF) ligger over eller under de specificerede alarmgreenser for respirationsfrekvens (RF).

Du kan aktivere (eller deaktivere) Resp-alarmer og indstille gvre og nedre alarmgraenser ved
enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer (n) eller kontrolpanelet Resp-parameter.

Sadan konfigureres alarmer for RF vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

1. Tryk pa B8
2. Tryk pa ﬂ

3. Tryk pé hurtigadgangsknappen Graenser (H). Brug navigationsknapperne til at fremhave
og veelge menupunktet RF-alarm.

4. Brug navigationsknapperne til at vaelge de felter, som du vil @ndre, i menuen RF-
alarmindstillinger.
e Aktivér ovre granse
¢  Aktivér nedre graense
e @vre grense
¢ Nedre grense

5. Naér du er feerdig med at &endre vaerdier 1 alarmmenuen, skal du navigere til pil tilbage-
knappen for at bekraefte dine valg og afslutte menuen.

Granser for respirationsfrekvens (RF)

Indledningsvis specificerer menuen Resp-alarmindstillinger, at Resp-alarmer er aktiveret
(TIL) eller deaktiveret (FRA) og viser standardgranserne for alarm for gvre og nedre
respirationsfrekvens (RF). De gvre og nedre granser kan veere TIL eller FRA (standard er FRA).
I folgende tabel vises standardgreenserne for alarm for respirationsfrekvens (RF) for voksne,
padiatriske og neonatale patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse graenser

kan indstilles:

Patienttype Standardrespirationsfrekvens | Respirationsfrekvensomrade
Voksen Nedre: 3 respirationer/min. Nedre: 0 til 145 respirationer/min.
@vre: 50 respirationer/min. @vre: 5 til 150 respirationer/min.
Peediatrisk Nedre: 38 respirationer/min. Nedre: 0 til 145 respirationer/min.
@vre: 50 respirationer/min. Qvre: 5 til 150 respirationer/min.
Neonatal Nedre: 12 respirationer/min. Nedre: 0 til 145 respirationer/min.
@vre: 80 respirationer/min. @vre: 5 til 150 respirationer/min.
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Konfiguration af respirationsalarmer og -indstillinger (RF)

Brug af kontrolpanelet Resp-parameter

Du konfigurerer alarmer gennem kontrolpanelet Resp-parameter ved at bruge
navigationsknapperne til at fremhave og velge maleren for respirationsfrekvens og vise
kontrolpanelet Resp-parameter:

Lavere Qverste

(Resam [ 0 N w

Vejrtraekn.alarm
Resp.monitor. Til
Resp.afledning Afl.-ll (RA-LL)

CO2-resp.scan.hast. 12,5 mm/s

Figur 7-1 Kontrolpanelet Resp-parameter

Kontrolpanelet Resp-parameter gor det muligt at indstille folgende parametre:

« RF-alarm - aktivér/deaktiver Resp-alarmen, og indstil hegje/lave alarmgranser.

e Vejrtraekn.alarm - indstiller varigheden af Ingen vejrtraekning-alarmen eller deaktiverer
alarmen ved at veelge "Fra".

» Resp-monitor. - aktivér/deaktiver respirationsmonitorering.

« Resp.afledning - velger Respirationsafledning, Afledning [ (RA-LA) eller Afledning 11
(RA-LL), ud fra hvilken X Series-enheden beregner respirationsfrekvensen. Valget af
respirationsafledning er uathengigt af valget af EKG-afledning.

« CO,-resp.scan.hast. - indstiller hastigheden for respirationsscanning pé displayet.

Aktivering/deaktivering af respirationsmonitorering

Velg prompten om respirationsmonitorering for at aktivere eller deaktivere Resp-monitorering.
Nar respirationsmonitorering er stillet til TIL (standard), viser X Series-enheden maleren for
respirationsfrekvens. Néar indstillet til FRA, fjerner X Series respirationsfrekvensmaleren

fra displayet.

Advarsel!

Nér der bruges impedanspneumografi afviser X Series-enheden automatisk
kardiovaskulzre artefakter (CVA). Denne funktioner kraever ngjagtig detektion
af EKG R-bslge. Valg derfor altid EKG-afledningen med det mest prominente
QRS-kompleks, ndr du bruger impedanspneumografi til at overvage respiration.
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Kapitel 7 Monitorering af respiration (Resp) og hjertefrekvens (HF)

Hjertefrekvensmaler

Hjertefrekvensmaleren viser den hjertefrekvens, som den som standard far fra EKG-
monitorering eller fra en monitoreringsfunktion, som du angiver. Hvis EKG-malinger
(eller mélinger fra en brugerspecificeret monitoreringsfunktion) ikke er tilgaengelige, opnér
hjertefrekvensmaleren hjertefrekvensen fra felgende monitoreringsfunktioner, hvis de er
tilgeengelige, og i denne raekkefolge: Brugervalgt standardkilde, EKG, IBP-kanal 1, SpO,,
IBP-kanal 2, IBP-kanal 3 og NIBP. Hjertefrekvensmaleren er mearket HF (som i folgende
eksempel), hvis kilden er EKG, og PF, hvis der bruges nogen anden kilde.

Bemerk! Hjertefrekvensmaleren viser hjertefrekvenser under 20 som tre streger (---) og
hjertefrekvenser over 300 som tre plustegn (+++).

HF bpm

Konfiguration af alarmer for hjertefrekvensmaler (HF)

X Series-enheden gor det muligt at aktivere og deaktivere alarmen for hjertefrekvens (HF),
at indstille alarmgranser og at valge en tone for hjertefrekvens.

Aktivering/deaktivering af alarmer for HF og indstilling af alarmgraenser

I
e BN

Nér aktiveret, afspiller X Series-enheden alarmer, hver gang patientens hjertefrekvens (HF)
ligger over eller under de specificerede alarmgranser for hjertefrekvens (HF).

Du kan aktivere (eller deaktivere) HF-alarmer og indstille gvre og nedre alarmgraenser ved
enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer (n)eller kontrolpanelet HF/PF-parameter.

Sédan konfigureres alarmer for HF vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

Tryk pé f&Y-
Tryk pé n
Tryk pa H

Brug navigationsknapperne til at fremhaeve og velge HF/PF-alarm.

N

Brug navigationsknapperne til at vaelge de felter, som du vil @&ndre, i menuen HF/PF-
alarmindstillinger.

e  Aktivér ovre granse

e Aktivér nedre graense

e @vre granse

¢ Nedre graense

Nér du er feerdig med at @ndre verdier i alarmmenuen, skal du navigere til pil tilbage-knappen
for at bekrafte dine valg og afslutte menuen.

Alarmgraenser for hjertefrekvens (HF/PF)

Indledningsvis specificerer menuen HF/PF-alarmindstillinger, at alarmer er aktiveret (TIL) eller
deaktiveret (FRA) og viser standardgraeenserne for alarm for evre og nedre hjertefrekvens. De
ovre og nedre graenser kan vaere TIL eller FRA (standard er FRA). | folgende tabel vises
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Konfiguration af alarmer for hjertefrekvensmaler (HF)

standardgreenserne for alarm for HF for voksne, padiatriske og neonatale patienter og angiver
det omrade, inden for hvilket disse graenser kan indstilles:

Patienttype HF-standard HF-frekvensomrade
Voksen Nedre: 50 BPM Nedre: 30 til 298 BPM
Jvre: 120 BPM Qvre: 32 til 300 BPM
Paediatrisk Nedre: 50 BPM Nedre: 30 til 298 BPM
Qvre: 150 BPM @vre: 32 til 300 BPM
Neonatal Nedre: 100 BPM Nedre: 30 til 298 BPM
Qvre: 200 BPM @vre: 32 til 300 BPM

Alarmer for livstruende rytme

Nar LTA-monitorering er aktiveret, overviger X Series-enheden folgende livstruende EKG-
rytmer: asystoli, ventrikelflimren, ventrikuleer takykardi, ekstrem bradykardi og ekstrem
takykardi. Disse hendelser vises ogsa pa udskrifter af behandlingsoversigtsrapporter,
alarmbilleder og kontinuerlige kurver.

Folgende eksempel viser en alarmhaendelse for asystole:

| 01/23/2012  02:33:52P  Voksen 1
[+ | Asystolialarm .|

‘ Il 1,0 emimy Asystoli

Udskriv

Du kan aktivere eller deaktivere LTA-alarmer og indstille alarmgranser for ekstrem brady/taky

ved enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer (u) eller kontrolpanelet HF/PF-
parameter.

S&dan konfigureres LTA-alarmer vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

1. Tryk pa .
2. Tryk pa n
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Kapitel 7 Monitorering af respiration (Resp) og hjertefrekvens (HF)

3. Trykpéa E Brug navigationsknapperne til at markere og vaelge de felter, som du vil endre:

¢ LTA-monitorering
¢ Alarmer for ekstrem brady/taky

Fmmm Nir du er faerdig med at @ndre veerdier i alarmmenuen, skal du navigere til pil tilbage-knappen
hEEN for at bekrafte dine valg og afslutte menuen.

Alarmgranser for ekstrem bradykardi og ekstrem takykardi

Menuen Indstil. for ekstrem brady-/taky-alarm angiver de konfigurerede deltavaerdier, der
anvendes pa den nedre alarmgranse for HF og den gvre alarmgranse for HF for LTA-
alarmregistrering for hhv. ekstrem bradykardi og ekstrem takykardi. Hvis den nedre
alarmgranse for HF f.eks. er konfigureret til 50 og deltaverdien for ekstrem brady er
konfigureret til -10, vil teersklen for LTA-registrering for ekstrem bradykardi veaere 40 bpm.
Ligeledes galder, at hvis den gvre alarmgranse for HF er konfigureret til 120 og deltavaerdien
for ekstrem taky er konfigureret til +20, vil teersklen for LTA-registrering for ekstrem takykardi
vaere 140 bpm. De gvre og nedre alarmgranser for HF behaver ikke at veere aktiveret for,

at LTA-alarmregistrering for ekstrem bradykardi og ekstrem takykardi er aktiveret. LTA-
alarmerne for ekstrem bradykardi og ekstrem takykardi aktiveres ikke for 20 sekunder efter,
at teersklen for alarmgraensen er overskredet.

I folgende tabel vises standardgranserne for alarm for ekstrem bradykardi og ekstrem takykardi
for voksne, paediatriske og neonatale patienter og de omrader, inden for hvilke disse graenser
kan indstilles:

Alarmgranser for ekstrem bradykardi

Patienttype Standard Deltavaerdiomrade
Voksen -10 -51il-30 i trin af 5
Paediatrisk -10 -5til -30 i trin af 5
Neonatal -10 -51il-30 i trin af 5

Alarmgranser for ekstrem takykardi

Patienttype Standard Deltaveerdiomrade
Voksen +20 +5til +30 i trin af 5
Paediatrisk +20 +5til +30 i trin af 5
Neonatal +20 +5til +30 i trin af 5

Godkendelse af LTA-alarmer

LTA-alarmer er lasende, hvilket betyder, at alarmangivelsen fortsattes, indtil begge af folgende
betingelser er opfyldt:

1. Alarmen er blevet bekraeftet ved at trykke pé knappen til alarmafbrydelse (pause)/nulstilling
() pa enhedens frontpanel.

2. Alarmbetingelsen findes ikke laengere.

7-8
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RESP-systemmeddelelse

Brug af kontrolpanelet Hjertefrekvensparameter

Du konfigurerer alarmer gennem kontrolpanelet Hjertefrekvensparameter ved at bruge
navigationsknapperne til at fremhave og velge maleren for hjertefrekvens og vise
kontrolpanelet HF/PF-parameter:

| HF/PF-alam | 50 120 |
Alarmer for ekstrem brady/taky | -10 +20 |
L TA-monitorering Fra
HF/PF-tone Fra
Udvalgt HR/PR-kilde EKG
Aktuel kilde | EKG
EKG-scan hast. 25 mmis

=

Figur 7-2 Kontrolpanelet HF/PF-parameter

Nar du klikker p& prompten HF/PF-alarm, vises menuen HF/PF-alarmindstillinger, hvorpa du
kan aktivere/deaktivere alarmer for hjertefrekvens og indstille alarmgraenser.

RESP-systemmeddelelse

Naér respirationen monitoreres ved hjelp af impedanspneumografi, kan der vises folgende
meddelelse pad X Series-enheden:

Systemmeddelelse Arsag

RESPIRATIONSFEJL Den impedans, der er malt gennem EKG-elektroden,
er for hgj til, at enheden kan registrere
respirationsaendringer, men ikke hgj nok til at
indikere fejl i EKG-elektroden (impedansen kan
svinge mellem 1800 og 2800 ohm).
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Kapitel 8
Monitorering af ikke-invasiv
blodtryk (NIBP)

NIBP-indgangene for X Series er sikre til defibrillatorer af type CF.

I dette kapitel beskrives, hvordan du bruger X Series-enhedens NIBP-funktion til at udfere
ikke-invasive blodtryksmalinger (NIBP) vha. en oppustelig manchet for at méle
arterieblodtryk.

X Series bruger de avancerede NIBP-funktioner i Welch Allyns SureBP-teknologi og den
patenterede bevegelsestolerante Smartcuf-teknologi.

X Series-enheden skal udfere EKG-monitorering, nér der bruges Smartcuf.

SureBP-monitoreringssoftwaren gor det muligt for X Series-enheden at foretage en NIBP-
maling, mens manchetten oppustes, hvilket sparer tid - mélingen tager omkring 15 sekunder -
og forbedrer patientkomforten.

Smartcuf-monitoreringssoftwaren gor det muligt for X Series-enheden at foretage nojagtige
NIBP-mélinger ved tilstedeveaerelsen af ekstreme artefakter, svage pulser og nogle arytmier ved
at synkronisere NIBP-méalinger med patientens R-kurve.
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

Advarsel!

Observer patientens lem periodisk for at sikre, at cirkulationen ikke er forhindret
i en lengere tidsperiode.

Undlad at anbringe manchetten over et sir, da dette kan forarsage yderligere skade.

Serg for, at NIBP-slangen ikke bliver snoet eller klemt. Dette kan forhindre normal
manchetdeflation og medfere patientskade pga. lengerevarende restriktion af
blodgennemstremningen.

Brug aldrig X Series til at overvige NIBP pi én patient, mens du samtidigt
monitorerer EKG pé en anden patient.

Gentag méilingen, hvis en ikke-invasiv blodtryksmaling er mistaenkelig. Brug en
anden metode, hvis du stadig ikke er sikker p4 mélingen.

Brug ikke NIBP uden at have den rette uddannelse.

Kontrollér, at der er valgt korrekt patientmodus for at sikre, at det indledende
inflationstryk er indstillet korrekt. Hvis der opstér en indikation over det tilladte
interval (+++) under monitorering af NIBP pi et stort eller sldre barn, skal
patienttilstanden skiftes fra padiatrisk til voksen.

Hyvis patienten bevager sig, har meget lav puls, eller der er vibrationer fra eksterne
kilder, kan det gi ud over blodtryksmalingernes nejagtighed.

Forseg ikke at foretage NIBP-mélinger pé patienter under procedurer, der omfatter
hjerte-lunge-maskine.

Nogle af eller alle NIBP-sikkerhedsfunktionerne er deaktiveret, ndr NIBP-testen
udferes via menuen Service. Udfer ikke NIBP-test, ndr manchetten er pisat
patienten.

Denne blodtryksmalers effektivitet er ikke blevet dokumenteret hos gravide,
herunder przeklamptiske patienter.
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Hvordan fungerer NIBP?

Hvordan fungerer NIBP?

Blodtryksmanchetten og slangen er forbundet med X Series-enheden via NIBP-
tilslutningsstikket pa enhedens sidepanel. Med NIBP-knappen pa enhedens frontpanel kan
du indlede og afslutte blodtryksmaélinger og afleese vaerdierne i skaermens NIBP-omrade.

X Series-enhedens NIBP-modul méler de oscillometriske pulseringer, der transmitteres via
blodtryksmanchetten og slangen, og beregner blodtryksmalingerne pa baggrund heraf.
Trykmalingen forlaber pa folgende méde:

1. Manchetten pustes op til et forudkonfigureret tryk (bestemt efter patienttype) over
patientens systoliske blodtryk. Mens manchetten oppustes, méler X Series-enheden de
oscillometriske pulseringer, der transmitteres fra manchetten gennem slangen, og SureBP-
monitoreringssoftwaren beregner patientens systoliske blodtryk, diastoliske blodtryk og det
gennemsnitlige blodtryk. Nér disse malinger er foretaget, lukkes luften ud af manchetten.
X Series-enheden tager disse malinger pa ca. 15 sekunder.

SureBP-funktionen kraever, at der bruges en manchet og en slange med dobbelt lumen.

2. Huvis stor forekomst af artefakter forhindrer ngjagtig maling under manchetinflation, eller
hvis du bruger en manchet og slange med enkelt lumen, oppustes manchetten til dens maltryk
for at okkludere blodstremmen gennem arterierne i den monitorerede ekstremitet.
Manchetten temmes trinvist, sd blodet kan flyde igennem manchetten og ind i den
monitorerede ekstremitet. I takt med at blodet strommen gennem den delvist temte manchet,
skabes trykoscilleringer, der transmitteres til X Series-enheden gennem slange. X Series-
enheden maler de oscillometriske pulseringer, og bruger dem til at beregne det tilsvarende
systoliske blodtryk, diastoliske blodtryk og det gennemsnitlige blodtryk. Denne mélinger
tager ca. 30 sekunder.

3. NIBP-enheden justerer automatisk blodtryksmaleproceduren efter visse fejltilstande som
for eksempel:

Modus Justering/respons
Enheden kan ikke registrere Enheden gger automatisk manchettens inflationstryk
systolisk tryk. og afslutter blodtryksmalingen.

Enheden kan ikke pavise systolisk, | Enheden afbryder blodtryksmalingen og temmer
diastolisk eller gennemsnitligt manchetten.
blodtryk efter 180 sekunder.

Enheden registrerer en fejl. Enheden viser en tilsvarende fejlmeddelelse
pa skaermen og afbryder malingen.
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

Numerisk NIBP-display

Nar NIBP-monitorering er blevet konfigureret, og X Series-enheden er begyndt at foretage
NIBP-maélinger, vises malingerne af det systoliske, diastoliske og gennemsnitlige blodtryk
pa det numeriske NIBP-display pa felgende made:

Artefaktsymbolet (.) vises pd det numeriske NIBP-display, hver gang X Series-enheden
registrerer, at NIBP-malinger (systolisk, diastolisk, gennemsnit) kan veere ungjagtige. Symbolet
vises, nar NIBP-maélingerne ligger under det angivne méleomrade for den valgte patienttype,
eller nar nejagtigheden af NIBP-malingerne kan bringes i fare ved tilstedeverelsen af
bevegelsesartefakter, svag puls, hjertearytmi eller andre former for blodtryksartefakter.

Bemerk! Afsnittet "NIBP-systemmeddelelser" pé side 8-15 indeholder en oversigt over

systemmeddelelser, der kan blive vist pa X Series-enheden under monitorering af
NIBP.

I de folgende afsnit beskrives, hvordan du konfigurerer NIBP-monitorering.

Konfiguration og brug af NIBP

For at tage sikre og ngjagtige NIBP-malinger vha. X Series-enheden skal du udfere falgende
trin, som hvert iser svarer til et afsnit i dette kapitel. Laes hvert afsnit grundigt, fer du udferer
NIBP-maélinger.

Velg den korrekte manchetstorrelse.

Saet manchetten pé patienten.

Forbind inflationsslangen til X Series-enheden og til manchetten.

Bowo =

Konfigurer NIBP-alarmer og indstillinger (hvis de aktuelle NIBP-alarmer og -indstillinger
ikke er passende).

5. Tryk pa NIBP-knappen pé X Series-enhedens frontpanel, og foretag blodtryksmalingen.
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Valg af NIBP-manchet

Valg af NIBP-manchet

Der skal anvendes korrekt manchetsterrelse for at tage nejagtige malinger: Manchettens
ballonlengden skal veere mindst 80 procent af ekstremitetens omkreds, og manchetbredden
skal veere lig med 40 procent af ekstremitetens omkreds.

Forsigtig Brug kun slanger og manchetter, der er godkendt af ZOLL Medical Corporation. I Bilag B
7i/betior findes en liste over godkendte slanger og manchetter. Brug folgende retningslinjer
ved valg af passende slange og manchet:

Voksenmodus Barnemodus Neonatal modus
Manchetter (typisk Voksen, Stor voksen, Barn, Lille barn, Lille Neonatal nr. 1 til nr. 5 -
manchetmaerkning) Lille voksen, Barn, Lar | voksen, Spaedbarn, til engangsbrug
Nyfedt Nyfadt (nr. 6),
Spaedbarn (nr. 7) -
genanvendelig
Anbefalet omkreds 15 cm eller derover. 7,7 til 25 cm 15 cm eller mindre
af ekstremitet
Slanger Voksen Voksen Neonatal/spaedbarn
(kun manchet til
engangsbrug)
* Genanvendelige
manchetter til nyfgdt
(nr. 6) og spaedbarn
(nr. 7) benytter slangen
til voksne.
Forsigtig Valg af korrekt manchet er afgerende for nejagtigheden af NIBP-méilinger. Hvis der bruges

en manchet, der er for lille, giver det mélinger, der er hgjere end patientens faktiske blodtryk.
Hvis der bruges en manchet, der er for stor, giver det mélinger, der er lavere end patientens
faktiske blodtryk.

X Series-enheden bruger de samme definitioner for neontale patienter, paediatriske patienter og
voksne patienter, som er defineret i standarden AAMI SP10:2002:
Neonatal eller nyfedt Barn pa 28 dage eller mindre, hvis de er fadt ved terminen
(37 ugers graviditet eller mere); ellers op til 44 ugers

graviditet.

Padiatrisk men ikke nyfed Individer mellem 29 dage og 12 ar

Voksen Individer seldre 12 ar
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

Tilslutning af NIBP-manchet

Tilslutning af NIBP-manchetten kraver, at du forbinder inflationsslangen til X Series-enheden
og til NIBP-manchetten. Hvis du vil bruge SureBP-funktionen, der gor det muligt for X Series-
enheden at male blodtrykket ved manchetinflation, skal du bruge FlexiPort-manchetten og en
adapter med dobbelt lumen (to slanger) og slange. Du kan ogsa bruge en slange med enkelt
lumen (én slange) og adapter sammen med X Series-enheden, men enheden vil kun méle
blodtrykket ved manchetdeflation.

Sadan slutter du NIBP-manchetten til X Series-enheden:

1. Slut inflationsslangens metalkonnektor med gevind til NIBP-konnektoren pé X Series-
enhedens sidepanel. Juster gevindet omhyggeligt med vindingerne, s& konnektoren drejes
let, og drej derefter konnektoren med uret, indtil den sidder godt fast. Tilslut en slange med
dobbelt lumen pa folgende méde:

N4

Figur 8-1 Tilslutning af en slange med dobbelt lumen til X Series-enheden
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Tilslutning af NIBP-manchet

Tilslut en slange med enkelt lumen pa felgende made:

Figur 8-2 Tilslutning af en slange med enkelt lumen til X Series-enheden
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

2. Set plastkonnektoren pad NIBP-slangen ind i konnektoren pa manchetslangen, og drej
konnektorerne, til de laser. Konnektorerne er ens. Du kan indsatte enhver af
plastkonnektorerne i enhver af manchetslangekonnektorerne og i vilkérlig rekkefolge.

1. <
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Paseetning af manchetten pa patienten

Pasaetning af manchetten pa patienten

Sadan sattes manchetten pé patienten:

1. Serg for, at patienten ligger ned eller sidder behageligt uden krydsede ben, med begge ben
pa gulvet og med stotte til ryggen. Den ekstremitet, der skal bruges til NIBP-malingen, skal
vare afslappet, strakt frem og placeret pa en jevn overflade som stette. Der er ikke
restriktioner pa brugerens under NIBP-malinger.

2. Pres s& meget luft som muligt ud af manchetten, for du setter den pa patienten.

3. Placer manchetten 2 til 5 cm over albueleddet eller 5 til 10 cm over knaleddet.

Advarsel! NIBP-manchetten mé ikke placeres p4 samme arm eller ben som en SpO,-sensor.

Nér manchetten pustes op, bliver aflaesningerne pa SpO,-monitoren forkerte.

e Manchetten mé heller ikke placeres pa en ekstremitet, der anvendes til intravengs
infusion.

e Inflation af manchetten kan blokere infusionen og derved skade patienten.

e Undlad at anbringe manchetten over et sir, da dette kan foriarsage yderligere skade.

4. Juster manchetten, sa arteriemarkeren pa manchetten er over arterien og peger mod handen
eller foden.

5. Kontrollér, at manchetten slutter imellem manchettens omrddemarkeringer.
6. Hvis de ikke er pa linje, skal du bruge en anden manchetstorrelse.

7. Den tomme manchet vikles fast omkring ekstremiteten uden at forhindre
blodgennemstremningen.

8. Kontrollér, at slangen er fort pa en sdidan made, at bgjning eller ssmmentrykning undgés.

Forsigtig *  Huvis der bruges en manchet, der er pasat for lost, eller som er for lille, giver det mélinger,
der er hgjere end patientens faktiske blodtryk.

e  Hvis manchetten er for stor, giver mélingen vardier, der er lavere end patientens
faktiske blodtryk.

* Ideelt set ber manchetten vere pa hejde med hjertet. Placering af manchetten vaesentligt
over eller under hjerteniveau vil give blodtryksmalinger, der er fejlagtigt lave eller hgje.

Herefter illustreres én mulig manchetplacering for voksne/paediatriske patienter og til hgjre

mulig manchetplaceringer for neotale patienter:

Figur 8-3 Paszetning af manchetten pa patienten
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

Sikring af korrekte indstillinger for manchetinflation

For du padbegynder en NIBP-maling for en ny patient, skal du sikre, at indstillingerne for
manchetinflation er korrekte for den pageldende patient.

Kontrollér, at der er valgt korrekt patientmodus. Det indledende tryk for manchetinflationsmaél
(CIT) athanger af patienttype og den konfigurerede CIT-forudindstilling. De CIT-
forudindstillinger, der anvendes som standard, og som kan konfigureres, for hver patient

er angivet i folgende tabel (standardveardier vises med fed).

Bemerk! Du kan konfigurere CIT-trykket i menuen Opsatning > NIBP.

Voksen Padiatrisk Neonatal
120 mmHg 80 mmHg 60 mmHg
140 mmHg 90 mmHg 70 mmHg
160 mmHg 100 mmHg 80 mmHg
180 mmHg 110 mmHg 90 mmHg
200 mmHg 120 mmHg 100 mmHg
220 mmHg 130 mmHg 110 mmHg
240 mmHg 140 mmHg 120 mmHg
260 mmHg 150 mmHg 130 mmHg

Nojagtig maling af systolisk tryk krever, at CIT-trykket er hgjt nok til at okkludere den
underliggende arterie. Dog vil for hgj indstilling af CIT-trykket gge afleesningstiden og
patientens ubehag ungdvendigt.

Efter hver NIBP-maling justerer X Series-enheden manchetinflationstrykket for at optimere
den neeste NIBP-maéling.

Bemeark! Det maksimale manchetinflationstryk for neotale patienter er 153 mmHg.

Advarsel!

For du bruger X Series-enheden til at monitorere en ny patient, skal du slukke enheden
i mindst 2 minutter for at nulstille alle patientparametre og eliminere alle justeringer,
der er foretaget for den forrige patient.

8-10
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Konfiguration af NIBP-alarmer og -indstillinger

Konfiguration af NIBP-alarmer og -indstillinger

Det sidste trin i klargeringen til udferelse af NIBP-malinger er at sikre, at de nedvendige
alarmer er aktiverede (eller deaktiverede), at alarmgraenserne er passende, og at NIBP-
indstillingerne er korrekte.

Aktivering/deaktivering af NIBP-alarmer og indstilling af alarmgraenser

4
(9]

Nar aktiveret, afspiller X Series-enheden alarmer, nar malinger er uden for de indstillede
grenser, for folgende:

» Hojt og lavt systolisk tryk
» Hojt og lavt diastolisk tryk
» Hojt og lavt gennemsnitligt arterieblodtryk (MAP)

Du kan aktivere (eller deaktivere) NIBP-alarmer og indstille evre og nedre alarmgrenser ved
enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer (n) eller kontrolpanelet NIBP-parameter.

S&dan konfigureres NIBP-alarmgraenser vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

1. Tryk pé hurtigadgangsknappen Mere ().

2. Tryk pa hurtigadgangstasten Alarmer (n).

3. Tryk pé hurtigadgangsknappen Graenser (E).

4. Brug navigationsknapperne til at fremheve og vaelge den relevante alarmmenu. I forbindelse

med NIBP er alarmmenuvalgene Systolisk NIBP-alarm, Diastolisk NIBP-alarm og NIBP
MAP-alarm.

5. I den valgte menu med NIBP-alarmindstillinger skal du bruge navigationsknapperne til at
veelge de felter, som du vil @ndre. Felterne er
* Aktivér gvre graense
e Aktivér nedre graense
e @vre grense
¢ Nedre grense

6. Naér du er feerdig med at aendre vaerdier 1 alarmindstillingsmenuen, skal du trykke pa pil
tilbage-knappen for at afslutte menuen.
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Angivelse af gvre og nedre systoliske alarmgraenser

Indledningsvis specificerer menuen Systol. NIBP-alarmindstill., at alarmerne for systolisk
NIBP-tryk er aktiveret (TIL) eller deaktiveret (FRA), og viser de gvre og nedre systoliske
grenser, der er standard. De gvre og nedre graenser kan vare TIL eller FRA (standard er FRA).
I folgende tabel vises de systoliske NIBP-granser, der er standard, for voksne, paediatriske og
neonatale patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse graenser kan indstilles:

Standard systolisk Omrade for systolisk

Patienttype

NIBP-graense

NIBP-graense

Voksen

Nedre: 75 mmHg
@vre: 220 mmHg

Nedre: 30-258 mmHg
@vre: 32-260 mmHg

Peaediatrisk

Nedre: 75 mmHg
Qvre: 145 mmHg

Nedre: 30-158 mmHg
@vre: 32-160 mmHg

Neonatal

Nedre: 50 mmHg
@vre: 100 mmHg

Nedre: 20-118 mmHg
Qvre: 22-120 mmHg

Angivelse af gvre og nedre diastoliske alarmgranser

Indledningsvis specificerer menuen Diastol. NIBP-alarmindstill., at alarmerne for diastolisk
NIBP-tryk er aktiveret (TIL) eller deaktiveret (FRA), og viser de evre og nedre diastoliske
graenser, der er standard. De gvre og nedre granser kan vaere TIL eller FRA (standard er FRA).
I folgende tabel vises de diastoliske greenser, der er standard, for voksne, padiatriske og
neonatale patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse graenser kan indstilles:

Patienttype Standard diastolisk graense Omrade for diastolisk greense

Voksen

Nedre: 35 mmHg
@vre: 110 mmHg

Nedre: 20-218 mmHg
@vre: 22-220 mmHg

Jvre: 70 mmHg

Paediatrisk Nedre: 35 mmHg Nedre: 20-128 mmHg
@vre: 100 mmHg Qvre: 22-130 mmHg
Neonatal Nedre: 30 mmHg Nedre: 10-108 mmHg

@vre: 12-110 mmHg
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Konfiguration af NIBP-alarmer og -indstillinger

Angivelse af gvre og nedre NIBP MAP-alarmgranser

Indledningsvis specificerer menuen NIBP MAP-alarmindstillinger, at NIBP MAP-alarmer
er aktiveret (TIL) eller deaktiveret (FRA) og viser standardgrenserne for evre og nedre MAP-
grenser. De gvre og nedre grenser kan vaere TIL eller FRA (standard er FRA). I folgende tabel
vises standardgreenserne for alarm for gennemsnitligt arterieblodtryk (MAP) for voksne,
padiatriske og neonatale patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse graenser
kan indstilles:

Patienttype Standard MAP MAP-omrade
Voksen Nedre: 50 mmHg Nedre: 25-230 mmHg
@vre: 120 mmHg Qvre: 23-228 mmHg
Paediatrisk Nedre: 50 mmHg Nedre: 25-140 mmHg
@vre: 110 mmHg Qvre: 23-138 mmHg
Neonatal Nedre: 35 mmHg Nedre: 15-110 mmHg
@vre: 80 mmHg @vre: 13-108 mmHg

Brug af kontrolpanelet NIBP-parameter

Brug navigationsknapperne til at markere og vaelge det numeriske NIBP-display for at vise
kontrolpanelet NIBP-parameter:

Gverste
Systolisk NIBP-alarm 220
NIBP Diastolisk alarm
NIBP MAP-alarm N 120
NIBP-modus

NIBP - auto. modus interv. 5 min
Sm.Cuf til/fra Til

Start TurboCuf

(59 ) 50 100 150 200 250 300
annnnnannnannnnnnannnnnnnnnnn

Figur 8-4 Kontrolpanelet NIBP-parameter

Pa kontrolpanelet NIBP-parameter kan du velge en indstilling for alarmkonfiguration (SYS,
DIA eller MAP) for at aktivere/deaktivere alarmer og indstille gvre og nedre alarmgraenser
(som beskrevet tidligere).

Du kan ogsa konfigurere folgende NIBP-indstillinger:

« NIBP-modus (Modus)

« Automatiske NIBP-maéleinterval (Autointerval)

« Aktivere/deaktivere artefaktfilter for Smartcuf-beveaegelse (Smartcuf)
+ Starte/stoppe Turbocuf-mélinger (Turbocuf)
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

Angivelse af NIBP-modus
Du kan angive, at X Series-enheden enten skal fungere i manuel/ eller automatisk modus.

I manuel modus tager X Series-enheden enkelte NIBP-mélinger, nér du trykker pa NIBP-
knappen pa frontpanelet ((#7). Du kan gentage NIBP-malingen ved at trykke pa NIBP-knappen
igen (valg Manuel).

I automatisk modus tager X Series-enheden den forste af en rekke NIBP-malinger, nar timeren
Autointerval udleber, og gentager derefter NIBP-mélingen ved dette specificerede interval.

Bemeerk! Du kan nar som helst trykke pad NIBP-knappen og manuelt starte en NIBP-
aflesning, mens automatisk modus er aktiv. Manuelt startede NIBP-afleesninger
pavirker ikke timingen af efterfolgende NIBP-aflaesninger i automatisk modus.

Angivelse af det automatiske NIBP-maleinterval

Du kan angive tidsintervallet mellem NIBP-malinger i automatisk modus. Standardintervallet
mellem mélinger er 5 minutter.

Du kan angive intervaller pa 1, 2, 3, 5, 10, 15, 30 og 60 minutter mellem NIBP-malinger.

Aktivere/deaktivere artefaktfilter for Smartcuf-bevagelse

Aktivering af brugen af artefaktfilter for Smartcuf-beveegelse oger nejagtigheden af NIBP-
malinger, nar der forekommer bevagelsesartefakter eller svag puls.

NIBP-mélinger kan pavirkes negativt af mange faktorer, f.eks. hjertearytmier, pludselige
@ndringer i blodtryk, kropsbevagelser, f.eks. rystelser og kramper, stad pad manchetten,
vibration, keretgjsbevagelse eller svag puls. Smartcuf-filteret synkroniserer NIBP-afleesningen
med R-kurven pa patientens EKG for at eliminere stej, der opstar som folge af
patientbevagelse eller vibration.

Bemark! X Series-enheden skal udfere EKG-monitorering, nar der bruges Smartcuf.
Hvis artefakterne er voldsomme, vises et specielt symbol pa displayet og udskrifterne:

Figur 8-5 Symbol for mange artefakter

Som standard er Smartcuf Aktiveret.
Der er situationer, hvor du kan velge at deaktivere Smartcuf. De kan omfatte

o Meget ekstrem bevaegelsesartefakt
» Visse typer arytmier
« Situationer, der forhindrer opnéelse af et EKG-signal.

NIBP-malinger kan stadig udferes, nar Smartcuf er deaktiveret.
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NIBP-systemmeddelelser

Start/stop af TurboCuf

Nér du veelger Start TurboCuf startes kortvarige automatiske (STAT) NIBP-mélinger.
X Series-enheden begynder sin forste NIBP-maling, hvorefter den fortsetter med at udfere
s& mange NIBP-malinger som muligt over en periode pa 5 minutter.

Vealg Stop TurboCuf for gjeblikkeligt at stoppe STAT-malinger.

ADVARSEL!

Gentagen brug af STAT-mélinger p4 samme patient over et kort tidsinterval kan
pavirke blodtryksmalingerne, begranse cirkulationen til ekstremiteten og pifere
patienten skade.

Indstilling af NIBP-visningsformat

Du kan angive udseendet af det numeriske NIBP-visningsformat. Visningsformatet gor det
muligt at veelge, om du vil vise MAP-méling (M) med de systoliske (S) og diastoliske (D)
maélinger i ét af folgende formater:

« S/D

» S/D (M) (standardvisning)
e (M)S/D

Bemerk! Hvis en MAP-alarm er aktiv, nar formatet S/D er valgt, vil visningsformatet vare
S/D (M), indtil du rydder MAP-alarmen.

NIBP-systemmeddelelser

Under monitorering af NIBP kan der vises folgende meddelelser p&d X Series-enheden:

Systemmeddelelse Arsag

AFL/AESER Enheden udfgrer en NIBP-maling og fungerer normait.

AFLAS.STOP. Enheden har stoppet en NIBP-maling, fordi operatgren
har trykket pa NIBP-knappen og har annulleret
malingen.

AFLAS. FEJL Patientens puls er for svag til at opna en NIBP-maling,

eller manchetten skal justeres.

ARTEFAKT Forekomsten af for mange artefakter forhindrer NIBP-
malingen. Hvis der findes EKG, skal du overveje at
aktivere SmartCuf.

NEONAT.ADV. Enheden har registreret en neonatal manchet, men
voksenmodus var aktiv. Udskift manchetten, eller ret
patientmodus. Hvis registreringen er en fejl, skal du
ignorere advarslen og forsgge at udfgre NIBP-
malingen igen.
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Kapitel 8 Monitorering af ikke-invasiv blodtryk (NIBP)

Systemmeddelelse

Arsag

LUFTLAEKAGE

En starre luftlaekage forhindrer manchetinflation.
Kontrollér slange- og manchetforbindelser, udskift en
evt. defekt slange eller manchet, og forseg at udfgre
NIBP-malingen igen.

SNOET SLANGE

En luftblokering forhindrer korrekt funktion af enheden.
Kontrollér, om slangen er snoet. Hvis du bruger en
slange med dobbelt lumen, skal du kontrollére korrekt
placering af O-ringen péa slangekonnektoren. Eliminer
snoninger pa slangen, eller udskift den om ngdvendigt.

NIBP DEAKT.

Der opstod en systemfejl, og X Series-enheden
bar serviceres.

UDF@R NIBP-
KALIBRERINGSKONTROL

Det er tid til den arlige kalibreringskontrol. Du kan
fortsaette med at bruge enheden, men vi anbefaler dog,
at du kontakter din uddannede specialist eller ZOLLs
tekniske serviceafdeling eller en ZOLL-autoriseret
servicerepreesentant sa hurtigt som muligt for at udfere
den anbefalede arlige NIBP-kalibreringskontrol.

VENT ET @JEBLIK

Efter fuldfgrelse af en NIBP-anmodning i automatisk
modus eller STAT-modus (TurboCuf), skal enheden
vente op til 30 sekunder, fgr den starter naeste NIBP-
maleanmodning.

TRYK. GRAENSE
OVERSKREDET

Manchettrykket har overskredet den tilladte greense.
Begraens patientbeveegelse, og kontrollér, om slangen
er snoet. Eliminer snoninger pa slangen, eller udskift
den om ngdvendigt.

NIBP - TEMP. UD. FOR OMR.

NIBP-modulet ligger uden for dets
driftstemperaturomrade. Flyt enheden til korrekt
driftstemperatur, og forsgg at udfgre NIBP-
malingen igen.

SVAG PULS

Patientens puls er for svag til at opna en NIBP-maling,
eller manchetten skal justeres.
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Kapitel 9
Overvagning af CO,

I dette kapitel forklares, hvordan du bruger X Series-enheden til at overvige kuldioxid ved
sluttidal (EtCO,), andedratsfrekvens (RF) og fraktion af indandet kuldioxid (FiCO,). Disse
funktioner bruger samme konnektor pa X Series-enheden og kan bruges skiftevis.

Oversigt

X Series-enheden bruger Oridion Microstream FilterLine® og Smart CapnoLine® Sidestream-
systemerne til at overvage CO,.

FilterLine og Smart CapnoLine Sidestream-systemerne udtreekker smé gasprover fra patientens
lufteveje via en nasekanyle/oral kanyle eller luftvejsadapter og sender disse gasser gennem en
infrared sensor med fast tilstand (placeret veek fra patientens luftveje), som maler CO,.
Microstream-systemet kan bruges til CO,-mélinger pé intuberede og ikke-intuberede
spaedbern, padiatriske patienter og voksne patienter.

Microstream CO,-sensoren genererer infraredt lys og udstréler det gennem de indsamlede
andedratsgasser og bestemmer CO,-koncentrationen ved at male mengden af lys, der
absorberes af gasserne.

X Series-enheden viser EtCO, (koncentrationen af kuldioxid registreret ved afslutningen af
hver udanding) og FiCO som en numerisk veerdi i millimeter kvikselv (mmHg). Enheden kan
desuden vises et kapnogram. Kapnogrammet er et veerdifuldt klinisk veerktej, der kan bruges til
at vurdere patientens luftvejsintegritet og korrekt placering af endotrakealslange (ET). Enheden
beregner respirationsfrekvensen ved at male tidsintervallet mellem detekterede spidsvaerdier
for CO,-kurve. Teknologien skelner mellem kurver, der forarsages af andedraet, og kurver,

der forarsages af kardiogeniske oscillationer og artefakter.

X Series er udstyret med automatisk kompensation for barometrisk tryk.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 9-1



Kapitel 9 Overvagning af CO,

Advarsel!

Nér der bruges en praevetagningsslange til intuberede patienter med et lukket
sugesystem, ma du ikke placere luftvejsadapteren mellem sugekateteret og
endotrakealslangen. Dette gores for at sikre, at luftvejsadapteren ikke kommer
i vejen for funktionen af sugekateteret.

Skeer eller fjern ikke nogen del af prevetagningsslangen. Overskaering af
provetagningsslangen kan fore til fejlbehaftede aflesninger.

Hyvis der treenger for meget fugt ind i prevetagningsslangen (dvs. fra omgivende
luftfugtighed eller inddnding af uszedvanlig fugtig luft), vises meddelelsen Rydder
FilterLine i meddelelsesomradet. Hvis provetagningsslangen ikke kan ryddes,
vises meddelelsen Fi/zerLine-blokering i meddelelsesomridet, Udskift
prevetagningsslangen, ndr meddelelsen F7/erLine-blokering vises.

Brug IKKE Microstream Sidestream CO,-tilbeher i nzerheden af braendbare
anzestesimidler eller andre brzendbare gasser.

Leose eller beskadigede forbindelser kan kompromittere ventilationen eller forirsage
unsejagtige milinger af respirationsgasser. Tilslut alle komponenter godt og sikkert,
og kontrollér forbindelser for laekager iht. kliniske standardprocedurer.

Serg altid for at sikre integriteten af patientindingskredslebet efter indfering
af luftvejsadapteren ved at bekrzfte korrekt CO,-kurve (kapnogram)
p4 skeermdisplayet.

Forsigtig

Microstream® EtCO,-provetagningsslanger er designet til brug pa en enkelt patient og
genbehandles ikke. Forseg ikke at rengere, desinficere, sterilisere eller skylle nogen del
af provetagningsslangen, da dette kan medfere beskadigelse af skeermen.

Kassér provetagningsslanger iht. standarddriftsprocedurer eller lokale bestemmelser for
bortskaffelse af kontamineret medicinsk affald.

For brug skal du omhyggeligt leese brugervejleaningen til Microstream EtCO,-
provetagningslinjen.

Konfiguration og brug af CO,-monitorering

Folg disse trin for at konfigurere CO,-monitorering:

1. Vealg den rigtige CO,-provetagningsslange til patienten.
. Fastgor provetagningsslangen til enhedens CO,-indlebsport.
3. Anvend FilterLine-luftvejsadapteren eller Smart CapnoLine-nasekanylen eller -nesekanyle/

-oral kanyle pd patienten.

. Kontrollér, at X Series-enheden er konfigureret til korrekt patienttype - Voksen, Padiatrisk

eller Neonatal.

. Konfigurer alarmer (hvis de aktuelle alarmindstillinger ikke er passende) og andre

CO,-funktioner.

. Tryk pd CO,-hurtigadgangsknappen () for at starte CO,-monitorering.
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Konfiguration og brug af CO,-monitorering

Valg af CO,-prgvetagningsslangen

Du skal fastsatte folgende for at veelge den rigtige CO,-prevetagningsslange:

» Drejer det sig om en voksen, padiatrisk eller neonatal patient?
» Er patienten intuberet (ventileret) eller ikke-intuberet (ikke-ventileret)?

Du kan bruge folgende Oridion Microstream-tilbeher til Sidestream CO,-monitorering vha.
X Series-enheden:

Tabel 7-1. Oridion Microstream CO,-provetagningsslange til brug med X Series-enheder.

Tilbehor Type Reservedelsnummer

FilterLine-saet (voksen/peaediatrisk), boks med 25 | Intuberet 8300-0520-01
provetagningsslange
og luftvejsadapter

til kortvarig
monitorering

FilterLine H-saet (voksen/paediatrisk), boks Intuberet 8300-0521-01
med 25 provetagningsslange
og luftvejsadapter til
fugtige miljger

FilterLine H-saet (speedbarn/neonatal), Intuberet 8300-0522-01
boks med 25 provetagningsslange
og luftvejsadapter til
fugtige miljger

VitaLine H-seet (voksen/paediatrisk), boks Intuberet 8300-0523-01
med 25 provetagningsslange
og luftvejsadapter til
hgj omgivende
luftfugtighed

Smart Capnoline Plus med O, (voksen), boks | Ikke-intuberet oral/ | 8300-0524-01
med 25 naese prgvetagning
med O,-levering

Smart Capnoline Plus med O, (paediatrisk), Ikke-intuberet 8300-0525-01
boks med 25 .
Dobbeltfunktion

Advarsel! For at sikre pélidelig og sikker drift, herunder biokompatibilitet, skal du kun bruge
Microstream CO2-tilbeher.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 9-3



Kapitel 9 Overvagning af CO,

Tilslutning af CO,-pragvetagningsslanger
Sédan sluttes FilterLine til Smart CapnoLine:

1. Skyd dekslet pa X Series-enhedens CO,-indlebsporten abent.
2. Placer fittingen i enden af Sidestream-slangen over konnektoren p& CO,-indlebsporten.

3. Drej fittingen i urets retning for at spaende.

Figur 9-1 Tilslutning af prevetagningsslangens konnektor til CO,-indlgbsporten
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Konfiguration og brug af CO,-monitorering

ADVARSEL! »

Udsugningsporten for Microstream Sidestream CO,-enheden er kun et udleb for
udindede gasser fra patienten og eventuelt tilsluttede vejrtraekningsapparater.
Udsugningsporten er kun beregnet til tilslutning af gasopsamlingsudstyr, f.eks.
gasudsugningssystemer - Zer bor ikke veere nogen andre tilslutninger ti/
udsugningsportern.

Ved tilslutning af Microstream Sidestream CO,-tilbehgr til patienter, der indgives eller
for nyligt er blevet indgivet anzestesimidler, skal CO,-udsugningsporten sluttes til et
udsugningssystem eller til patientens anzestesimaskine eller ventilator for at undgé at
eksponere det medicinske personale for anzestesimidler.

Left ikke skeermen i FilterLine, da den kunne blive frakoblet skzermen og medfere,
at skeermen falder ned pa patienten.

FilterLine kan antzendes ved tilstedevarelse af heje O,-koncentrationer, néir de
eksponeres direkte for laser- eller ESU-enheder. Udvis forsigtighed ved udferelse
af disse procedurer.

Bemeark! Hvis du bruger et gasudsugningssystem, skal du sikre, at det er installeret

1 overensstemmelse med producentens anvisninger. Gasudsugningssystemet
skal overholde ISO 8835-3:1997 (E).

Bemerk! For at undga fugtdannelse og okkusion af prevetagningsslangen under nebulisering

eller sug for intuberede patienter skal du fjerne provetagningsslangens luer-
konnektor fra skeermen.

Anvendelse af et FilterLine-saet

FilterLine-sattet er beregnet til CO,-monitorering af intuberede patienter.

For fastgorelse af luftvejsadapteren til andingskredslebet skal du kontrollere, at adapteren er
ren, tor og ubeskadiget. Udskift om nedvendigt.

Forsigtig

FilterLine-settet til engangsbrug er beregnet til brug pa en enkelt patient. Genbrug eller
resteriliser IKKE nogen del af FilterLine-sattet, da skeermen kan blive beskadiget ved rengering
eller genbrug.

1. Placer luftvejsadapteren i den proximale ende af luftvejskredslebet mellem albueraret og

ventilatorkredslebets forbindelsesror. Placer IKKE luftvejsadapteren mellem ET-slangen
og knaroret, da det kan muliggere akkumulering af patientsekretioner i adapteren.

. Hvis der forekommer ophobninger, kan luftvejsadapteren fjernes fra kredslebet, skylles med

vand og indsettes i kredslabet igen. For at forhindre, at fugt laber ind i prevetagningsslangen,
skal du sikre, at prevetagningsslangen leber ud fra gverste del af luftvejsadapteren og ikke
dens bund eller sider. Se folgende figur.
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Kapitel 9 Overvagning af CO,

Anvendelsen af en Smart CapnoLine-naesekanyle eller -naese/oral-kanyle

Nesekanylen og nase/oral-kanylerne indsattes til monitorering af CO, i ikke-intuberede
patienter.

Kanyler til oral/nase-pravetagning er specielt veerdifulde for patienter med tendens til at
treekke vejret gennem munden, fordi det meste (hvis ikke al) CO, udéndes gennem munden.
Hvis der bruges en almindelig nesekanyle til CO, -pravetagning pa sddanne patienter, vil de
viste EtCO,-verdier og det viste kapnogram vaere betydeligt lavere end de faktiske CO,-
niveauer, der findes i patientens udandingsandedret.

ADVARSEL! *

Smart CapnoLine-nzsekanylen og -naese/oral-kanylesattene til engangsbrug er
beregnet til brug i en enkelt patient. Genbrug eller resteriliser IKKE nogen del af dette
produkt, da skeermen kan blive beskadiget ved genbrug af prevetagningsslangen.

Hyvis der leveres ilt under brug af Sidestream CO,, skal du serge for at bruge en
CO,-prevetagning med O,-levering. Brug af en anden type kanyle vil ikke
muliggere iltlevering.

Tag kanylen ud af pakken. Kontrollér, at kanylen er ren, tor og ubeskadiget. Udskift om
ngdvendigt.

Placering af kanylen i patienten

Placer oral/nase-kanylen i patienten pa folgende made:

.

oy

Forsigtig Kassér Microstream EtCO,-forbrugsvarer iht. standarddriftsprocedurer eller lokale
bestemmelser for bortskaffelse af kontamineret medicinsk affald.
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Maling af CO,

Maling af CO,

Nar opsaetningen er gennemfort, skal du trykke pé for at starte monitoreringen af CO,. Det
numeriske CO,-display vises pa skeermen med meddelelsen /AV/774L/SERER. CO,-visningen
giver den aktuelle EtCO,-verdi og efter en forsinkelse pa ca. 1 minut patientens
respirationsfrekvens (i respirationer/min.) identificeret som RF:

Kontrollér, at alle forbindelser er foretaget korrekt ved at verificere, at der vises et korrekt
kapnogram (kurven indsattes automatisk i vinduet med kurvevisningen).

06/06/2011 12:34:56

1 cm/mV
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Kapitel 9 Overvagning af CO,

Indstilling af alarmer for CO, og respirationsfrekvens

X Series-enheden afspiller alarmer, nar malinger er uden for de indstillede greenser, for
folgende:

« Hgj og lav EtCO,

» Hgj og lav respirationsfrekvens (i respirationer/min.)
» Hgj FiCO,

 Intet &ndedret-alarm

Bemzrk! Brug kontrolpanelet Resp-parameter til at indstille varigheden af alarmen for intet
andedraet eller til at deaktivere den (se "Brug af kontrolpanelet Resp-parameter” pa
side 7-5).

Aktivering/deaktivering af alarmer og indstilling af alarmgraenser for CO,

i
(|

Du kan aktivere (eller deaktivere) CO,-alarmer og indstille gvre og nedre alarmgranser ved
enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer (n) eller kontrolpanelet CO,-parameter.

S&dan konfigureres alarmer for CO, vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

Tryk pé hurtigadgangsknappen Mere ().
Tryk pé u
Tryk pé hurtigadgangsknappen Grns (E).

Brug navigationsknapperne til at veelge den relevante alarmmenu. For CO, er
alarmmenuerne: EtCO,-alarm, FiCO,-alarm, eller RF-alarm.

BowoD =

5. Brug navigationsknapperne til at vaelge de felter, som du vil &ndre, i menuen
Alarmindstillinger. Felterne er

¢ Aktivér gvre graense
e Aktivér nedre graense (kun EtCO,- og RF-alarmer)
* @vre grense
¢ Nedre graense (kun EtCO,- og RF-alarmer)
6. Nar du er feerdig med @ndre verdier i alarmmenuen, skal du trykke pé pil tilbage-knappen
for at afslutte menuen.
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Indstilling af alarmer for CO, og respirationsfrekvens

Indstillinger af ovre og nedre graenser for EtCO,

Indledningsvis specificerer menuen EtCO,-alarm, at EtCO,-alarmer er aktiveret (TIL) eller
deaktiveret (FRA) og viser standardgrenserne for alarm for evre og nedre EtCO,. De gvre
og nedre graenser kan vere TIL eller FRA (standard er FRA). I felgende tabel vises
standardgraenserne for EtCO, for voksne, padiatriske og neonatale patienter og angiver det
omrade, inden for hvilket disse graenser kan indstilles:

Patienttype Standardgraense for EtCO, |Graenseomrade for EtCO,
Voksen Nedre: 8 mmHg Nedre: 0-145 mmHg

@vre: 60 mmHg @vre: 5-150 mmHg
Paediatrisk Nedre: 8 mmHg Nedre: 0-145 mmHg

@vre: 60 mmHg Qvre: 5-150 mmHg
Neonatal Nedre: 8 mmHg Nedre: 0-145 mmHg

@vre: 60 mmHg Qvre: 5-150 mmHg

Forsigtig

I miljeer i stor hejde kan EtCO,-vaerdier vere lavere end veerdier, der observeres ved havniveau,
som beskrevet af Daltons lov om partialtryk. Nér X Series-enheden bruges i miljoer i stor hajde,
anbefales at justere EtCO,-alarmindstillingerne i overensstemmelse hermed.

Indstilling af evre FiCO,-graenser

Indledningsvis specificerer menuen FiCO,-alarm, at FiCO, -alarmer er aktiveret (TIL) eller
deaktiveret (FRA) og viser den gvre graense, der er standard. De evre granse kan vere TIL eller
FRA (standard er FRA). I folgende tabel vises den gvre grense, der er standard, for FiCO, for
voksne, pediatriske og neonatale patienter og angiver det omréde, inden for hvilket disse
graenser kan indstilles:

. Standardgrense |Qvre greenseomrade
FEHETATE for avre FiCO, for FiCO,
Voksen 8 mmHg 2-98 mmHg
Paediatrisk 8 mmHg 2-98 mmHg
Neonatal 8 mmHg 2-98 mmHg

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 9-9



Kapitel 9 Overvagning af CO,

Indstilling af graenser for ovre og nedre respirationsfrekvens (RF)

Indledningsvis specificerer menuen RF-alarm, at RF-alarmer er aktiveret (TIL) eller deaktiveret
(FRA) og viser de gvre og nedre respirationsgranser, der er standard. De @vre og nedre grenser
kan vere TIL eller FRA (standard er FRA). I folgende tabel vises de respirationsgreenser, der er
standard, for voksne, padiatriske og neonatale patienter i respirationer/min. og angiver det
omrade, inden for hvilket disse graenser kan indstilles:

Patienttype Standardrespirationsfrekvens | Respirationsfrekvensomrade
Voksen Nedre: 3 BPM Nedre: 0 til 145 BPM
@vre: 50 BPM Qvre: 5 til 150 BPM
Paediatrisk Nedre: 3 BPM Nedre: 0 til 145 BPM
@vre: 50 BPM Qvre: 5 til 150 BPM
Neonatal Nedre: 12 BPM Nedre: 0 til 145 BPM
@vre: 80 BPM Qvre: 5 til 150 BPM

Brug af kontrolpanelet CO,-parameter

Brug navigationsknapperne til at markere og velge det numeriske CO,-display for at vise
kontrolpanelet CO,-parameter:

Lavere Overste

EtCO2-alarm 28 N 50

RF-alarm 10 30
FiCO2-alarm 0 A 10
Vejrtraekn.alarm

CO2-resp.scan.hast. 12,5 mm/s

Figur 9-2 Kontrolpanelet CO,-parameter

I kontrolpanelet CO,-parameter kan du valge en CO,-alarm (EtCO,, Andedratsfrekvens eller
FiCO,). I den valgte menu med alarmindstillinger kan du aktivere/deaktivere alarmer og
indstille alarmgreenser (som beskrevet tidligere). Du kan ogsa indstille scanningshastighed

for CO,.

Indstilling af scanningshastighed for CO,

Scanningshastigheden for £d 7idal Carbon Dioxide (£1CO5) Operator's Guide Insert
bestemmer X-akseskalaen i kapnogrammet. Ved patienter med langsommere
respirationsfrekvenser vil en langsommere scanningshastighed gore det lettere at se
kapnogrammet. Du kan angive scanningshastigheder pa 3,13, 6,25 og

12,5 mm/sekund. Standardscanningshastigheden er 6,25 mm/sekund.

9-10
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Systemmeddelelser

Under monitorering af CO, kan X Series-enheden vise felgende meddelelser:

Systemmeddelelse Arsag

INITIALISERER Enheden initialiserer maling af CO,-
monitoreringsfunktionen, fungerer normalt og viser
CO,-malingen efter en kort forsinkelse.

KONTR. FILTERL. Prevetagningsslangen er ikke tilsluttet. Kontrollér
tilslutningen af prgvetagningsslangen. Udskift
luftvejsadapteren eller -kanylen, hvis de er defekte.

FILTERLINJELUK. Prgvetagnings- eller udsugningsslangen er blokeret.
Kontrollér prgvetagnings- eller udsugningsslangerne.
Sarg for, at pravetagningsslangen og alle indgange

til patientdndingsenheden ikke er sluttet til
udsugningsporten. Hvis den aktuelle FilterLine er tilsluttet
korrekt, skal du udskifte FilterLine.

AUTONUL Pa X Series-enheden vises AUTONUL, nar CO,-modulet
udfgrer periodisk selvvedligeholdelse. Under
selvvedligeholdelse udfarer CO,-modulet én eller flere af
felgende test: maling af omgivende tryk, autonul og en
flowtest. CO,-modulet gennemfgre dets
selvvedligeholdelsestest pa ca. 10 sekunder.

RYDDER CO,-modulet udfarer en rydning, nar det registrerer

en okklusion i slangen eller luftvejsadapteren og viser
RYDDER, mens det forsgger at rydde okklusionen.

Hvis CO,-modulet ikke kan rydde okkusionen inden

for 30 sekunder, udsender X Series-enheden en
udstyrsadvarsel og viser meddelelsen FILTERLINJELUK.
Hvis den aktuelle FilterLine er tilsluttet korrekt, skal du
udskifte FilterLine pa dette tidspunkt.

VZERDI OVER OMRADE CO,-veerdien overstiger det specificerede omréade.

CO2 DEAKTIV. Der er opstéaet en fejl i CO,-modulet, og X Series-
enheden har deaktiveret modulet i varigheden af
enhedens teendingscyklus. Hvis problemet fortsaetter,
kan enheden kraeve service.

CO2-MONITORERINGSFEJL X Series-enheden har afgjort, at COo-modulet ikke
fungerer, som det skal. Hvis problemet fortsaetter, kan
enheden kraeve service.
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Patenter

Kapnografikomponenten i X Series-enheden er deekket af ét eller flere af folgende amerikanske
patenter: 6,428,483; 6,997,880, 5,3000,859; 6,437,316; 7,488,229; og deres udenlandske
ekvivalenter. Der er sogt om yderligere patenter.

INGEN UNDERFORSTAET LICENS

Ejendom eller keb af denne enhed overdrager ikke nogen udtrykkelig eller underforstaet
licens til enheden med uautoriserede forbrugsvarer til CO,-prevetagning, der, i sig selv eller

i kombination med denne enhed, kunne falde inden for omfanget af ét eller flere af de patenter,
der geelder for denne enhed og/eller forbrugsvarer til CO,-provetagning.
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Kapitel 10
Puls CO-oximetri (SpO»)

SpO,-indgangene for X Series er sikre til defibrillatorer af type CF.

I dette kapitel forklares, hvordan du bruger X Series-enheden til at monitorere puls
CO-oximetri (SpO,) samt de valgfti funktioner: SpCO og SpMet og SpHb, SpOC, PVI samt PI.

X Series-puls-CO-oximeteret maler lobende og ikke-invasivt folgende pé et perifert malested,
f.eks. foden, tien eller fingeren:

« Iltmetning i arterielt haemoglobin (SpO2)
« Carboxyhamoglobinmatning (SpCO)

» Methemoglobinmetning (SpMet)

« Total haemoglobin (SpHDb)

« [ltindhold (SpOC)

 Pleth Variability Index (PVI)

» Perfusionsindeks (PI)

Denne monitorering giver oplysninger om bade hjertet og det respiratoriske system og viser
detaljer om, hvordan ilten transporteres i kroppen. Metoden er meget benyttet, fordi den er
ikke-invasiv, kontinuerlig, nem at anvende og smertefri.

X Series puls CO-oximetrifunktionen er kun beregnet til brug sammen med ZOLL / Masimo
Rainbow-sensorer. CO-oximetrisensoren indeholder lysdioder (LED’er), der sender bade
synligt og infraredt lys igennem kroppens ekstremiteter. Det udsendte lys modtages derefter af
en fotodetektor, der omdanner det til et elektronisk signal. Signalet sendes derefter til X Series-
enheden til behandling.
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

[tmeettet blod absorberer lys anderledes end umattet blod. Derfor kan maengden af synligt og
infraradt lys, som absorberes af blod, der lgber igennem et egnet perifert omrade af kroppen,
typisk fingeren hos voksne og foden hos nyfedte, benyttes til at beregne forholdet imellem iltet
hamoglobin og total heemoglobin i arterielt blod. Monitoren viser dette forhold som en
procentdel (normale vaerdier ligger typisk i intervallet fra 95 % til 100 % ved havets overflade)
skiftevis med SpCO and SpMet-, SpHb-, SpOC-, PVI- og PI-vardier, hvis de er tilgaengelige pa
enheden.

Bemeark! Monitoren viser ikke SpCO-veardier, hvis du bruger en SpHb-sensor, og den viser
ikke SpHb-verdier, hvis du bruger en SpCO-sensor.

Malingerne er baseret pd kalibreringsligninger for flere belgeleengder med henblik pd at
estimere:

« Procentverdien for carboxyhamoglobin i arterielt blod (SpCO).

« Procentverdi for methaemoglobin i arterielt blod (SpMet).

« Total haemoglobinkoncentration i blodet (SpHb).

« Totalt iltindhold i blodet (SpOC).

« Perifere perfusionsendringer, der er sekundere ift. respirationen (PVI).

« Den arterielle pulsstyrke som procentvaerdi af det pulserende signal ift. det ikke-pulserende
signal (PI).

Kvaliteten af malingerne afthanger af, om sensoren har den rigtige starrelse og settes korrekt
pa, om der er tilstreekkelig blodgennemstremning igennem sensorstedet, og af sensorens
eksponering for det omgivende lys. Se den brugsanvisning, der medfelger i alle Rainbow
oximetri-sensorpakninger for at i oplysninger om korrekt placering af sensorerne.
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Advarsler - SpO,, generelle

Advarsler - SpO,, generelle

Som det er tilfaeldet med alt medicinsk udstyr, skal man vare omhyggelig med at placere
patientkablerne, sa risikoen for at patienten bliver viklet ind i dem eller kvalt af dem,
mindskes.

Undga at anbringe puls-CO-oximeteret eller tilbeher pd en made, s& der er risiko for, at det
falder ned pé patienten.

Undg4 at starte eller betjene puls-CO-oximeteret, medmindre opsetningen er godkendt.
Undga at bruge puls-CO-oximeteret under MR-scanning eller i et MR-milje.

Undgé at bruge puls-CO-oximeteret, hvis det er beskadiget, eller der er mistanke om, at det
er beskadiget.

Eksplosionsfare: Undgé at bruge puls-CO-oximeteret i nerheden af braendbare
angstesimidler eller andre brandbare emner sammen med luft, iltrige omgivelser eller
lattergas.

Af sikkerhedsmaessige arsager ma flere enheder ikke stables oven pa hinadne, og der mé
ikke placeres genstande pa instrumentet under brug.

Folg nedenstiende retningslinjer for at reducere risikoen for skader:

« Undga at placere enheden pé overflader, hvor der er synlige tegn pé tabt veske.

« Undgé at leegge enheden i bled eller nedsanke den i vaeske

» Forsag ikke at sterilisere enheden.

« Brug kun rengeringsvasker som angivet i denne brugsanvisning.

« Forseg ikke at rengare enheden under monitorering af en patient.

For at midske risikoen for elektrisk sted, skal sensoren altid tages helt af patienten, og CO-
oximeteret skal frakobles helt for badning af patienten.

Hvis der er tvivlsomme maélinger, skal du forst kontrollere patientens vitale tegn pa andre
méder og derefter kontrollere, om CO-oximeteret fungerer som det skal.

Ungjagtige malinger af respirationsfrekvens kan veere forarsaget af:

« Forkert brug af sensor

e Lav arterieperfusion

« Bevagelsesartefakt

» Lav arteriel iltmetning

» Kraftig omgivende stoj

Ungjagtige SpCO- og SpMet-afslesninger kan vare fordrsaget af:

» orkert brug af sensor

« Intravaskulare farver som indocyanin-grent eller methylen-blét

« Unormale haemoglobinniveauer

» Lav arterieperfusion

« Lave arterielle iltmatningsniveauer, herunder hejdeinduceret hypoksami
« Forhgjede totale bilirubinniveauer

o Bevagelsesartefakt

Ungjagtige SpHb- og SpOC-aflasninger kan vaere forarsaget af:

« Forkert brug af sensor

« Intravaskulare farver som indocyanin-greont eller methylen-blét

« Eksternt pafort farve og tekstur, f.eks. neglelak, akrylnegle, glitter osv.
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+ Forhgjede PaO2-niveauer
« Forhgjede bilirubinniveauer
o Lav arterieperfusion
« Bevagelsesartefakt
» Lave arterielle iltmatningsniveauer
« Forhgjede niveauer af carboxyha&moglobin
« Forhgjede niveauer af meth&moglobin
« Hamoglobinopatier og synteselidelser som f.eks. talassemier, Hb s, Hb c, seglcelle osv.
e Vasospastik sygdom som f.eks. Raynaud's fanomen
o (get hojde
«  Perifer vaskuleer sygdom
» Leversygdomme
« EMlI-strileinterferens.
« Ungjagtige SpO2-aflaesninger kan vere forarsaget af:

« Forkert brug af sensor.

« Forhgjede niveauer af COHD eller MetHb: Heje nivauer af COHb eller MetHb kan
forekomme med tilsyneladende normal SpO2. Hvis der er mistanke om forhgjede
niveauer af COHb eller MetHb, skal der udferes laboratorieanalyser (CO-oximetri) af
en blodpreve.

« Intravaskuleare farver som indocyanin-grent eller methylen-bléat.
« Eksternt pafort farve og tekstur, f.eks. neglelak, akrylnegle, glitter osv.
« Forhgjede bilirubinniveauer
e Alvorlig aneemi
e Lav arterieperfusion
« Bevagelsesartefakt
+ Stoffer, der kan pavirke resultatet: Farvestoffer eller andre stoffer, der indeholder
farvestoffer, der &ndrer den normale blodpigmentering, kan give fejlagtige resultater.

« Puls-Co-oximeteret er kun beregnet som supplerende enhed i forbindelse med
patientundersegelser. Den ber ikke alene danne grundlag for diagnosticering eller
behandlingsbeslutninger. Der skal ogsé tages hejde for kliniske tegn og symptomer.

« Puls-CO-oximeteret er ikke en apng-monitor.

» Puls-CO-oximeteret kan bruges under defibrillering, men det kan dog pavirke
ngjagtigheden eller tilgaengeligeheden af parametre og malinger.

» Puls-CO-oximeteret kan bruges under elektrokauterisation, men det kan dog pavirke
ngjagtigheden eller tilgeengeligeheden af parametre og malinger.

» Puls-CO-oximeteret ber ikke bruges til arytmianalyse.

« For at midske risikoen for elektrisk stad, skal sensoren altid tages helt af patienten, og CO-
oximeteret skal frakobles helt for badning af patienten.

« SpCO-aflesninger vises muligvis ikke, hvis der er for lave arterielle meatningsniveauer eller
forhgjede niveauer af methaemoglobin.

« Sp0O2, SpCO, SpMet og SpHD kalibreres empirisk i raske voksne frivillige personer med
normale niveauer af carboxyhemoglobin (COHb) og metheemoglobin (MetHb).

« Undgi at tilpasse, reparere, dbne, adskille eller modificere puls-CO-oximeteret eller
tilbeher. Der kan opsta personskade eller skader pé udstyr. Indsend puls-CO-oximeret til
service, hvis det er nadvendigt.
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Forsigtighedsanvisninger

« Placér ikke puls-CO-oximeteret, hvor betjeningsknapperne kan @ndres af patienten.

 FElektrisk stad og risiko for brand: For rengering skal instrumentet altid afterres, og
strommen skal frakobles.

« Patienter, der far fotodynamisk terapi kan veere folsomme over for lyskilder. Pulsoximeteret
ma kun bruges under grundig klinisk supervision i korte tidsrum for at minimere interferens
med fotodynamisk terapi.

« Undgi at placere puls-CO-oximeteret pa elektrisk udstyr, som kan pavirke instrumentet og
forhindre korrekt funktion.

« Hvis SpO2-verdier indikerer hypoksami, skal der tages en laboratorieblodprave for at
kontrollere patientens tilstand.

« Hvis meddelelsen Lav strm. ofte vises, skal der findes et bedre monitoreringssted. |
mellemtiden skal patienten overvages, og iltningsstatus skal kontrolleres vha. andre
metoder.

« Hvis pulsoximetri anvendes under helkropsbestréling, skal sensoren holdes uden for
stralefeltet. Hvis sensoren eksponeres for straling, kan resultatet af malingen vere
ungjagtigt, eller instrumentet kan vise nul, s& laenge bestralingen er i gang.

 Instrumentet skal konfigureres i henhold til den lokale stremfrekvens for at stej fra
lysstofrer og andre kilder kan annulleres.

« For at sikre, at alarmgreenserne passer til den patient, der monitoreres, skal grenserne
kontrolleres, hver gang puls-CO-oximeteret anvendes.

« Der kan vere store variationer i hemoglobinmélinger, og det kan pavirkes af
prevetagningsteknik og patientens fysiologiske tilstand. Alle resultater, der udviser
uoverensstemmelser med patientens kliniske status, skal gentages og/eller suppleres med
yderligere testdata. Blodprever skal analyseres af laboratorieinstrumenter, for der traeffes
kliniske beslutninger, for at patientens tilstand klarleegges helt.

« Undgi at nedsaenke puls-CO-oximeteret i rengeringsmiddel eller at forsege at sterilisere via
autoklavering, bestraling, damp, gas, ethylenoxid eller pa anden vis. Dette vil beskadige
puls-CO-oximeteret alvorligt.

» Fare for elektrisk stad: Udfer jeevnlige tests for at kontrollere, at leekstromme fra
patientkredsleb og systemet ligger inden for acceptable greenser som angivet af geeldende
sikkerhedsstandarder. Summen af laekstromme skal kontrolleres og veere i
overensstemmelse med IEC 60601-1 og UL60601-1. Systemleekstram skal kontrolleres, nar
der sluttes eksternt udstyr til systemet. I tilfaelde af et komponentfald pé ca. 1 meter eller
mere eller spild af blod eller anden vaeske, skal der udferes en ny test for brug. Der kan
opsté personskade.

« Bortskaffelse af produkt - Overhold lokale love i forbindelse med bortskaffelse af
instrumentet og/eller tilbeher.

« For at minimere radiointerferens méa andet elektrisk udstyr, der udsender
radiofrekvenstransmissioner, ikke placeres i naerheden af puls-CO-oximeteret.
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Specifikation af SpO2-ngjagtighed

Ngjagtig test for SpO2 blev udfort pa raske voksne personer. Tabellerne nedenfor viser ARMS-
vaerdier (Accuracy Root Mean Square) malt vha. Masimo Rainbow SET Technology.

Masimo M-LNCS-sensorer, voksen og padiatrisk
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Specifikation af SpO2-ngjagtighed

Masimo M-LNCS-sensorer, spadbarn og neonatal

100 :
.|
" - i
i'} = 5 .:. =i .x. % ¥ .EK
" L " X
o e P S e yEi ety L i peaenty e et
=] X Ko oy A% X
ﬁ x % - *m T lh" % w;"
gm 00 -u-f-.;j-jq(’,-xﬁie.g-uww-l-mﬁ, ,;m,., o"“?ﬁ!- TR
< S *hg en et . e ew "
£ A + a + S n i
= e Fodaaaas Sl pas i s S e B
a :
100 :
0 75 i &5 a0 95 100
$a02
90-100% 1.85%
80-90% 1.44%
70-80% 0.89%

70-100% 2% * 2% Voksen

+ 3% Neonatal

+ 3%

*Meetningsnejagtigheden for neonatale- og for tidligt fodte-sensorer blev valideret pa voksne
testpersoner, og 1 % blev tilfajet for at tage hejde for effekterne af fotalt haemoglobin.
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Masimo Rainbow DCI/DCIP-sensorer
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Specifikation af SpO2-ngjagtighed

Rade Masimo DBI-sensorer
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Massimo Rainbow R-Series-sensorer
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SpO, Konfiguration og brug

SpO, Konfiguration og brug

For at tage sikre og nejagtige SpO,-malinger vha. X Series-enheden skal du udfere folgende
trin, som hvert iser svarer til et afsnit 1 dette kapitel.

Vealg den korrekte SpO,-sensor.

Saet SpO,-sensoren pa patienten.

Slut sensoren til X Series-enheden.

Bowo =

Konfigurer SpO,-alarmer og indstillinger (hvis de aktuelle SpO,-alarmer og -indstillinger
ikke er passende).

Pulsoximetrimalinger starter, s& snart sensoren settes pa patienten og sluttes til X Series-
enheden.

Valg af SpO,-sensoren

Nar der vaelges SpO,-sensor, skal patientens vaegt, om blodgennemstremningen er
tilstreekkelig, de tilgeengelige sensorsteder og monitoreringens forventede varighed tages

1 betragtning. Du kan finde flere oplysninger i afsnittet 77/4e/07°1 dette kapitel, hvor der findes
en liste over ZOLL-godkendte SpO,-sensorer til engangs- og flergangsbrug til voksne,
padiatriske og neontale patienter. For pasatning af sensoren skal du altid gere dig bekendt med
den brugsanvisning, som producenten leverer med sensoren.

Bemzrk! Der skal bruges en SpHb-sensor til maling af de valgfrie SpHb- og SpOC-
parametre. Monitoren viser ikke SpCO-verdier, hvis du bruger en SpHb-sensor, og
den viser ikke SpHb-verdier, nar du bruger en SpCO-sensor.

Pasaetning af SpO,-sensoren

Velg et velperfunderet sted, der samtidig giver mindst begraensning af bevaegelsesfriheden hos
en patient, der er ved bevidsthed. Ringfingeren eller langfingeren pa den ikke-dominerende
hénd foretraekkes.

Alternativt kan du veelge de andre fingre pa den ikke-dominerende hand. Kontrollér,
at sensorens detektor er fuldt deekket af vaev. Du kan bruge storetden eller langetien (den neeste
efter storetden) pa fastspendte patienter eller patienter, hvis haender ikke er tilgengelige.

Serg for, at sensoren er korrekt placeret, og dek om nedvendigt sensorstedet med
uigennemsigtigt materiale for at undgd pévirkning fra omgivende lys. Hvis du undlader at
treeffe disse forholdsregler, kan det, nér det omgivende lys er steerkt, give ungjagtige malinger.

Paset aldrig en SpO,-sensor pa en arm eller et ben, hvor der allerede anvendes en NIBP-
manchet. Nar manchetten pustes op, bliver SpO,-vardierne aflaest forkert.
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

Brug af en sensor/et kabel til engangsbrug i to stykker

Undgé at stramme kleberen for meget, nar du anvender en SpO,-sensor til engangsbrug, da det
kan give venepulsationer, der kan resultere i ungjagtige meetningsmalinger.

1. Fjern plastikbekledning fra sensoren, og find gennemsigtige vinduer pé klebesiden.
De gennemsigtige vinduer daekker de optiske komponenter. En pegefinger er den foretrukne
placering til sensoren. Du kan alternativt s&tte sensoren pé en lille tommelfinger, en mindre
finger eller storetden.

Bemeaerk! Nar du velger et sted til sensoren, skal du prioritere en ekstremitet, der er fri for
arteriekateter, blodtryksmanchet eller intravaskulaer infusionsslange.

2. Ret sensoren, sa den stiplede linje i midten af sensoren er placeret pé spidsen af fingeren.
Vikl klebedelene pa enden uden kabel omkring fingeren.

Detektorvindue

3. Fold kabelenden hen over toppen af fingeren, sé vinduerne er direkte overfor hinanden.
Vikl kleebedelen sikkert omkring fingerens sider.

Bemerk! Hvis sensoren ikke sporer pulsen palideligt, kan den vaere placeret forkert, eller
sensorstedet kan vere for tykt, tyndt eller for staerkt pigmenteret eller pa anden
maéade farvet (f.eks. som resultat af eksternt pafert farve, f.eks. neglelak, farvestof
eller pigmenteret creme) til at tillade passende lystransmission. Hvis nogen af disse
situationer forekommer, skal du omplacere sensoren eller valge en alternativ sensor
til brug pa et andet sted.
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Péasaetning af SpO,-sensoren

4. Loft det klare plastbeskyttelsesdaeksel af hun-enden af forleengerkablet, og slut derefter
sensorkablets hanstik til konnektoren pa forlengerkablet. Serg for, at stikket er stukket helt
ind 1 konnektoren:

Sensorkablets konnektor

<

Konnektor

Figur 10-1 Sammenkobling af sensorkonnektorerne

5. Sank det klare plastdeksel ned over konnektoren for at fastgere det:

Klart beskyttelses-

/ daeksel
“N

Figur 10-2 Sankning af plastdaekslet ned over kabelkonnektoren

6. Se "Tilslutning af SpO,-sensoren” pa side 10-15 for at slutte kablet til enheden.
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

Brug af genanvendelig SpO,-sensor/kabel

I felgende instruktioner beskrives, hvordan en genanvendelig Rainbow-sensor bruges.
I forbindelse med alle andre genanvendelige sensorer henvises til sensorens emballage
og producentens srugsanvisning for anvisninger til, hvordan sensoren pasattes.

Efter valg af et monitoreringssted skal den genanvendelige sensor pasattes som folger:
1. Placer den valgte finger over sensorvinduet, og serg for, at sensorens kabel lober hen over
oversiden af patientens hand.

2. Nar sensoren placeres pé en finger, skal det kontrolleres, at spidsen af fingeren berarer det
forhgjede stoppunkt inde i sensoren. Hvis fingerneglen er lang, kan den straekke sig ud over
og forbi fingerstoppet.

3. Kontrollér sensorens placering for at sikre, at sensorens gverste og nederste halvdele er
parallelle. For at sikre nejagtige data skal detektorvinduet vaere dekket helt.

Bemerk! Ved mindre fingre er det méske ikke nedvendigt at skubbe fingeren hele vejen ind
til stoppunktet for at dekke detektorvinduet helt.

4. Athangigt af den type patientkabel, som du bruger, skal du gere ét af folgende:

« Hvis du bruger et direkte patientkabel i ét stykke, skal du se "Tilslutning af SpO,-
sensoren" pa side 10-15.

« Huvis du bruger patientkablet i to dele, skal du lafte det klare plastbeskyttelsesdaeksel af
hun-enden af forlaengerkablet og derefter slutte sensorkablets hanstik til konnektoren pa
forlengerkablet. Serg for, at stikket er stukket helt ind 1 konnektoren (se figur 10-1).

5. Senk det klare plastdeeksel ned over konnektoren for at fastgere det (se figur 10-2).
6. Se "Tilslutning af SpO,-sensoren” pé side 10-15 for at slutte kablet til enheden.

Renggring og genbrug af sensorer

Genanvendelige sensorer kan rengeres som folger:

Kobl sensoren fra patientkablet, hvis det er aktuelt. Tor hele sensoren af med en serviet, der er
fugtet med 70% isopropylalkohol. Lad sensoren luftterre, for den tages i brug igen.
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Tilslutning af SpO,-sensoren

Tilslutning af SpO,-sensoren

Sédan sluttes SpO,-sensoren til X Series-enheden:

1. Nar du bruger et sensorforleengerkabel, skal kablet inspiceres for brug. Udskift kablet, hvis
det viser tegn pa slitage, brug eller flosning. Slut sensorforleengerkablet til SpO,-besningen

pa X Series-enhedens side:

Figur 10-3 Tilslutning af SpO,-sensoren til X Series-enheden

Visning Malinger

Nar forbindelsen er oprettet mellem SpO,-sensoren og enheden, vises meddelelsen
INITIALISERER pé SpO,-displayet. Efter en kort forsinkelse viser enheden mélingen. Hvis
SpCO og SpMet eller SpHb, SpOC, PVI og PI er installeret, og monitorering er aktiveret for
disse parametre, skifter malingerne hvert andet sekund under displayet.

SpO,- Sp0Z % Udslagslinje

Udslagslinje
maling ﬂ
9 7 Afvekslende SpMet- Afvekslende SpCO-
SpMet 1,3  EERETT maling

Bemeark! Der skal bruges en SpHb-sensor til SpHb- og SpOC-malinger. Monitoren viser ikke
SpCO-vaerdier, hvis du bruger en SpHb-sensor, og den viser ikke SpHb-vaerdier, nar
du bruger en SpCO-sensor.

Hvis meddelelsen SA.#ZJ/L vises, er sensoren enten inkompatibel med X Series-enheden,

eller den fungerer ikke, og du skal udskifte sensoren.

Der vises en udslagslinje pa hejre side af det numeriske SpO,-visningsvindue. Udslagslinjen
angiver den puls, der opnas fra den normaliserede pletysmografkurve.
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

Aktivering/deaktivering af SpO,-alarmer og indstilling af
alarmgraenser

Nér X Series-enheden er aktiveret, udsender den alarmlyde, nar mélinger er uden for de
angivne intervaller for de hgje og lave SpO2-vardier (og, hvis de er installeret, og
monitorering er aktiveret, SpCO- og SpMet- og SpHb-, SpOC-, PVI- og PI-vardier).

Du kan aktivere (eller deaktivere) SpO,, SpCO- og SpMet-alarmer og indstille gvre og nedre

alarmgreenser ved enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer (u) eller kontrolpanelet
SpO,-parameter.

Sédan konfigureres SpO,-, SpCO- og SpMet-alarmer vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

Tryk pé hurtigadgangsknappen Mere ().

Tryk pa n

Tryk pé hurtigadgangsknappen Gras (a).

Brug navigationsknapperne til at markere og valge den relevante alarmmenu (SpCO, SpMet,
SpHb, SpOC, PVI, PI).

5. Iden valgte menu med alarmindstillinger skal du bruge navigationsknapperne til at veelge de
felter, som du vil &ndre. Felterne er

AW =

o Aktivér gvre graense
o Aktivér nedre greense
e (vre grense

e Nedre grense

rmm 6. Narduer feerdig med @ndre vaerdier i alarmmenuen, skal du navigere til pil tilbage-knappen
b N for at afslutte menuen.

Bemerk! Hvis du indstiller den nedre alarmgranse for SpOz til at vaere under den nedre
standardgraense (85 %), udsender X Series en udstyrsadvarsel.
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Aktivering/deaktivering af SpO,-alarmer og indstilling af alarmgraenser

Angivelse af gvre og nedre SpO,-alarmgreenser

Indledningsvis specificerer menuen SpO,-alarmindstillinger, om SpO,-alarmer er aktiveret

(TIL) eller deaktiveret (FRA) og viser standardgranserne for gvre og nedre SpO,. De gvre

og nedre graenser kan vere TIL eller FRA (standard er FRA). I folgende tabel vises

standardgraenserne for SpO, for voksne, paediatriske og neonatale patienter og angiver det

omrade, inden for hvilket disse graenser kan indstilles.

Patienttype SpO0,-standardgranse SpO,-graenseomrade
Nedre: 85% Nedre: 50 - 98%
Voksen
@vre: 100% Qvre: 52 - 100%
Nedre: 85% Nedre: 50 - 98%
Peediatrisk
@vre: 100% @vre: 52 - 100%
Nedre: 85% Nedre: 50 - 98%
Neonatal
@vre: 95% @vre: 52 - 100%

Angivelse af gvre og nedre SpCO- og SpMet-alarmgraenser

I felgende tabel vises standardgreenserne for SpCO og SpMet for voksne, padiatriske og

neonatale patienter, og det omrade, inden for hvilket disse greenser kan indstilles, angives.

Patienttype Standardgranse |Graenseomrade Standardgrzaense Granseomrade
ypP for SpCO for SpCO for SpMet for SpMet
Vok Nedre: 0% Nedre: 0 - 98% Nedre: 0% Nedre: 0 - 98%
oksen
@vre: 10% Jvre: 2 - 100% dvre: 3% Qvre: 2 - 100%
Nedre: 0% Nedre: 0 - 98% Nedre: 0% Nedre: 0 - 98%
Paediatrisk
@vre: 10% Jvre: 2 - 100% dvre: 3% Qvre: 2 - 100%
Nedre: 0% Nedre: 0 - 98% Nedre: 0% Nedre: 0 - 98%
Neonatal
@vre: 10% dvre: 2 - 100% @vre: 3% @vre: 2-100%

9650-002355-27 Rev. F
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

Angivelse af gvre og nedre SpHb-alarmgraenser

I felgende tabel vises SpHb-standardgreenserne for voksne, paediatriske og neonatale patienter,
og der angives det omréde, inden for hvilket disse granser kan indstilles:

Patienttype SpHb-standardgranse SpHb-graenseomrade
Nedre: 7,0 g/dL Nedre: 0-24,9 g/dL
4,0 mmol/L 0-15,4 mmo/L
Voksen
Qvre: 17,0 g/dL Qvre: 2-25g/dL
11,0 mmo/L 2 - 15,5 mmol/L
Nedre: 7,0 g/dL Nedre: 0-24,9 g/dL
4,0 mmo/L 0-15,4 mmo/L
Peediatrisk
Qvre: 17,0 g/dL Qvre:  2-25g/dL
11,0 mmo/L 2 -15,5 mmo/L
Nedre: 7,0 g/dL Nedre: 0-24,9 g/dL
4,0 mmol/L 0 - 15,4 mmo/L
Neonatal
Qvre: 17,0 g/dL Qvre: 2-25g/dL
11,0 mmo/L 2 -15,5 mmol/L

Angivelse af gvre og nedre SpOC-alarmgraenser

I folgende tabel vises SpOC-standardgranserne for voksne, padiatriske og neonatale patienter,
og der angives det omréde, inden for hvilket disse grenser kan indstilles:

Patienttype SpOC-standardgraense SpOC-grenseomrade
Vok Nedre: 10 ml/dL Nedre: 0 - 34,9 ml/dL
oxsen Gvre: 25 mi/dL Gvre: 0,2 - 35 mi/dL
Padiatrisk Nedre: 10 ml/dL Nedre: 0 - 34,9 ml/dL
edatns @vre: 25 miidL @vre: 0,2 - 35 mi/dL
Nedre: 10 ml/dL Nedre: 0 - 34,9 ml/dL

Neonatal

@Qvre: 25 ml/dL

@vre: 0,2 -35ml/dL
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Aktivering/deaktivering af SpO,-alarmer og indstilling af alarmgraenser

Angivelse af gvre og nedre PVI-alarmgraenser

I felgende tabel vises PVI-standardgreenserne for voksne, paediatriske og neonatale patienter,
og der angives det omréde, inden for hvilket disse greenser kan indstilles

Patienttype PVlI-standardgraense PVI-greenseomrade

Vok Nedre: 5% Nedre: 0 -98%
oKsen Ovre:  40% Gvre:  2-100%

Pasdiatrisk Nedre: 5% Nedre: 0-98%
ediatns Ovre:  40% Gvre:  2-100%

N tal Nedre: 5% Nedre: 0-98%
eonata Ovre:  40% Qvre:  2-100%

Angivelse af gvre og nedre Pl-alarmgraenser

I folgende tabel vises PI-standardgraenserne for voksne, padiatriske og neonatale patienter, og
der angives det omrade, inden for hvilket disse granser kan indstilles:

Patienttype Pl-standardgranse Pl-greenseomrade
Vok Nedre: 0% Nedre: 0-19,8%
oksen Qvre:  20% @vre:  0.2-20%
Pesdiatrisk Nedre: 0% Nedre: 0-19,8%
eediatns @Qvre:  20% Qvre:  0.2-20%
N sl Nedre: 0% Nedre: 0-19,8%
eonata Gvre: 20% Qvre: 0.2-20%
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

Brug af kontrolpanelet SpO,-parameter

Brug navigationsknapperne til at markere og velge det numeriske SpO,-display for at vise
kontrolpanelet SpO,-parameter, hvorpa du kan veelge indstillinger, der optimerer brugen af
SpO, for patienten:

Sp02

Lavere

SpO2-alarm

SpCO-alarm
SpMet-alarm

(]
(3]

Iy

Cle
=)

=] 1=
W =
ol

SpCO-monitorering Til

SpMet-monitorering

=

Gennemsnitstid 8 sekunder
Folsomhed
HF/PF-tone

Figur 10-4 Kontrolpanelet SpO,-parameter

Monitorering af SpCO og SpMet og SpHb, SpOC, PVI og PI

Hvis SpCO- og SpMet- eller SpHb-, SpOC-, PVI- og Pl-indstillingerne er installeret pa
enheden, kan du aktivere eller deaktivere monitorering af disse parametre pad SpO2-
kontrolpanelet.

Angivelse af SpO,-gennemsnitstiden

Masimo SpO,-modulet i X Series-enheden har tre forskellige tidsperioder, og det er i labet
af dem, at gennemsnittet af SpO,-verdierne beregnes: 4 sekunder, 8 sekunder (standard)

og 16 sekunder. Gennemsnitsudregningsperioden @ndres sjeldent fra standardindstillingen
8 sekunder. For patienter i hgjrisikogruppen, hvis SpO,-tilstand @ndrer sig hurtigt, anvendes
indstillingen 4 sekunder. Brug kun indstillingen 16 sekunder, nér indstillingen 8 sekunder
(standard) ikke er tilstraekkelig pa grund af meget hgje artefakt-tilstande.

Valg af SpO,-fglsomhed

Du kan enten velge normal eller hej sensitivitet for SpO,-monitorering.
Folsomhedsindstillingen Normal er den anbefalede indstilling for de fleste patienter. Med
folsomhedsindstillingen Hej er det tillige muligt at monitorere SpO, ved tilstande med meget
lav perfusion. Disse tilstande kan bl.a. vaere svaer hypotension eller chok. Nar folsomheden
er indstillet til Hgj, er der dog sterre risiko for, at SpO,-resultaterne bliver mere pavirket af
artefakter. For at sikre, at SpO,-afl@sningerne er nejagtige, nar folsomhedsindstillingen Hoj
benyttes, skal patienten observeres labende og omhyggeligt.
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SpO,-systemmeddelelser

Valg af vengs SpHb-tilstand

Hvis SpHb-indstillingerne er installeret, giver X Series-enheden dig mulighed for at angive, om
du vil bruge vengs tilstand (Til) som blodprevetagningskilde eller ej (Fra). Nar der er valgt Fra
(standard), bruger X Series arteriel som blodprevetagningskilde.

Angivelse af SpHb-gennemsnitstiden

Hvis SpHb-indstillingen er installeret, giver X Series-enheden dig mulighed for at vaelge den
tidsperiode, som SpHb-vardierne bliver beregnet i: Kort, Mellem og Lang (standard).
Gennemsnitstiden repraesenterer den omtrentlige tidsperiode, som X Series bruger til at beregne
SpHb-vaerdierne. Lengere gennemsnitstider giver dig mulighed for at se diskrete @ndringer i
SpHb-veaerdien, hvilket normalt giver sterre negjagtighed.

Valg af tone for hjertefrekvens/pulsfrekvens (HF/PF)

Enheden gor det muligt at aktivere eller deaktivere den tone, som skermen bruger til at angive
registrering af patientens puls: Til eller Fra (ingen toner). Standardtonen er Fra.

SpO,-systemmeddelelser

Under monitorering af SpO, kan X Series-enheden vise folgende meddelelser:

Systemmeddelelse Arsag

INITIALISERER SpO,-pulsoximeteret initialiseres.

SOGER Enheden sgger efter en puls.

KONTR. SENSOR SpO,-sensoren er blevet frakoblet fra enheden, eller

sensoren er ikke lzengere pasat patienten. Kontrollér
sensoren, og slut den derefter til enheden igen, eller
seet den pa patienten igen.

SN.FEJL SpO,-sensoren er defekt. Udskift sensoren.
LAV STRM. Signalet er for lille. Flyt til et sted med bedre perfusion.
SPO2 DEAKTIV. Der opstod en systemfejl. X Series-enheden kan ikke

tage SpO,-malinger og skal gennemga service.

REST. TID: XX:X TIMER For sensorer, der understgtter udlgb, angives den
resterende tid, indtil sensoren udlgber.
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Kapitel 10 Puls CO-oximetri (SpOy)

Systemmeddelelse Arsag

KABELFEJL SpO2-kablet er defekt. Udskift kablet.

UDL@B AF LEVETID Klaebestof/Sensor/Kabelfejl. Kleebestof/sensor/kabel
udlgber snart. Udskift klaebestof/sensor/kabel.

Funktionstestere og patientsimulatorer

Nogle modeller af kommercielt tilgeengelige funktionstestenheder og patientsimulatorer

til bordplacering kan bruges til at bekraefte den korrekte funktion af Masimo-
pulsoximetersensorer, -kabler og -skaerme. Se brugsanvisningen til de individuelle testenheder
for at finde en beskrivelse af de procedurer, der er specifikke for den model af testenheden, som
du bruger.

Mens séddanne enheder kan vere nyttige til bekraftelse af funktionen af pulsoximetersensoren,
-kablet og -skaermen, kan de ikke give de data, der kraves for med ngjagtighed at vurdere et
systems SpO,-mélinger.

Fuld evaluering af ngjagtigheden af SpO,-mélinger kraeever som minimum, at der tages hojde
for sensorens belgelengdeegenskaber, og at den komplekse optiske interaktion mellem
sensoren og patientens vev reproduceres. Disse egenskaber er uden for omfanget af kendte
testenheder til bordplacering, herunder kendte enhed, der kraever at male sensorens LED-
belgelengde.

SpO,-malengjagtigheden kan kun evalueres in vivo ved at sammenligne
pulsoximeteraflsninger med verdier, der kan spores til SpO,-malinger, der opnas fra
samtidigt indsamlede prever at arterieblod vha. et CO-oximeter af laboratoriekvalitet.

Mange funktionelle testenheder og patientsimulatorer er blevet designet til at udfere en
greenseflade med pulsoximeterets forventede kalibreringskurver og kan vere egnede til brug
med Masimo-skarme og/eller -sensorer. Det er dog ikke alle sddanne enheder, der er tilpasset
til brug med det digitale Masimo-kaliberingssystem. Selvom dette ikke pavirker brugen af
simulatoren til at bekrefte systemfunktionen, kan viste SpO,-mélevardier variere fra
indstillingen af testenheden.

Pa en korrekt fungerende skeerm vil det veere muligt at reproducere denne forskel over tid og fra
skaerm til skeerm inden for testenhedens ydelsesspecifikationer.

Patenter

Alle patentoplysninger relateret til SpO2-komponenten i X Series-enheden kan findes her:

www.masimo.com/patents.htm

INGEN UNDERFORSTAET LICENS

Ejendom eller kab af denne enhed overdrager ikke nogen udtrykkelig eller underforstaet licens
til enheden med uautoriserede sensorer eller kabler, der, i sig selv eller i kombination med
denne enhed, kunne falde inden for omfanget af ¢t eller flere af de patenter, der geelder for
denne enhed.
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Kapitel 11
Monitorering af Invasiv Blodtryk (IBP)

IBP-indgangene for X Series er sikre til defibrillatorer af type CF.

I dette kapitel forklares, hvordan du bruger X Series-enheden til at monitorere invasivt
blodtryk (IBP).

X Series-enheden har tre kanaler for invasivt blodtryk: P1, P2 og P3. Du kan bruge disse
kanaler til at méle arterielt, venest eller intrakranielt tryk vha. invasive transducere med en
folsomhed pa 5 uV/V/mmHg. Hver kanal kraver sin egen konnektor, kabelfering og
tryktransducer.

Invasive tryktransducere

X Series-enheden er kompatibel med mange typer invasive tryktransducere, herunder
transducere med kuppel til bade flergangsbrug og engangsbrug og transducere, hvor hele
transduceren er til engangsbrug. I Bilag B 77/e/ior findes en liste over kompatible transducere.
Brug ikke lysfalsomme transducere til engangsbrug.

Brug de invasive tryktransducere i forhold til din institutions etablerede kliniske protokoller,
og folg producentens anbefalinger. Laes altid producentens ASrugsve/ledninger for brug af
en transducer.
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Kapitel 11

Monitorering af Invasiv Blodtryk (IBP)

Advarsel!

Hyvis der bruges elektrokauterisation, skal du altid undgi at bruge transducere med
ledende (metal) hus sluttet til dets jordforbindelse. Brug af et ledende transducerhus,
der er sluttet til dets kabelafskeermning, medferer risiko for hgjfrekvensforbrandinger
ved EKG-elektroderne, hvis transducerhuset jordforbindes.

Normale alarmfunktioner vil registrere komplette frakoblinger af invasive
tryktransducere. Dog vil alarmfunktionerne ikke registrere en delvis frakobling eller
brug af visse inkompatible transducere. Brug kun godkende transducere, og serg for,
at transducerne er tilsluttet korrekt.

Fer du bruger X Series-enheden pd en ny patient, skal du altid slukke den i mindst
2 minutter. Dette rydder den forrige patients trendvaerdier, alarmgraenseindstillinger
og inflationstryk for NIBP-manchet.

Brug wdelukkende ZOLL-godkendte IBP-sensorer. Brug af ikke-godkendte sensorer
kan medfere unejagtige IBP-malinger.

IBP-opsaetning

For at tage sikre og ngjagtige IBP-malinger vha. X Series skal du gennemgé folgende trin,
som hver is@r svarer til et afsnit i dette kapitel. Lees hvert afsnit grundigt, for du udferer
IBP-malinger.

Bowo =

Pésat den invasive tryktransducer til X Series-enheden.
Nulstil transduceren.
Indstil alarmerne for invasivt blodtryk (iht. institutionens standarder).

Velg en merkat til kanalen for det invasive blodtryk.

Pasaetning af den invasive tryktransducer

Folg disse trin ved pésetning af den invasive tryktransducer:

1.

Inspicer transducerkablet. Hvis kablet viser tegn pa slitage, brug eller flosning, skal du
udskifte kablet. Udskift om nedvendigt transducerkuplen.

. Anvend transduceren iht. institutionens procedurer. Lees altid producentens

Brugsvejledninger for brug af en transducer.

. Hvis transduceren er en enhed til engangsbrug med et separat kabel, kan du slutte

transduceren til transducerkablet.
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Nulstilling af transduceren

4. Slut transducerkablet til én af de tre seksbens IBP-kabelkonnektorer pad X Series-
enhedens side.

Figur 11-1 Tilslutning af transduceren til X Series

Nar du slutter transducerkablet til enheden, vises meddelelsen NUZSONDE 1 det numeriske
displayvindue for den pageldende IBP-kanal.

Nulstilling af transduceren

Du skal sikre, at X Series-enheden maler trykket nejagtigt. Det gor du ved at nulstille
transduceren for brug. Hvis du skifter eller frakobler en transducer, skal du nulstille den nye
transducer for brug. Hvis du flytter en transducer til en anden skaerm, skal du nulstille
transduceren igen, selvom du allerede har gjort det pa en anden enhed. Ud over nedenstaende
procedure skal du folge transducerproducentens Brugsanvisning og din institutions etablerede
kliniske protokoller.

Benyt folgende fremgangsmade til at nulstille en transducer:

Placer transduceren i samme hegjde som patientens venstre atrium.
Luk transducerens stophane til patienten.
Abn transducerens udluftningsstophane til atmosfzrisk luft.

AW =

Giv transduceren et par sekunder til at blive stabiliseret.
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Kapitel 11 Monitorering af Invasiv Blodtryk (IBP)

5. Brug navigationsknapperne til at markere og velge transduceren IBP-kanal og vise
kontrolpanelet med IBP-kanalens parametre:

Lavere Bverste

P1 Systolisk alarm 90 JIN 150

P1 Diastolisk alarm 60 90
P1 — gennemsnitsalarm 0 2

Kildemaerkat

Visningsformat S/D (M)

Figur 11-2 Kontrolpanel med parametre for IBP-kanal

6. Valg Nulsonde. P4 enheden vises meddelelsen ZZRO/NG pé IBP-kanalens numeriske
display.

7. Meddelelsen S47° 77/ VUL vises pa IBP-kanalens numeriske display.

8. Luk transducerens stophane.

9. Hvis enheden ikke kunne nulstille transduceren, vises meddelelsen NUZ AFVZST pé
IBP-kanalens numeriske display. Enheden viser ikke trykvardier for IBP-kanalen,
for transduceren er blevet nulstillet korrekt, og der er fastsat en acceptabel nulreference.

Kontrollér, at enheden er aben til atmosfeerisk luft, og at den er sluttet korrekt til enheden,
og prov sa at nulstille transduceren igen. X Series-enheden kan ikke nulstille transduceren,
hvis den registrerer impulser i trykkanalen, hvis der er for meget stgj i signalet, eller hvis
transducerens forskydning er for stor.

Hvis du ikke kan nulstille transduceren efter flere forseg, skal du udskifte transduceren eller
transducerkablet.

Nulstilling af en transducer

Du kan nér som helst nulstille en transducer igen ved at dbne transducerens stophane ud til
atmosferisk luft.

Hvis enheden accepterer den nye nulreferenceverdi, viser enheden trykverdier, der er baseret
pa den pagaeldende verdi, og justerer kurven i forhold til den nye skalering.

Advarsel! Hyvis du forseger at nulstille en IBP-kanal efter korrekt nulstilling af kanalen, og
kanalen aktuelt monitorerer en trykkurve, vises meddelelsen NUL AFVIST i IBP-
kanalens numeriske vindue pd enheden. Denne meddelelse vises for visning af gyldige
tal for invasivt blodtryk.
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Visning af IBP-malinger

Visning af IBP-malinger

Efter pasetning og nulstilling af en transducer vises verdier for det invasive tryks systoliske
tryk, diastoliske tryk og GENNEMSNIT-veerdier pa IBP-kanalens numeriske display pa

X Series-enheden og muligvis (hvis aktiveret i menuen til valg af kurve pa enheden) kurven
for den pagacldende IBP-kanal:

P3
mmHg

X Series-enheden gor det muligt at specificere en merkat, der identificerer kanalens IBP-
maling, og at vaelge et visningsformat til den numeriske visning.

Enheden viser kurveskaleringerne, nir du har nulstillet transduceren. Nér enheden accepterer
nulreferenceverdien, bestemmer den kurveskaleringer og viser dem.

Forhold, der pavirker IBP-malinger

Nar blodtryksmalinger afleses pa det numeriske IBP-display, skal du huske, at felgende
tilstande kan pévirke nejagtigheden af IBP-maélinger:

« Kateterplacering i blodkarret. Artefakter, f.eks. kateterudsving, skal handteres iht. dine
etablerede kliniske protokoller.

» Position af transducerens stophane, kateter og skylleport.

« Skylninger af slanger med saltvandsoplesning, som midlertidigt vil afbryde negjagtig
trykmaéling.

« Position af transduceren i forhold til patientens flebostatiske akse eller kateterspidsen.

» Patientbevagelse.

« Katetertilstopning.

» Luftbobler i kateteret eller transducerkuplen.

« Elektromagnetisk interferens.

Forsigtig

Skyl regelmaessigt kateteret under foretagelse af IBP-malinger. Fa altid vist IBP-kurven for at
sikre, at trykmalinger er baseret pa en fysiologisk kurve.
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Kapitel 11

Monitorering af Invasiv Blodtryk (IBP)

Aktivering/deaktivering af IBP-alarmer og indstilling af
alarmgraenser

4
(9]

Nar aktiveret, afspiller X Series-enheden alarmer, nar IBP-malinger er uden for de indstillede
graenser, for folgende:

« Hojt og lavt systolisk tryk

« Hojt og lavt diastolisk tryk

« Hojt og lavt gennemsnitligt arterieblodtryk (GENNEMSNIT)

Note: Nar den er aktiveret, viser en hvilken som helst af alarmerne for nedre IBP-graenser
(systolisk, diastolisk eller gennemsnitligt) ogsé en advarsel i tilfeelde af et frakoblet
kateter.

Du kan aktivere (eller deaktivere) IBP-alarmer og indstille evre og nedre alarmgranser og IBP-

kanal ved enten at bruge navigationsknapperne til at markere og vaelge IBP-kanalvisning eller:

Tryk pa hurtigadgangsknappen Mere ().

Tryk pé n

Tryk pé hurtigadgangsknappen Grns (E).

Brug navigationsknapperne til at fremhaeve og velge den relevante alarmmenu. For hver
IBP-kanal findes der alarmmenuer til angivelse af alarmindstillinger for systolisk (Systolisk
alarm), diastolisk (Diastolisk alarm) og gennemsnitligt arterieblodtryk (Gns.alarm). I den

valgte menu med alarmindstillinger skal du bruge navigationsknapperne til at vaelge de felter,
som du vil &ndre. Felterne er

Bowo =

e Aktivér gvre graense
¢ Aktivér nedre graense
* @vre grense
¢ Nedre grense
5. Nar du er feerdig med e@ndre verdier i alarmmenuen, skal du navigere til pil tilbage-knappen
for at afslutte menuen.

Angivelse af gvre og nedre systoliske (SYS) alarmgraenser

Indledningsvis specificerer menuen Systol. IBP-alarmindstill., at alarmerne for systolisk IBP-
tryk er aktiveret (TIL) eller deaktiveret (FRA), og viser de gvre og nedre systoliske granser,
der er standard. De gvre og nedre graenser kan vere TIL eller FRA (standard er FRA). I folgende
tabel vises de systoliske IBP-granser, der er standard, for voksne, padiatriske og neonatale
patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse greenser kan indstilles:

: Standard systolisk Omrade for systolisk
Pl IBP-granse IBP-grense
Voksen Nedre: 75 mmHg Nedre: -30-298 mmHg
Qvre: 220 mmHg QDvre: -28-300 mmHg
Paediatrisk Nedre: 75 mmHg Nedre: -30-298 mmHg
Qvre: 145 mmHg Dvre: -28-300 mmHg
Neonatal Nedre: 50 mmHg Nedre: -30-298 mmHg
@vre: 100 mmHg Dvre: -28-300 mmHg
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Aktivering/deaktivering af IBP-alarmer og indstilling af alarmgreenser

Angivelse af gvre og nedre diastoliske (DIA) alarmgraenser

Indledningsvis specificerer menuen Diastol. IBP-alarmindstill., at alarmerne for diastolisk IBP-
tryk er aktiveret (TIL) eller deaktiveret (FRA), og viser de gvre og nedre diastoliske graenser,
der er standard. De ovre og nedre graenser kan vare TIL eller FRA (standard er FRA). I folgende
tabel vises de diastoliske greenser, der er standard, for voksne, pediatriske og neonatale
patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse greenser kan indstilles:

; Standard diastolisk Omrade for diastolisk

Patienttype IBP-granse IBP-graense

Voksen Nedre: 35 mmHg Nedre: -30-298 mmHg
@vre: 110 mmHg QDvre: -28-300 mmHg

Paediatrisk Nedre: 35 mmHg Nedre: -30-298 mmHg
@vre: 100 mmHg Dvre: -28-300 mmHg

Neonatal Nedre: 30 mmHg Nedre: -30-298 mmHg
@vre: 70 mmHg Dvre: -28-300 mmHg

Angivelse af gvre og nedre alarmgraenser for
gennemsnitlig arterieblodtryk (GENNEMSNIT)

Indledningsvis specificerer menuen IBP-gennemsnitsalarmindstillinger, at IBP-
GENNEMSNIT-alarmer er aktiveret (TIL) eller deaktiveret (FRA) og viser standardgraenserne
for gvre og nedre GENNEMSNIT. De gvre og nedre greenser kan vare TIL eller FRA (standard
er FRA). I folgende tabel vises standardgranserne for alarm for GENNEMSNIT for voksne,
padiatriske og neonatale patienter og angiver det omrade, inden for hvilket disse graenser

kan indstilles:

: Standardgraense for Granseomrade for
Pl IBP-gennemsnit IBP-gennemsnit
Voksen Nedre: 50 mmHg Nedre: -30-298 mmHg

@vre: 120 mmHg Dvre: -28-300 mmHg
Paediatrisk Nedre: 50 mmHg Nedre: -30-298 mmHg

Qvre: 110 mmHg Dvre: -28-300 mmHg
Neonatal Nedre: 35 mmHg Nedre: -30-298 mmHg

@vre: 80 mmHg Dvre: -28-300 mmHg
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Kapitel 11

Monitorering af Invasiv Blodtryk (IBP)

Indstilling af IBP-kildemaerkat

I menuen IBP-kanal kan du velge en maerkat, der identificerer kilden for kanalens IBP-maling.
Som standard er kanalerne merket P1, P2 og P3.

Ved prompten Kildemerkat kan du specificere, at enheden viser én af folgende maerkater for at

identificere IBP-kanalen:

Kildemaerkat | Beskrivelse Kildemarkat |Beskrivelse
ABP Abdominalt aortatryk AO Aorta
ART Arterieblodtryk BAP Brachialt arterietryk
CVP Centralt vengst blodtryk FAP Lararterietryk
ICP Intrakranialt tryk LAP Labialt arterietryk
PAP Lungearterietryk RAP Radialt arterietryk
UAP Navlearterietryk UvpP Vengst navneblodtryk

I folgende eksempel er kildemerkater specificeret for alle tre IBP-kanaler:

IBP-systemmeddelelser

ICP

mmHg

Under monitorering af EKG kan der vises folgende meddelelser pa X Series-enheden:

Systemmeddelelse

Arsag

TRANSDUCERFEJL

IBP-sonden er beskadiget og skal udskiftes.

IKKE-KOMPATIBEL TRANSDUCER

IBP-sonden er ikke kompatibel. | Bilag B Tilbehgr findes
en liste over ZOLL-godkendte IBP-sonder.

KONTROLLER SONDE IBP-sonden er blevet frakoblet.

NULSONDE IBP-sonden er tilsluttet og skal nulstilles.

ZEROING IBP-sonden nulstilles.

IBP DEAKTIV. Der opstod en systemfejl, og X Series-enheden bar
serviceres.

NUL AFVIST IBP-sonden blev ikke fijernet pa grund af et

impulstryksignal, for kraftig IBP-artefakt eller for kraftig
transducereffekt.
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Kapitel 12
Monitorering af temperatur

Temperaturindgangene for X Series er sikre til defibrillatorer af type CF.
I dette kapitel forklares, hvordan du bruger X Series-enheden til at monitorere temperatur.

X Series-enheden har to temperaturkanaler. Nar begge kanaler er i brug, viser enheden hver
enkelt kanals temperatur efter hinanden efterfulgt af forskellen mellem temperaturerne
(maerket AT).

Opseaetning af temperaturmonitorering

Udfer felgende trin for at monitorere temperaturen vha. X Series-enheden:

1. Vealg temperatursonden, og sat den pa patienten.
2. Slut temperatursonden til X Series-enheden.

3. Konfigurer temperaturalarmer og -indstillinger (hvis de aktuelle temperaturalarmer
og -indstillinger ikke er passende).

Valg og brug af temperatursonder

Du ber kun bruge temperatursonder, der er godkendt til brug med X Series-enheden. I Bilag B
Zilbehor for findes en liste over ZOLL-godkendte temperatursonder. Brugen af andre sonder,
der ikke svarer til ydelsesspecifikationerne for ZOLL-godkendte sonder, kan give forkerte
temperaturafleesninger.

Folg institutionens standardprocedurer for pasatning af temperatursonden pé patienten.
Les altid producentens brugsanvisning for brug af sonden.
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Kapitel 12 Monitorering af temperatur

Advarsel! e Pis=xtningen og brugen af metalkapslede temperatursonder, der kommer i kontakt
med ledende objekter eller klinisk personale under elektrokauterisationen, kan
forarsage forbraendinger pa kontaktpunktet mellem patienten og temperatursonden.

* For at sikre pélidelig og sikker drift, herunder biokompatibilitet, skal du kun bruge
temperatursonder, der er godkendt af ZOLL.

Tilslutning af temperatursonden

Du tilslutter temperatursonden ved at fore sondens 1/4" stik ind i én af de to konnektorer pd
X Series-enhedens side.

Figur 12-1 Tilslutning af temperatursonden til X Series-enheden

Visning af temperatur

Nér du tilslutter sonden, viser enheden temperaturen efter en kort pause. X Series-enheden
viser temperaturen som en numerisk vaerdi i vinduet Temperatur. Du kan angive, at enheden
skal vise temperaturen i ° C eller ° F.
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Aktivering/deaktivering af temperaturalarmer og indstilling af alarmgreenser

Aktivering/deaktivering af temperaturalarmer og indstilling
af alarmgraenser

Nar aktiveret, afspiller X Series-enheden alarmer, nér temperaturmalinger er uden for de
indstillede grenser:

Du kan aktivere (eller deaktivere) temperaturalarmer og indstille de gvre og nedre
alarmgreenser ved enten at bruge hurtigadgangsknappen Alarmer eller kontrolpanelet
Temp-parameter.

Sédan konfigureres temperaturalarmer vha. hurtigadgangsknappen Alarmer:

Tryk pé hurtigadgangsknappen Mere ().
Tryk pa n
Tryk pé hurtigadgangsknappen Grns (a).

Brug navigationsknapperne til at markere og valge menupunktet T1-alarm, T2-alarm eller
AT-alarm. Brug navigationsknapperne til at vaelge de felter, som du vil @&ndre, i menuen
Alarmindstillinger. Felterne er

AW =

e  Aktivér gvre granse
e Aktivér nedre graense
e @vre grense

¢ Nedre grense

FEER 5 Nirdu er feerdig med @ndre vaerdier i alarmmenuen, skal du navigere til pil tilbage-knappen
b for at afslutte menuen.

Angivelse af gvre og nedre temperaturalarmgraenser

Indledningsvis specificerer menuen Alarmindstillinger for temperatur, at temperaturalarmer er
aktiveret eller deaktiveret og viser de gvre og nedre standardgraenser. De gvre og nedre graenser
kan vaere TIL eller FRA (standard er FRA). I felgende tabel vises de temperaturgranser, der er
standard, for voksne, paediatriske og neonatale patienter og angiver det omrade, inden for
hvilket disse graenser kan indstilles:

Patienttype ?;;%%?::3: @nse for Granseomrade for temperatur
Voksen Nedre: 35° C Nedre: 0,0 - 48,0° C
@vre: 37,8°C @vre: 2,0-50,0°C
Paediatrisk Nedre: 35° C Nedre: 0,0 - 48,0° C
@vre: 37,8°C @vre: 2,0-50,0°C
Neonatal Nedre: 35° C Nedre: 0,0 -48,0°C
Qvre: 37,8°C @vre: 2,0-50,0° C
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Kapitel 12 Monitorering af temperatur

Angivelse af gvre og nedre 1 temperaturalarmgraenser

Indledningsvis specificerer A menuen Alarmindstillinger for temperatur, at

A temperaturalarmer er (TIL), og viser de gvre og nedre standardgreenser. De agvre og
nedre graenser kan vaere TIL eller FRA (standard er FRA). I folgende tabel vises de

A temperaturgrenser, der er standard, for voksne, padiatriske og neonatale patienter
og angiver det omrade, inden for hvilket disse graeenser kan indstilles:

Patienttype | * Standardgraense for A Granseomrade for temperatur
temperatur
Voksen Nedre: 0,0° C Nedre: 0,0 - 32,1° C
Qvre: -15° C Qvre: -17,7-32,2° C
Peaediatrisk Nedre: 0,0° C Nedre: 0,0 - 32,1° C
Qvre: -15° C Ovre: -17,7-32,2° C
Neonatal Nedre: 0,0° C Nedre: 0,0 - 32,1° C
@Dvre: -15° C @vre: -17,7 -32,2° C

Valg af temperaturmaerkat

Via kontrolpanel Temp-parameter kan du konfigurere alarmer (som beskrevet tidligere) og
veelge beskrivende meerkater til temperaturkanaler, som vises pa det numeriske display og
i trendrapporten:

Temp

Lavere Qverste

% 100

T2-alarm

AT-alarm

T1 Kildemzerkat
T2 Kildemzerkat

Figur 12-2 Kontrolpanelet Temp-parameter
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Systemmeddelelser for temperatur

Du kan veelge én af folgende merkater til hver enkelt temperaturkanal:

Kildemarkat |Beskrivelse

ART Temperatursonde til arterie

CORE Temperatursonde til central kropstemperatur eller
trommehinde

ESOPH Temperatursonde til gsofagus

RECT Temperatursonde til rektum

SKIN Temperatursonde til hud (overfladepasaetning)
VEN Temperatursonde til luftvejsventilering

NASO Temperatursonde til naesesveelg eller neese/mund

Hvis du ikke veelger et markat, vises temperaturkanalerne med standardmarkaterne T1 og T2.

Systemmeddelelser for temperatur

Under monitorering af temperatur kan X Series-enheden vise folgende meddelelser.

Bemark! Temperaturfunktionen udferer en selvtest, nir den indledningsvist teendes og
udferer desuden automatisk systemtest hvert 10 sekund, mens denne funktion

er aktiv.
Systemmeddelelse Arsag
KONTROLLER SONDE Temperatursonden er frakoblet. Kontrollér sonden,
og tilslut den igen.
SONDEFEJL Temperatursonden er defekt. Udskift temperatursonden.
TEMP DEAK. Der opstod en systemfejl. X Series-enheden kan ikke
tage temperaturmalinger og skal gennemga service.
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Kapitel 13
Brug af automatisk ekstern
defibrillator (AED)

°
-I | x\ | |— Handfrie ZOLL-behandlingselektroder er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse
af typen BF.

ADVARSEL! Brug kun padiatriske elektroder til at defibrillere patienter, der er under 8 ir, i AED-
modus, og serg for, at patientmodus er indstillet til paediatrisk. Brug af elektroder til
voksne eller voksentilstand pa padiatriske patienter kan medfere, at der tilferes for
store energidoser.

AutoPulse Plus er udelukkende beregnet til brug pa voksne, som er fyldt 18 ir.

I dette kapitel beskrives den anbefalede betjeningsmetode i AED-modus. X Series-enheden
er konfigureret til at overholde retningslinjerne for American Heart Association og Det
Europziske Réd for Genoplivning vedrerende grundlaeggende livredning af voksne og brug
af automatiske eksterne defibrillatorer. >3-4 Hvis lokale retningslinjer kraver en anden
procedure, skal du folge denne.

AED-modussen kan konfigureres af en supervisor, og nir enheden er konfigureret til at starte
1 AED-modus, teendes den i Analyse/HLR-protokollen, og du vejledes gennem en kardial
handelse ved at udfore en EKG-Analyse, klargere enheden til et stod (hvis det er nedvendigt)
og vejlede dig gennem et HLR-interval.

Dette kapitel beskriver ogsa, hvordan du teender AED-enheden i manuel modus (se "Skift til
manuel modus" pa side 14-10).

1. Circulation 2005; 112; 1U-19 — IU-34
2. Resuscitation (2005); 6718, S7-S23

3. Circulation 2010; 122; S640-S656

4. Resuscitation (2010); 1219-1276
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Kapitel 13 Brug af automatisk ekstern defibrillator (AED)

I AED-funktion vejleder en Analyse-/HLR-protokoltilstand dig gennem en kardial handelse
ved at udfere EKG-Analyse, klargere enheden til et sted (hvis det er nedvendigt) og vejlede dig
gennem et HLR-interval. Denne cyklus gentages, s& leenge Analyse/HLR-protokol er aktiv og
elektroderne sidder pé patienten. Hvis elektroderne falder af patienten eller kortsluttes under
Analyse/HLR-protokol, stopper protokollen og venter pé, at elektroderne settes pa igen, eller
fortsaetter gennem HLR-intervallet og stopper derefter for at vente p4, at elektroderne sattes
pé igen.

X Series-enheden kan analysere en patients EKG-rytme pé to forskellige mader. Den forste
analysemetode er automatisk, og den anden analysemetode er brugeraktiveret analyse,
som startes ved at trykke pa knappen ANALYSE.

Automatisk og brugeraktiveret analyse af en patients EKG kan kun udferes, nar
folgende gelder:

» Der er tilsluttet handfrie behandlingselektroder, der sidder godt fast pa patienten.
» Defibrillatoren er teendt.

Analysen fastslar, om der er en stadbar rytme, og hvis der er en sddan rytme, vil brugeren blive
bedt om at stade patienten ved det pa forhand indstillede energiniveau. Hvis analysen ikke
registrerer en stadbar rytme, meddeler enheden brugeren, at det ikke anbefales at bruge stod.

Hvis der trykkes pa stedknappen og der stedes, foroges stodtelleren med en og vises
pa skeermen.

AED-funktion

Fastsla patientens modus i overensstemmelse med de medicinske
protokoller

Kontrollér felgende:

« Bevidstlashed.
« Manglende vejrtreekning.
« Ingen puls.

Pabegynd HLR i henhold til de medicinske retningslinjer

Anmod om assistance.
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AED-funktion

Klarger patienten.

Fjern al bekleedning, der daekker patientens bryst. Tor brystet om nedvendigt. Hvis patienten
har kraftig behdring pa brystet, skal det klippes eller barberes for at sikre, at elektroderne kan
sidde ordentlig fast.

Péset handfrie behandlingselektroder ifelge vejledningen pé elektrodeemballagen.

Kontrollér, at elektroderne har god kontakt til patientens hud og ikke helt eller delvist deekker
andre EKG-elektroder.

Tilslut de handfri behandlingselektroder til multifunktionskablet (MFC eller OneStep), hvis det
ikke allerede er tilsluttet.

Meddelelsen 24SE7 PADS eller KOVTR. P4DS vises, og energien tilfores ikke, hvis
behandlingselektroderne ikke sidder ordentligt fast pa patienten. Meddelelsen KOR7SLU7N.
REG/STR. vises, hvis der er en kortslutning mellem behandlingselektroderne.

Bemeark! Da der kun udferes analyse med pads som afledning, viser enheden stadig
meddelelsen KON7ROLLER PADS, selvom der er tilsluttet et EKG-kabel og der
er en Afledning II.

Nér X Series er sluttet til AutoPulse Plus, vises ikonet APLS pa X Series-displayet i stedet for
ikonet Pads. Hvis APLS-ikonet ikke bliver vist pd X Series-displayet skal du kontrollere, at X
Series og AutoPulse Plus er forbundet korrekt. Hvis APLS-ikonet stadig ikke vises, eller hvis
der opstdr en HANDTAGSFEJL, skal du aflade energien internt ved at ndre energivalget,
koble multifunktionskablet og elektroder fra AutoPulse Plus og slutte multifunktionskablet
direkte til elektroderne.

Pasatning af behandlingselektroder

ADVARSEL! Dirlig adhzrens og/eller luft under behandlingselektroderne kan give risiko for
gnistdannelse og hudforbrandinger.

1. Placer den ene kant af elektroden pé patienten.

2. "Rul" pads pé over til den péferte kant, og pas pé, at der ikke opstar luftlommer mellem gelen
og huden.

i

S\

Pads

==

ud

Y

N

Bemeerk! Huvis det ikke er muligt at placere BACK-elektroden pa patientens ryg, skal der
placeres elektroder pé standardapexpositionen i apex-sternum-positionerne.
Det giver god defibrillering, men pacing er normalt mindre effektiv.
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Kapitel 13 Brug af automatisk ekstern defibrillator (AED)

1 Teending af enheden

Tryk pé den grenne afbryder oven pé enheden. De grenne, gule og rede lys oven pé enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SEZLF7EST BESTAET.

Hvis der ikke er sat hindfrie behandlingselektroder pa patienten og tilsluttet til X Series-
enheden, vises og heres meddelelsen 24S#7 P4DS.

04/17/11 08:24:32

'y ‘ Pads 1,0 cm/mV

¥ ‘ Kontrollér puder

PAS/AET PADS

Valg af energi
Standardenergiindstillingerne for voksne patienter er:

Stad 1 - 120 joule
Stad 2 - 150 joule
Stad 3 - 200 joule

Standardenergiindstillingerne for paediatriske patienter er:

Stad 1 - 50 joule
Stad 2 - 70 joule
Stad 3 - 85 joule

Bemeaerk! Pazdiatriske defibrilleringsenerginiveauer skal vaelges ud fra stedets
specifikke protokoller.

Bemerk! Hvis X Series-enheden er konfigureret til at starte HLR ved start, startes
HLR-intervallet automatisk.
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2 Analysér

ADVARSEL! Analysér ikke patientens EKG, mens patienten bevager sig. Patienten mi ikke bevage

sig under EKG-Analyse. Undgé at rere ved patienten under Analysen. Al bevagelse af
bére eller keretgj skal standses, for EKG'et Analyseres.

Ved brug af AutoPulse Plus skal kompressioner stoppes, for EKG-Analyser udferes.
Kompressioner skal genoptages efter analysen.

X Series-enheden starter automatisk analysen af patientens EKG-rytme, viser meddelelsen
ANALYSERER EKG i 5 sekunder og viser og udsender meddelelsen ZOLD AFSTAND.

Hvis behandlingselektroderne ikke er sluttet ordentligt til patienten, vises meddelelsen 24S£7
PADSeller KOVZR. P4DS, og analysen blokeres.

Bemark! Du kan trykke pa Afbryd for at atbryde genoplivningen midlertidigt. Nér
genoplivningen afbrydes, fortsetter EK G-Analysen i baggrunden. Der er kun
adgang til trend-, alarmmonitorerings- og 12-afledningsfunktionerne, nér
genoplivningen er afbrudt. Tryk p&d Analysér for at fortsatte analysen.

Bemeerk! Hvis X Series-enheden er konfigureret til at udfere ekstra HLR ved start, vises
stemmemeddelelsen KONVZROLLER PULS, og meddelelsen vises i 10 sekunder.
Derefter vises meddelelsen (/DFOR AR sammen med en stemmemeddelelse i det
konfigurerede tidsrum, inden analysen starter. Du kan starte en EKG-Analyse under
HLR-intervallet ved at trykke pa knappen ANALYSER.

041711 08:25:03 Voksen
[+ |

1,0 cmfmy

/
~_HOLD

] 120\ro:jse\n;|; lat f ~_ AFSTAND

Meddelelsen "ANALYSERER EKG" vises, mens patientens EKG Analyseres. Nar analysen er
feerdig, angiver enheden, hvorvidt sted anbefales eller e;.

ADVARSEL!

EKG-rytmeanalysen advarer ikke om asystoli hos patienten, da det ikke er en
stedbar rytme.
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Kapitel 13 Brug af automatisk ekstern defibrillator (AED)

Nér der registreres en ikke-stedbar rytme, viser enheden meddelelsen S720 /KKE
TILRADELIGT. Pabegynd straks brystkompressioner, og fortset anden behandling
ifalge protokollen.

04,1711 08:31:51 Voksen
o

" HLR-tid — STAD IKKE
159 N TILRADELIGT

Hvis patientens rytme er stodbar, vises meddelelserne S72D 7/ZRADES og TRYK PA STOD.
Defibrillatoren beder automatiske brugeren om at stade patienten pa den forudkonfigurerede
energiniveau, hvorefter knappen ST@D lyser.

Der lyder en konstant tone i 20 eller 50 sekunder (athaengigt af konfigurationen), efterfulgt af
en lysere tone i 10 sekunder. Du kan give stedet inden for dette 30 eller 60 sekunders interval
(afthaengigt af konfigurationen). Ellers aflades defibrillatoren.

041711 08:30:29 Voksen
[+ |

e

—_ TRYKPA
~_ ST@D
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AED-funktion

3 Tryk pa ST@D

ADVARSEL! Advar alle personer i nerheden af patienten med et HOLD AFSTAND, for
defibrillatoren aktiveres.

Undg4 at rere ved sengen, patienten eller eventuelt udstyr, som patienten er i kontakt
med, under defibrilleringen. Det kan medfere alvorligt sted. Lad ikke blottede dele af
patientens krop komme i kontakt med metalgenstande, f.eks. et sengestel, da der kan

opsti uenskede veje for defibrilleringsstremmen.

Tryk pé den lysende ST@D-knap pé frontpanelet, og hold den nede, indtil energien
tilfores patienten.

Observer patienten eller EKG-responsen for at kontrollere, at stedet er tilfort.

Det tilforte energiniveau og stednummeret (1) vises i panelet nederst pa skermen .

041711 08:31:24 Voksen
[+ |

1.0 cm/m¥

" HLR-tid |

1:59
Udfer HLR
Pabegynd brystkompressioner og kunstigt andedraet ifelge lokale retningslinjer, nér enheden
beder dig om det.

Bemerk! Huvis der er tilsluttet ZOLL OneStep HLR-elektroder, OneStep Complete-elektroder
eller CPR-D-padz, overvager enheden frekvensen og dybden af brystkompressioner
og kan vise meddelelserne og stemmemeddelelserne SKTZ HARDERE og GODE
KOMPRESSIONER.

Gentag Analyse

Nar der er udfert HLR i den konfigurerede HLR-periode, genstarter enheder automatisk
EKG-Analyse.

Bemerk! Gentaget analyse af EKG-rytmen er blokeret i 3 sekunder efter et stod.
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Kapitel 13 Brug af automatisk ekstern defibrillator (AED)

Stop HLR

Naér der er udfert HLR i den konfigurerede HLR-periode, udsender enheden meddelelsen
S7O0P HLR, og EKG-Analysen genstartes.

Fortsat patientpleje

Fortsaet patientplejen i henhold til de medicinske retningslinjer.

RapidShock

RapidShock™-analysealgoritmen leverer lynhurtigt en beslutning om, hvorvidt der skal stedes
eller ej. RapidShock kan enten vaere tilgeengelig kun i AED-modus eller bdde i AED- og
redningsprotokoldriftstilstand.

I konfigurationsvejledningen til X Series kan du finde flere oplysninger og laese, hvordan du
aktiverer/deaktiverer denne funktion.

Bemaerk! RapidShock er kun tilgeengelig i voksenmodus, og ndr ZOLL autoriserede HLR-
elektroder anvendes. RapidShock er ikke tilgaengelig, nar enten AutoPulse eller
ResQCPR-systemet er i brug.

ADVARSEL!

Resultater af RapidShock modus er ikke péivist hos patienter, der er yngre end 8 ar,
eller vejer mindre end 25 kg.

Stodkonverteringsestimator

Steadkonverteringsestimatoren tager output fra analysealgoritmen og udferer yderligere analyse
for at ansla sandsynligheden for, om den aktuelle EKG kan konverteres ved elektrisk
behandling eller ej. Hvis sandsynligheden for, at et stod vil vere vellykket, er lav, vil systemet
fraradde stodbehandling og i stedet give brugeren besked om at fortseette med HLR, da HLR-
genoplivning sandsynligvis vil vaere mere effektiv.

Laes konfigurationsvejledningen til X Series, hvis du har brug for flere oplysninger om
aktivering/deaktivering af stedkonverteringsestimatoren.

ADVARSEL!

Resultater fra stedkonverteringsestimatoren er ikke pivist hos patienter, der er yngre
end 8 ar, eller vejer mindre end 25 kg.
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AED-funktion

Driftsmeddelelser

Enheden bruger bade lydmeddelelser og visuelle meddelelser til at vise kritiske oplysninger
til brugerne. Folgende oplysninger beskriver enhedens standardmeddelelseskonfiguration.
Hvis enheden er specialtilpasset, kan nogle af oplysningermne vare anderledes.

Der er 10 stemmemeddelelser i AED-modus. De fleste af disse meddelelser ledsages af en
meddelelse pé skermen. Stemmemeddelelserne gives kun en gang, men skeermmeddelelsen
vises, indtil brugeren ger noget nyt, eller enhedens status @ndres.

Enheden skifter mellem to forskellige meddelelser i samme felt pa skaermen, hvis der
registreres to forskellige tilstande samtidig. For eksempel kan meddelelsen ZA/7 BAT77TER/
blive vist pa skeermen i samme linje som meddelelsen KONVZROL. DEFIBELEKTR.

Lyd- og skaermmeddelelser

De skerm- og stemmemeddelelser, som forekommer under AED-funktion, beskrives nedenfor.

PAS/ZT PADS

Hvis enheden taendes, uden at der er tilsluttet behandlingselektroder til patienten, meddeles og
vises meddelelsen 24S£7 P4DS.

ANALYSERER EKG/HOLD AFSTAND

Meddelelsen AVALVSERER FK G vises, og meddelelsen ZOLD AFSTAND vises og meddeles,
nir EKG-Analysen starter automatisk eller efter, at der er trykket pa knappen ANALYSE.

De angiver, at en aktiv EKG-Analyse er i gang.

STOD TILRADES

Der er registreret en stadbar rytme, og sted tilrades. Det valgte energiniveau vises.

TRYK PA ST@D

Denne meddelelse vises og meddeles, nir EKG-Analysen har fastslaet, at sted tilrades, og den
valgte energi er klar til at blive tilfort.

ST@D: XX

Denne meddelelse angiver det antal sted, som enheden har tilfort, siden den blev teendt.

Det nulstilles til 0, nar enheden har varet slukket i mere end to minutter.

STOD IKKE TILRADELIGT

Hvis EKG-Analysen registrerer en ikke-stedbar rytme, meddeles og vises denne meddelelse
i 10 sekunder, nar analysen er ferdig.

KONTROLLER PULS

Hvis det er konfigureret, vises og meddeles denne meddelelse i folgende situationer:

« Efter analyseresultatet Stad ikke tilrddeligt
« Under HLR-intervallet efter analyseresultatet Sted ikke tilradeligt
« Efter tilforsel af det sidste sted
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Kapitel 13 Brug af automatisk ekstern defibrillator (AED)

UDF@R HLR VED INGEN PULS

Hvis det er konfigureret, vises og meddeles denne meddelelse i folgende situationer:

« Under HLR-intervallet efter analyseresultatet Stad ikke tilradeligt
« Under start af ekstra HLR-interval

UDF@ZR HLR

Hvis det er konfigureret, vises og meddeles denne meddelelse under HLR-intervallet efter
analyseresultatet Sted ikke tilradeligt.

STOP HLR

Nar der er udfert HLR i1 den konfigurerede periode, udsender enheden meddelelsen S70P AZR,
hvorefter EKG-Analysen genstartes.

SKUB HARDERE

Denne meddelelse meddeles, nar de brystkompressioner, som udferes under HLR, ikke er
dybe nok.

GODE KOMPRESSIONER

Denne meddelelse meddeles, nér de brystkompressioner, som udferes under HLR, er dybe nok.

KONTR. PADS

Denne meddelelse vises og meddeles, nar behandlingselektroderne er afbrudt fra patienten.

KONTR. PATIENT

Denne meddelelse vises og meddeles, nir enheden er pa pause og registrerer en stegdbar rytme
under lobende EKG-Analyse i baggrunden. Meddelelsen vises, sé laenge der registreres en
stodbar rytme. Tryk pa knappen ANALY SE for at genoptage EKG-Analyse.

Skift til manuel drift

Tryk pé hurtigadgangstasten Man. t. pa enhedens frontpanel for at skifte til manuel modus.

Velg de fire cifre i adgangskoden til manuel modus med navigationstasterne. Tryk pd GEM,
nar du er feerdig. Nar du har indtastet adgangskoden, kan du skifte til manuel modus.

Bemeaerk! Hvis enheden ikke er konfigureret til at indtaste en adgangskode, vises meddelelsen
Afslut 11l manuel modus. Brug navigationstasterne til at veelge Ja for at skifte til
manuel modus. Hvis du ikke trykker pé Ja inden for 10 sekunder, vender enheden
tilbage til AED-funktion.

Nar der skiftes fra AED-modus til manuel modus, opretholdes det aktuelt valgte energiniveau.

Bemeerk! Skift tilbage til AED-modus fra manuel modus ved at slukke enheden i mere end
30 sekunder og mindre end to minutter og derefter teende den igen. Hvis du venter
leengere end to minutter, nulstiller enheden til standardindstillingerne og behandler
patienten som en ny patient.
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Kapitel 14

Fortolkningsanalyse af
12-aflednings-EKG

12-afledningsindgangen for X Series er CF type-defibrillatorsikker.

Dette kapitel beskriver brugen af X Series-enheden til overvagning af 12-aflednings-EKG
for voksne patienter og bern samt visning af oplysninger om fortolkningsanalysen af
12-aflednings-EKG for voksne patienter.

X Series Overvagning med 12-aflednings-EKG giver samtidig registrering og lagring af
Oplysninger om fortolkningsanalysen af 12-aflednings-EKG for voksne patienter og bern
samt fortolkningsanalysen efter registrering for voksne patienter.
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Advarsel!

Overvigning med 12-aflednings-EKG er beregnet til registrering af 12-aflednings-
EKG-signaler fra voksne patienter og bern i hvilende rygleje - Serg altid for, at
patienten ikke bevaeger sig under registrering og analyse af 12-aflednings-EKG. Hvis
enheden anvendes til at registrere EKG-signaler fra patienter, der bevaeger sig eller
ryster, kan den give stgjende resultater, der er svaere at fortolke.

De fortolkende udsagn fra 12-afledningsfortolkningsalgoritmen er for at forbedre den
diagnostiske proces. De kan ikke erstatte en uddannet klinikers kvalificerede
vurdering. Ligesom med alle andre diagnostiske tests skal der altid tages hensyn til
patientens symptomer, historik og andre relevante faktorer.

Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG bruges 4z til voksne patienter.

Det er vigtigt at indtaste hver patients alder og ken, for du udferer en EKG-analyse
vha. Inovise 12L-fortolkningsalgoritmen. Ved at angive patientens alder og ken sikres
den hgjeste negjagtighed i EKG-analysen. Hvis der ikke angives alder, anvendes
standardvaerdien pa 45 ir. Hvis der ikke angives ken, er standardvaerdien en mand.

Kraftig behéring eller vid, svedende hud kan pavirke elektrodernes adhaesion.
Fjern behdring og/eller fugt fra det sted, hvor elektroden skal anbringes.

Tag EKG-elektroder ud af deres forseglede pakke umiddelbart for brug. Brug af
tidligere Abnede elektroder eller elektroder, der er udlebne, kan reducere kvaliteten
af EKG-signalet.

Overvéigningselektroder kan blive polariserede under defibrillatorens afladning og
bevirke, at EKG-kurveformen forsvinder fra skaermen et gjeblik. ZOLL Medical
Corporation anbefaler brugen af elektroder af selv/selvklorid (Ag/AgCl) af hej kvalitet
for at minimere denne effekt. Kredslebet i instrumentet returnerer sporingen til
skaermdisplayet efter et par sekunder.

Vent 15 sekunder efter defibrillatorens afladning, for der geres forseg pa en 12-
afledningsregistrering. Elektrodepolarisering efter defibrillatorens afladning kan
medfere overdreven stej pa 12-aflednings-EKG-udskriften.

D=k patientkablets V-afledningsstik med den medfelgende plastikhztte, nir det
ikke er i brug. Geres dette ikke, kan det medfere fare for elektrisk sted under
defibrilleringsforseg.

For at beskytte mod pavirkningerne af defibrillatorens afladning ma der kun anvendes
de 12-afledningskabler, som leveres af ZOLL Medical Corporation.

Kontrollér funktionen og integriteten af X Series-enheden og 12-afledningskablet
jevnligt ved at udfere den daglige funktionsverifikationstest.

Nir det forseges at fortolke diskrete EKG-2ndringer (f.eks. ST-segmenter),
skal du kun bruge indstillingen for diagnostisk frekvensreaktion. Andre
frekvensreaktionsindstillinger kan medfere fejlfortolkning af patientens EKG.

Brug kun ZOLL-godkendt tilbeher for at sikre 12-afledningsindgangens klassificering
som CF type-defibrillatorsikker.

Implanterede pacemakere kan bevirke, at hjertefrekvensmaleren tzeller
pacemakerfrekvensen under tilfaelde af hjertestop eller andre arytmier. Patienter med
pacemaker skal observeres ngje. Kontrollér patientens puls, og stol ikke udelukkende
P4 hjertefrekvensmalere. Specielt pacemakerdetekteringskredsleb kan ikke detektere
alle udsving pa implanterede pacemakere. Patienthistorik og objektiv undersoegelse er
vigtige med hensyn til at bestemme tilstedevaerelsen af en implanteret pacemaker.
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Indtastning af patientoplysninger

Indtastning af patientoplysninger

Indtast patientoplysninger ved at trykke pa hurtigadgangstasten for 12-afledning ( ) og

derefter hurtigadgangstasten Patientoplysninger ([5]). Skeermen viser parameterpanelet
Patientoplysninger, hvor du kan indtaste patienternes navn, alder, ken og id-nummer:

14:49:08 Voksen

mmHg

Patientens alder

Patientens ken

Patientens fornavn

Patientens mellemnavn

Patientens efternavn
) \ Lzge

Patient-id

Figur 14-1 Kontrolpanel for Patientoplysninger

X Series-enheden bruger det navn, du indtaster i panelet Patientoplysninger til at markere de
monitorbilleder for 12-aflednings-EKG, som den gemmer.

Indtast patientoplysninger ved hjeelp af navigationstasterne for at fremhave og markere en
parameter i panelet Patientoplysninger, og tryk derefter pa tasten Velg.

Indtastning af patientnavn og ID

Nar du markerer feltet Patientens fornavn (eller Patientens mellemnavn/efternavn, id), vises
der et indtastningspanel pa skermen:

11/04/2013 13:52:59 Voksen g .00
Ty [ 00:0031
=

Rakke

NIBP mmHy
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Skriv et tegn 1 parameteren ved at markere tegnet og trykke pd Vealg. Det markerede tegn vises
i omradet under parameternavnet pa skaermen.

Brug folgende taster for at navigere gennem indtastningspanelet:

» Brug hurtigadgangstasten Raekke op () for at ga til den forrige raekke i panelet.
» Brug hurtigadgangstasten Rakke ned () for at ga en raekke ned i panelet.

Brug navigationstasterne pa frontpanelet til at markere det naeste eller forrige tegn
1 indtastningspanelet.

Du kan ogsa vaelge folgende funktionstaster i1 indtastningspanelet:

» Tilbage Sletter det senest indtastede tegn.

* Ryd Sletter eller indtastede tegn.

« GEM Gemmer de tegn, der er indtastet for den pagaldende parameter,
hvorefter du vender tilbage til panelet Patientoplysninger.

« Annuller Forer dig tilbage til panelet Patientoplysninger uden at gemme

de indtastede tegn.

Indtastning af patientens alder og kgn

Parameterpanelet Patientoplysninger indeholder standardvardier for parametrene Patientens
alder og Patientens ken. Du kan @ndre en standardverdi ved at fremhave og markere
parameteren og derefter angive en ny verdi pa felgende méade:

Du kan @ndre Patientens alder med navigationstasteerne pa frontpanelet for at gge eller
formindske standardveerdien (45) og derefter trykke pa Velg.

Du kan @ndre Patientens ken med navigationstasterne pa frontpanelet for at skifte mellem
standardverdien, M (mand) og K (kvinde) og derefter trykke pa Velg.

Bemerk! Det er vigtigt, at du angiver patientens alder og ken, for du udferer en EKG-analyse
vha. Inovise 12L-fortolkningsalgoritmen. Ved at angive den korrekte alder og ken
sikres den hgjeste grad af negjagtighed i EKG-analysen. Hvis du ikke angiver
patientens alder eller ken, anvender X Series standardverdierne for alder (45 ar) og
kon (mand). Se “Fortolkningsanalyse af 12-afledning” on page 14-8.

Opseaetning af monitorering med 12-aflednings-EKG

Korrekt pasatning og placering af elektroderne er afgerende for 12-aflednings-EKG-
monitorering af hej kvalitet. God kontakt mellem elektroder og hud mindsker
bevegelsesartefakter og signalinterferens.

Gor folgende for at konfigurere monitorering med 12-aflednings-EKG:

Klarger patientens hud til pasatning af elektroder.

Saet elektroderne pa patienten.

Forbind alle EKG-kablets afledninger med den korrekte elektrode.
Tilslut 12-afledningskablet til X Series-enheden.

Observer patientens elektrokardiogram pé displayet, og juster storrelsen af 12-aflednings-
EKG-kurveformer efter behov.

R
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Opsaetning af monitorering med 12-aflednings-EKG

Klarggring af patienten til pasaetning af elektroder

Korrekt pasetning af elektroderne er afgerende for EKG-monitorering af hgj kvalitet. God
kontakt mellem elektroder og hud mindsker bevegelsesartefakter og signalinterferens.

Hvis det er nedvendigt, skal du klargere patientens hud, for elektroderne pésattes:

« Barber eller klip beharing fra de steder, hvor elektroderne skal pasettes.
» Rens fedtet hud med en alkoholserviet.
» Gnid stedet kraftigt for at torre det.

Paseaetning af elektroder pa patienten

Afhengigt af lokale seedvaner er EKG-afledningskablerne market med visse maerkater.
Se folgende tabel for at fa vist maerkater og farvekoder for de forskellige ledningsseet

Placering AHA'-markater IEC2-maerkater
Hgjre arm RA (hvid) R (red)
Vens. arm LA (sort) L (gul)
Hgajre ben RL (gran) N (sort)
Vens. ben LL (red) F (gren)
Bryst V1 C1
Bryst V2 Cc2
Bryst V3 C3
Bryst V4 C4
Bryst V5 C5
Bryst V6 C6

! American Heart Association

2 International Electrotechnical Commission

Patienter skal vare i hvilende rygleje, nar der udferes 12-aflednings-EKG-monitorering. ZOLL
Medical Corporation anbefaler, at ekstremitetselektroderne anbringes pa ankler og handled.
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Undgé at placere elektroder over sener og sterre muskelmasser.
Serg for, at EKG-elektroderne placeres, s& defibrillering evt. er muligt.
Tilslut de preekordiale elektroder folgende steder pa brystet:

Elektrode Placering
V1/C1 Fjerde interkostalrum, ved patientens hgjre sternalrand.
V2/C2 Fjerde interkostalrum, ved patientens venstre sternalrand.

V3/C3 Midtvejs mellem V2/C2 og V4/C4.

V4/C4 Femte interkostalrum, pa patientens venstre medioklavikulerlinje.

V5/C5 Patientens venstre forreste aksillerlinje, i samme horisontale niveau
som V4.

V6/C6 Patientens venstre midtaksilleerlinje i samme horisontale niveau som
V4 og V5.

Lokaliseringen af V1/C1 positionen (fjerde interkostalrum) er af afgerende betydning, fordi det
er referencepunktet for at lokalisere placeringen af de gvrige V-afledninger. Sddan lokaliseres
V1/C1 positionen:

1. Anbring fingeren oven pé incisura angularis (se nedenstaende).

2. For langsomt fingeren ca. 3,8 cm nedad, indtil du felger en let horisontal rand eller elevation.
Det er angulus sterni, dvs. vinklen mellem manubrium og corpus sterni.

Incisura angularis
Angulus sterni

3. Lokalisér det andet interkostalrum pé patientens hejre side, lateralt til og lige under
angulus sterni.

4. Flyt fingeren ned to interkostalrum til det fjerde interkostalrum, hvilket er V1 positionen.

Bemark! Nar elektroder placeres pa kvindelige patienter, skal afledninger V3-V6 altid
placeres under brystet frem for pé brystet.

14-6
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Opsaetning af monitorering med 12-aflednings-EKG

Tilslutning af 12-afledningskablet

Tilslut 12-aflednings-EK G-kablet til EKG-indgangsstikket pa venstre side af enheden pé
folgende méde:

Figur 14-2 Tilslutning af 12-EKG-afledningskablet

Observation af 12-aflednings-EKG-kurveformer

Tryk pé for at observere 12-aflednings-EKG-kurveformerne. Alle 12 kurveformer vises pé
skeermen, idet storrelsen vises over kurveformerne:

06/06/2011 12:34:56 Voksen Iillj 00 o 1 7 43

1 mV/cm

Ao B

aVv

SpMet 20,0

WA JLJLJL
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Fortolkningsanalyse af 12-afledning

Nar patientens EKG er blevet observeret, og det er blevet bekraeftet, at alle 12-afledningskurver
vises korrekt, kan du pdbegynde en fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG (12-
afledningsanalyser skal aktiveres i menuen Supervisor).

Bemark! Fortolkningsanalyse af 12-afledning er kun til voksne patienter. Det er vigtigt, at du
angiver patientens alder og ken, for du udferer en EKG-analyse vha. Inovise 12L-
fortolkningsalgoritmen. Ved at angive den korrekte alder og ken sikres den hejeste
grad af ngjagtighed i EKG-analysen. Hvis du ikke angiver patientens alder eller
ken, anvender X Series standardvaerdierne for alder (45 ar) og ken (mand). Se
“Indtastning af patientoplysninger” on page 14-3.

Start fortolkningsanalyse af 12-afledning ved at trykke pa hurtigadgangstasten Optag ().
Hvis panelet Patientoplysninger viser patientens oplysninger, nar du bruger
navigationsknapperne til at fremhaeve og markere en parameter i panelet Patientoplysninger,
skal du trykke pé tasten Velg (se “Indtastning af patientoplysninger” on page 14-3). P4 X
Series-enheden vises statuslinjen Aegiszrerer /2-q/7., nér den registrerer 10 sekunders 12-
aflednings-EK G-data:

I N
Registrerer 12-afl.
e

Efter registrering af EKG-dataene gemmer enheden dataene og viser statuslinjen Gemzmer
[2-gfledning pé folgende made:

N S
Gemmer 12-afledning

14-8

www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Opsaetning af monitorering med 12-aflednings-EKG

Nér dataene er gemt, udforer enheden fortolkningsanalyse efter registrering og viser den forste
side med oplysningerne fra 12-afledningsanalysen. Néar afledningsanalyse er aktiveret, og
fortolkningstekst er sléet til, indeholder den forste side af oplysningerne fra 12-
afledningsanalysen fortolkningsresultater. Ellers indeholder den forste side kun numeriske
analyseresultater.

Bemark! Fortolkningsanalyse af 12-afledning og fortolkningstekst aktiveres i menuen
Supervisor

06/13/11 14:47:01 Voksen
+

Analyse side 1 af 2
Y *** STEMI =**

ﬁ ‘ Unormalt resultat for 40+ mand

‘ Sinusrytme

' Lav QRS-speending i brystelekiroder
[QRS-deflektion < 1,0 mY 1
- brystelektroder]

PX{ ‘ Akut ST-elevation — anterior infarkt
- [markeret som STE i V2/V¥3]

I eksemplet ovenfor angiver det fortolkende udsagn ***STEMI*** forekomsten af
Myokardieinfarkt med ST-elevation. De fortolkende udsagn, at X Series-enhedens displays er
produceret af programmet Audicor for Inovise Medical, Inc. Yderligere oplysninger om disse
fortolkende udsagn findes i leegens vejledning til Audicor 200, sofiwareversion /.00

Vis Analyse side 2ved at trykke pa hurtigadgangstasten Neeste for 12-afl.gen.gang ( ).
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Analyse side 2 viser de identificerende oplysninger, der er indtastet for patienten og yderligere
analyseudsagn:

2016-06-27 14:47:47 Voksen

Analyse side 2 af 2

Dato: 2016-06-27 Kl.: 14:47:15
MNawn:

Id: Patient 0256

Alder: 45

Afd.:

HF:
PR-interval:
QRS-varighed:
QT-interval:
QTc:
P-akse:
QRS-akse:
T-akse:
STJd {mm):
| 1l 1 avL avF
-0.04 -0.02 0.01 . -0.03 0.00

V1 w2 V3 Vh VE
1.21 209 312 -0.10 -0.10
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Opsaetning af monitorering med 12-aflednings-EKG

Du kan derefter viser fire sider med 12-afledningsbilleder ved at trykke pé for at ga
gennem dem enkeltvis. Enheden viser f.eks. folgende 12-afledningsbillede efter 47a/yse side 2:

06/13/11 14:50:15 Yoksen
|+ |

Fejltilstande, der pavirker fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

X Series-enheden udfarer ikke fortolkningsanalyse, hvis én af folgende fejltilstande registreres,
nar det forseges at hente 12-afledningsdata:

» Der registreres et pacersignal.

» Der registreres en afledningsfejl i EKG-kablet.

« Der anvendes et ugyldigt kabel.

Hvis X Series-enheden registrerer én af disse fejltilstande, angiver Ana/yse side 7, at der er
Ingen tilgeengelige dara til fortolkningsanalyse og angiver fejltilstanden. Alle malinger pa
Analyse side 2 vises som /7

Nar du har rettet fejltilstanden, skal du trykke pa for at bekreafte rettelsen og udfere
fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG.
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Udskrivning af 12-aflednings-EKG-kurveformer

Nar du har fastslaet, at X Series-enheden er konfigureret korrekt til 12-aflednings-EKG-
monitorering, kan du udskrive 12-aflednings-EKG-formerne til gennemgang og analyse.

Tryk pé for at optage 10 sekunders 12-afledningsdata til udskrivning.

Tryk pa hurtigadgangstasten for Udskriv (@) for at udskrive et 12-afledningsbillede, der starter
med en sidehoved, der angiver datoen, tidspunktet og patientoplysningerne efterfulgt af 2,5
sekunders prover pd alle 12 kurveformer. Kurveformerne udskrives i henhold til det
udskrivningsformat for 12-afledninger, der for nuverende er indstillet pa systemet Se
"Indstillinger for udskrivning og visning af 12-afledninger" pa side 14-14 for at laese en
beskrivelse af de forskellige udskrivningsformater til 12-afledning.

X Series-enheden gemmer mindst 32 12-afledningsbilleder i en separat log. Nar der er

gemt 32 12-afledningsbilleder, overskrives det &ldste billede i loggen af de efterfolgende
billeder. Bemark, at du ikke kan gemme 12-afledningsbilleder, hvis patientens datalog er fuld.
12-afledningsbillederne slettes, nar du rydder loggen.

Nar du er feerdig med at vise og udskrive 12-aflednings-kurveformerne, skal du trykke pa

hurtigadgangstasten for Afslut 12 (m) eller pd knappen Start/visning (@) for at gendanne
visningen af andre monitoreringsfunktioner.

14-12
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Indstillinger for udskrivning og visning af 12-afledninger

Indstillinger for udskrivning og visning af 12-afledninger

X Series-enheden indeholder yderligere indstillinger for udskrivning og visning af 12-
afledninger, som du kan angive i kontrolpanelerne for parameteren Supervisor (adgangen til
Supervisor er kontrolleret af adgangskode).

Tryk pa hurtigadgangstasten for Opsatning ( ), og vaelg derefter Supervisor. Valg de fire
cifre i supervisor-adgangskoden med navigationstasterne. Tryk pd GEM, nér du er ferdig.
Nar du har indtastet supervisor-adgangskoden, far du adgang til de konfigurerbare indstillinger
1 Supervisor-menuen.

Velg indstillingen Supervisor > EKG > 12-afled. for at fa vist kontrolpanelet for parameteren
12-afled.:

Supervisor > EKG > 12-afl.-EKG

i Udskriv 12-afledningsreqg.
Udskriv kopier 1
12-afled.format 3 x 4 Hybrid
Udskriv 10s kurve 1 |
Udskriv 10s kurve 2 V3
Udskriv 10s kurve 3 Fra
12-afl.-frekvensrespons Filtreret diagnostik
12-afl.-analyse aktiveret Til
Fortolkningstekst Til

(=

Valg af 12-afledningsreqg.

Nar det er slaet til, udskriver enheden automatisk 12-afledningsrapporten, nér du trykker

pa . Som standard er denne funktion ikke aktiveret.

Angivelse af antallet af udskriftskopier af 12-afledninger

Med denne indstilling kan du angive, at X Series-enheden udskriver op til fem kopier af

12-afledningskurveformerne efter at have trykket pa @ Som standard udskriver enheden kun
et 12-afledningsbillede.
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Angivelse af udskriftsformatet af 12-afledninger

Med denne indstilling kan du angive udskriftsformatet for 12-afledningskurveformerne: 3 x 4
(standard), 2 x 6, 3 x 4 Cabrera, 3 x 4 Hybrid, 3 x 4 Cabrera Hybrid-format. Hvert
udskrivningsformat for 12-afledning er beskrevet nedenfor.

3 x 4 (standard)

3 x 4-formatet giver 10 sekunder med standard 12-aflednings-EKG-data, der udskrives i fire
forskudte 2,5 sekunds segmenter pé folgende made:

I, 11, III 0 til 2,5 sekunder

aVR, aVL, aVF 2,5 til 5,0 sekunder

V1,V2,V3 5,0 til 7,5 sekunder

V4,V5,V6 7,5 til 10,0 sekunder
2x6

2 x 6-formatet giver 2 kolonner med 6 afledninger i hver. Tidsrammen for 2 x 6-
udskriftsformatet afhenger af, hvilken side i 12-afledningsanalysen der for gjeblikket vises pa
X Series-enheden, som folger:

Side 1: 0,0 - 2,5 sekunder

Side 2: 2,5 til 5,0 sekunder

Side 3: 5,0 til 7,5 sekunder

Side 4: 7,5 til 10,0 sekunder
3 x4 Cabrera

3 x 4 Cabrera-formatet udskriver 10 sekunder med Cabrera 12-aflednings-EKG-data, der
udskrives i fire forskudte 2,5 sekunds segmenter pé folgende méde:

aVL, I, -aVR 0 til 2,5 sekunder

II, aVF, 111 2,5 til 5,0 sekunder

V1,V2,V3 5,0 til 7,5 sekunder

V4,V5,V6 7,5 til 10,0 sekunder
3 x 4 Hybrid

Den made, hvorpa 3 x 4-hybridformatet udskrives pé, athanger af, hvor udskrivningen af 12-
aflednings-EKG-data initieres: Hvis initieret fra

» 12-afledningsreg. eller 12-afledningsanalyse side 1 og 2
Med automatisk udskrivning pé 12-afledningsreg. eller ved udskrivning fra side 1 eller 2 i
12-afledningsanalysen, udskriver 3 x 4 Hybrid-formatet 12-aflednings-EKG-dataene i fire
forskudte 2,5 sekunds segmenter pa felgende made:

I, 11, III 0 til 2,5 sekunder
aVR, aVL, aVF 2,5 til 5,0 sekunder
V1,V2,V3 5,0 til 7,5 sekunder
V4,V5,V6 7,5 til 10,0 sekunder
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Indstillinger for udskrivning og visning af 12-afledninger

» 12-afledningsbillede side 1-4
Ved udskrivning ved visning af side 1-4 i 12-afledningsbilledet, udskriver dette format 12-
aflednings-EKG-data i fire ikke-forskudte 2,5 sekunds segmenter. Tidsrammen for
udskrivningen athanger af den aktuelt viste 12-afledningsbilledside.

Hvor: Udskriver

Side 1 0 til 2,5 sekunder
Side 2 2,5 til 5,0 sekunder
Side 3 5,0 til 7,5 sekunder
Side 4 7,5 til 10,0 sekunder

» Hbvis 12-afledningsanalyse ikke er tilgaengelig
Hvis 12-afledningsanalyse ikke er tilgaengelig pé systemet, udskriver 3 x 4 Hybrid-formatet
12-aflednings-EKG-data i fire ikke-forskudte 2,5 sekunds segmenter. Der findes et
yderligere ikon for forskydning (gM), der giver dig mulighed for at udskrive EKG-data i fire
forskudte 2,5 sekunds segmenter, hvis det gnskes.

3 x 4 Cabrera Hybrid

Den méde, hvorpd 3 x 4-hybridformatet udskrives pa, athanger af, hvor udskrivningen af 12-
aflednings-EKG-data initieres: Hvis initieret fra:

» 12-afledningsreg. eller 12-afledningsanalyse side 1 og 2
With automatic print on 12-Lead Acquire or when printing from 12-Lead Analysis Page 1 or
2, the 3 x 4 Cabrera Hybrid format prints the 12-lead ECG data in four staggered 2.5 second
segments as follows:

aVL, I, -aVR 0 til 2,5 sekunder

II, aVF, 111 2,5 til 5,0 sekunder
V1,V2,V3 5,0 til 7,5 sekunder
V4,V5,V6 7,5 til 10,0 sekunder

» 12-Lead Snapshot Pages 1-4
Ved udskrivning ved visning af side 1-4 i 12-afledningsbilledet, udskriver dette format 12-
aflednings-EKG-data i fire ikke-forskudte 2,5 sekunds segmenter. Tidsrammen for
udskrivningen athaenger af den aktuelt viste 12-afledningsbilledside..

Hvor: Udskriver

Side 1 0 til 2,5 sekunder
Side 2 2,5 til 5,0 sekunder
Side 3 5,0 til 7,5 sekunder
Side 4 7,5 til 10,0 sekunder

« Hyvis 12-afledningsanalyse ikke er tilgengelig
Hvis 12-afledningsanalyse ikke er tilgaengelig pa systemet, udskriver 3 x 4 Cabrera Hybrid-
formatet 12-aflednings-EKG-data i fire ikke-forskudte 2,5 sekunds segmenter. Der findes et
yderligere ikon for forskydning (§™), der giver dig mulighed for at udskrive EKG-data i fire
forskudte 2,5 sekunds segmenter, hvis det gnskes.
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Kapitel 14  Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG

Udskrivning af 10 sekunder af kurveformen

Med indstillingerne Udskriv 10s kurve 1, Udskriv 10s kurve 2 og Udskriv 10s kurve 3kan du
veelge at 4 udskrevet 10 sekunder med op til 3 yderligere kurveformer i slutningen af 12-
afledningsrapporten.

Angivelse af 12-afledningsfrekvensreaktionen

Med denne indstilling kan du angive frekvensreaktionen for visningen af
12-afledningskurveformer.

Du kan angive folgende kurvevisningsomrader:

Displaytype Frekvensrespons
Diagnostik 0,525 til 150 Hz
Filtreret diagnostik 0,525 til 40 Hz

Bemeaerk! Displayet og optagelsen angiver kurveformen i henhold til filterindstillingen
(Diagnostik eller Filtreret diagnostik), men 12-afledningsfortolkningsanalysen
udfores altid ved hjelp af en diagnostisk bdndbredde, som folger indstillingen for
enhedens vekselstromsfilter).

Aktivering af 12-afledningsanalyse

Med denne indstilling kan du aktivere eller deaktivere en 12-afledningsanalyse. Indstillingen er
som standard aktiveret (Til).

Aktivering af fortolkningstekst

Pa denne méade kan du vaelge, om 12-afledningsresultater skal fremgé i fortolkningsanalyser af
12-afledning (bade pa skermen og pa udskrifter). Hvis denne parameter er indstillet til Til, og
Fortolkningsanalyse af 12-afledning er aktiveret, vises EKG-analysemaélinger sammen med
fortolkningsresultaterne i fortolkningsanalysen af 12-afledning. Hvis parameteren er indstillet
til Fra, vises malingerne uden fortolkningsresultater. Standarden er Til. Den indstilling, du
veelger her, anvendes i alle sager og enhedsopdateringer.

14-16
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Kapitel 15
Manuel defibrillering

[ ]
‘I /A\ |— Handtagene er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse af typen BF.

—I ' |— EKG-afledninger er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse af typen CF.

Procedure for akut defibrillering med handtag

Advarsel! Lad ikke elektrolytgelen samle sig pd hander eller hindtag, da det kan give
elektrisk stod.

Ved defibrillering med hindtag skal du bruge tommelfingrene til at betjene STOD-
knapperne for at undgi at fi sted. Ingen del af heenderne mé vaere i nerheden af

hidndtagspladerne.

Serg for at bruge de korrekte handtag/elektroder ud fra patientens sterrelse (voksen -
stor, padiatrisk - lille).

AutoPulse Plus er udelukkende beregnet til brug pa voksne, som er fyldt 18 ar.
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

Fastsla patientens modus i overensstemmelse med lokale medicinske
protokoller

Kontrollér felgende:

« Bevidstleshed
« Manglende vejrtreekning
» Ingen puls

Pabegynd HLR i henhold til lokale medicinske retningslinjer.
Anmod om assistance.

Nar X Series er sluttet til AutoPulse Plus, vises ikonet APLS péa X Series-displayet i stedet for
ikonet Pads. Hvis APLS-ikonet ikke bliver vist pa X Series-displayet skal du kontrollere, at X
Series og AutoPulse Plus er forbundet korrekt. Hvis APLS-ikonet stadig ikke vises, eller hvis
der opstdr en HANDTAGSFEJL, skal du aflade energien internt ved at &ndre energivalget,
koble multifunktionskablet og elektroder fra AutoPulse Plus og slutte multifunktionskablet
direkte til elektroderne.

Taend enheden.

Tryk pé den grenne afbryder oven pa enheden. De gronne, gule og rade lys oven pa enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SEZV7EST BESTAET.

1 Vaelg energiniveau

Tryk pé pil op eller ned for Energi Valg for at velge det enskede energiniveau. Disse knapper
sidder enten foran pa enheden eller pA STERNUM-héindtaget.

Bemerk! Det oprindelige energivalg for defibrillatorpad/eksternt hdndtag kan indstilles
i standardindstillingerne for Defib./pacer i menuen Opsetning > Supervisor.
Energiindstillingerne for Sted 1, Stad 2 og Sted 3 anvendes kun, nér grundleeggende
autoenergieskalering er aktiveret. Ellers anvendes vaerdierne, der er indstillet i
Defib/Pacer > Std.indstillinger.

Standardenergiindstillingerne for voksne patienter er:

Stad 1 - 120 joule
Stad 2 - 150 joule
Stad 3 - 200 joule

Standardenergiindstillingerne for pediatriske patienter er:

Stad 1 - 50 joule
Stad 2 - 70 joule
Sted 3 - 85 joule
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Procedure for akut defibrillering med handtag

Bemerk! Defibrillatorens energiniveauer for nyfodte og pediatriske patienter skal vaelges ud
fra stedets specifikke protokoller.

ST@D

VALG

v

Det valgte energiniveau vises nederst pa skaermen.

Klargering af handtag

Kontrollér, at handtagene er tilsluttet til multifunktions- eller OneStep-kablet, og at kablet er
tilsluttet til X Series-enheden. Pafer rigeligt med elektrolytgel pé elektrodeoverfladen pa hvert
handtag, og gnid elektrodeoverfladerne mod hinanden for at fordele gelen jeevnt. (Du kan
erstatte gelen med stadgelpads).

Anbring handtag pa brystet

Anbring handtagene fast mod brystets anteriore veeg. Anbring STERNUM-héndtaget til hgjre
for patientens STERNUM (patientens hgjre side) lige under kravebenet (clavicula).

Anbring APEX-héndtaget pa brystvaeggen lige under og til venstre for patientens venstre
brystvorte langs den forreste aksillaerlinje.

STERNUM

APEX

Gnid handtagene mod huden for at maksimere handtagenes kontakt med patienten.

Advarsel!

Der ma ikke ophobes gel mellem hindtagselektroderne pa brystvaeggen (gelbro).
Det kan give forbreendinger og mindske den mangde energi, der tilferes hjertet.

Hyvis du anvender defibrillatorgelpads, skal du serge for, at de er store nok til at dekke
hele hindtagselektroden.

Handtagene kan i akutte tilfaelde anvendes til EKG-monitorering, nér der ikke er tid til at
tilslutte almindelige EK G-monitoreringselektroder.
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

2 Oplad defibrillatoren
Tryk pd OPLAD-knappen pd APEX-handtaget eller pa frontpanelet.

ST@D

12 __ 3
E\PIIELR(;;I eller
v

Hvis du vil ege eller reducere den valgte energi, nar du har trykket pA OPLAD-knappen,
skal du bruge knapperne til valg af energi pa hver side af STERNUM-handtaget eller pé
defibrillatorens frontpanel.

Forsigtig Hvis energien @&ndres, mens enheden oplader eller er opladet, aflader defibrillatoren sig selv.
Tryk pé knappen OPLAD igen for at oplade enheden til det nye energiniveau.

Tryk p4 OPLAD-knappen igen for at oplade enheden.

06/06/2011 12:34:56

Defibrillator
Bekraft energi
Tryk pa OPLAD

Valgt energi

120,

=N~

15-4 www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Procedure for akut defibrillering med handtag

Der vises en lademeddelelse nederst pa skermen, og der lyder en serlig ladetone, der angiver,
at enheden oplader. Energiomradediagrammet i hgjre side af displayet fremhaver ladeniveauet,
indtil det nar det valgte energiniveau. Nar enheden er fuldt opladet, 2endres tonen til en konstant
opladning klar-tone, det fremhavede energidiagram omfatter det valgte energiniveau,

og opladningsindikatoren pa APEX-handtaget teendes.

06/06/2011 12:34:56 Voksen

L} 1 cm/mV

Defibrillator

OPLADET
Tryk for at stede

Valgt energi

120,

=N WAh|o|N|

3 Tilfor sted

Advarsel!

Advar alle personer i nzerheden af patienten med et HOLD AFSTAND, for
defibrillatoren aktiveres.

Undga at rere ved sengen, patienten eller eventuelt udstyr, som patienten er i kontakt
med, under defibrilleringen. Det kan medfere alvorligt sted. Lad ikke blottede dele af
patientens krop komme i kontakt med metalgenstande, f.eks. et sengestel, da der kan
opstd uonskede veje for defibrilleringsstrommen.

Pafor en kraft pa 10-12 kilo pa hvert hdndtag for at minimere patientimpedansen og opna
optimale resultater.

Brug tommelfingrene til at trykke pa begge ST@D-knapper (en pa hvert handtag), indtil
energien overfores til patienten.

Bemeerk! ST@D-knappen pa frontpanelet (@) er inaktiv, nar de eksterne handtag bruges.
Hvis du trykker pa denne knap i stedet for handtaget, afgiver ST@D-knapperne
en herbar ugyldig handling-tone.
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

Det tilforte energiniveau vises nederst pa skaermen, og stednummeret (1) vises gverst pa
skeermen og i kontrolpanelet Defib. nederst pa skaermen.

Bemerk! Hvis og nir du ensker at annullere defibrilleringen, skal du trykke pa
hurtigadgangstasten Aflad.

Hvis defibrillatoren ikke anvendes senest 60 sekunder efter, at det valgte
energiniveau er néet, aflader enheden automatisk sig selv.

Hvis der er brug for yderligere sted, skal du felge trin 1-3 i denne procedure, idet du starter
pa side 15-2, for at justere energiindstillingerne igen, oplade enheden og stede.

Procedure for akut defibrillering med handfrie
behandlingselektroder

[ ]
—I /x\ |_ Handfrie ZOLL-behandlingselektroder er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse
af typen BF.

—I . |— EKG-afledninger er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse af typen CF.

Fastsla patientens modus i overensstemmelse med lokale medicinske
protokoller

Kontrollér folgende:

» Bevidstleshed
« Manglende vejrtreekning
« Ingen puls

Pabegynd HLR i henhold til de medicinske retningslinjer

Anmod om assistance.
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Procedure for akut defibrillering med handfrie behandlingselektroder

Klarger patienten

Fjern al bekleedning, der daekker patientens bryst. Tor brystet om nedvendigt. Hvis patienten
har kraftig behdring pa brystet, skal det klippes eller barberes for at sikre, at elektroderne kan
sidde ordentlig fast.

Péset handfrie behandlingselektroder ifelge vejledningen pé elektrodeemballagen.
Kontrollér, at behandlingselektroderne har god kontakt til patientens hud og ikke helt eller
delvist dekker andre EKG-elektroder.

Pasatning af behandlingselektroder

Advarsel!

Darlig adhzrens og/eller luft under behandlingselektroderne kan give risiko for
gnistdannelse og hudforbrandinger.

1. Placer den ene kant af elektroden pd patienten.

2. "Rul" pads pé over til den péferte kant, og pas pé, at der ikke opstar luftlommer mellem gelen
og huden.

i

Pads ud

Y

S\

(

N

Bemerk! Hvis det ikke er muligt at placere BACK-elektroden pa patientens ryg, skal
elektroderne placeres pa standard-apex-positionen i apex-sternum-positionerne.
Det giver god defibrillering, men pacing er normalt mindre effektiv.

Taend enheden

Tryk pé den grenne afbryder oven pé enheden. De grenne, gule og rede lys oven pé enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SELV7EST BESTAET.

Hvis defibrilleringselektroderne ikke har god kontakt med patientens hud og afledningsvalget
er EKG-afled., viser enheden meddelelsen KONVZR. BEHANDL ELEKTR. og tillader ikke
leveringen af energi.
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

1 Vaelg energiniveau

Tryk pé pil op eller ned for Energi Valg for at veelge det enskede energiniveau. Disse knapper
sidder pa enhedens frontpanel.

Bemerk! Det oprindelige energivalg for defibrillatorpad/eksternt hdndtag kan indstilles
i standardindstillingerne for Defib./pacer i menuen Opsetning > Supervisor.
Energiindstillingerne for Sted 1, Stad 2 og Sted 3 anvendes kun, nir grundleeggende
autoenergieskalering er aktiveret. Ellers anvendes vaerdierne, der er indstillet i
Defib/Pacer > Std.indstillinger.

Standardenergiindstillingerne for voksne patienter er:

Stad 1 - 120 joule
Stad 2 - 150 joule
Stad 3 - 200 joule

Standardenergiindstillingerne for padiatriske patienter er:

Stad 1 - 50 joule
Stad 2 - 70 joule
Stad 3 - 85 joule

Bemeark! Defibrillatorens energiniveauer for nyfodte og padiatriske patienter skal valges ud
fra stedets specifikke protokoller.

ST@D

VALG

v

Det valgte energiniveau vises pa displayet.

15-8
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Procedure for akut defibrillering med handfrie behandlingselektroder

2 Oplad defibrillatoren
Tryk pé knappen OPLAD pé frontpanelet.

ST@D
1=~2__ 3
el ()
v

Du kan gge eller reducere den valgte energi, efter at du har trykket pA OPLAD-knappen, ved at
bruge pilene for valg af energi pd defibrillatorens frontpanel.

Forsigtig Hvis energien @ndres, mens enheden oplader eller er opladet, aflader defibrillatoren sig selv.
Tryk p& knappen OPLAD igen for at oplade enheden til det nye energiniveau.

Der vises en lademeddelelse nederst pa skeermen, og der lyder en serlig ladetone, der angiver,
at enheden oplader. Energiomrddediagrammet i hgjre side af displayet fremhaever ladeniveauet,
indtil det nar det valgte energiniveau. Nar enheden er fuldt opladet, andres tonen til en konstant
opladning klar-tone, det fremhaevede energidiagram omfatter det valgte energiniveau, og Sted-
knappen teendes.

Valgt energi

120,
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

3 Tilfor sted

Advarsel!

Advar alle personer i nzerheden af patienten med et HOLD AFSTAND, for
defibrillatoren aktiveres.

Undg3 at rere ved sengen, patienten eller eventuelt udstyr, som patienten er i kontakt
med, under defibrilleringen. Det kan medfere alvorligt sted. Lad ikke blottede dele af
patientens krop komme i kontakt med metalgenstande, f.eks. et sengestel, da der kan

opstd uenskede veje for defibrilleringsstrommen.

Skeer

Tryk pé @ -knappen pa frontpanelet, og hold den nede, indtil energien tilfores patienten.

ST@D

12 __ 3
@

Det tilforte energiniveau vises nederst pa skaermen, og stednummeret (1) vises gverst pa
skeermen og 1 kontrolpanelet Defib. nederst pa skaermen.

Bemeark! Hvis og nér du ensker at annullere defibrilleringen, skal du trykke pa den
dynamiske tast Aflad.

Hyvis defibrillatoren ikke anvendes senest 60 sekunder efter, at det valgte
energiniveau er naet, aflader enheden automatisk sig selv.

Hvis der er brug for yderligere sted, skal du felge trin 1-3 i denne procedure, idet du starter
pa side 15-8, for at justere energiindstillingerne igen, oplade enheden og stade.

ZOLL-skeer er beregnet til brug med ZOLL X Series-defibrillatoren til at defibrillere hjerte
under aben hjertekirurgi. Der findes to typer autoklaverbare skeer:

« Formstebte autoklaverbare skeer med indbyggede elektroder
« Autoklaverbare skeer med aftagelige interne defibrilleringselektroder

Nar der er tilsluttet skeer til X Series-enheden, begraenses defibrillatorens energieffekt
automatisk til maks. 50 joule.

Du kan se en trinvis vejledning til defibrilleringsprocedurer med abent bryst samt vigtige
rengerings- og steriliseringsoplysninger for autoklaverbare elektroder i Bezeningshdndbog rif
autoklaverbare skeer og elektroder.

15-10
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Skeer

Bekrezeftelse for brug

Hver gang X Series-enheden bruges, skal du inden brug kontrollere, at ZOLL-skeerne fungerer
korrekt, pa folgende made. Denne fremgangsméde kraver hjelp fra en anden person, hvis du
bruger skeer uden en afladningsknap.

Advarsel!

Nér du kontrollerer skeernes funktion, skal du holde haenderne vak fra
elektrodepladerne, mens du trykker pd STOD-knappen.

. Kontrollér, om stikkets kontaktbesninger er beskadigede eller korroderede. Hvis du

bemarker beskadigelse eller korrosion i stikkets kontaktbesninger, skal du tage skeerne
ud af brug.

. Tilslut de autoklaverbare skeer til X Series-enheden. Brug hurtigadgangstasten Afledning

m til at kontrollere, at X Series-enheden identificerer ske- og elektrodesattet korrekt,
ved at vise Int. handt.

. Inden defibrillatoren oplades, skal du trykke pa knappen Aflad pa hiandtagssettet (hvis det

er der) og kontrollere, at der heres et klik, og at knappen springer tilbage, nar den udleses.
Kontrollér, at meddelelsen ANVVEND HANDTAG PA PATIENT vises i defibrillatorvinduet.
Denne meddelelse bekrafter, at knappen Aflad, der sidder pa det hegjre hindtag,

fungerer korrekt.

. Tryk pa pil op eller ned for valg af energi (sidder pa X Series-enhedens frontpanel) for at

veelge 30 joule.

. Tryk pa knappen OPLAD igen pa defibrillatorens frontpanel for at oplade enheden til det

valgte energiniveau. Vent pa KLAR-tonen.

6. Tryk elektrodepladernes overflader sammen og veek fra personer og genstande.
7. Aflad energien pa folgende made.

Skeer med afladningsknap:
Tryk pé og hold knappen Aflad pd APEX-handtaget for at levere testenergien til
elektroderne.

Skeer uden afladningsknap:

Fé en anden person til at trykke pé og holde @ pa defibrillatorens frontpanel for at levere
testenergien til elektroderne.

X Series-enheden aflades og viser meddelelsen KOR7 DEFIB. TEST BESTAET
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

Synkroniseret kardioversion

Advarsel! Synkroniseret kardioversion ber kun forseges af kvalificeret personale, der er
uddannet i udvidet forstehjzlp og har kendskab til, hvordan udstyret betjenes. Den
przcise arrhythmia cordis skal fastslis, for defibrillering eller kardioversion forseges.

Feor synkroniseret elektrisk defibrillering forseges, skal du sikre, at EKG-signalets
kvalitet er hgj nok til at minimere risikoen for synkronisering af artefakter.

Synkroniseret kardiovertering deaktiveres, nir X Series-enheden er sluttet til
AutoPulse Plus®, og AutoPulse Plus udferer kompression.

Ved visse typer arytmi, f.eks. ventrikuler takykardi, atrieflimren og atrieflagren, er det
nedvendigt at synkronisere defibrillatorens afladning med EKG R-kurven for at undga
ventrikelfibrillering. I dette tilfelde registrerer et synkroniseringskredsleb (SYNK)

i defibrillatoren patientens R-kurver. Nar der trykkes og holdes pad ST@D-knappen (eller
knapperne, hvis der bruges handtag), aflades enheden med den neste registrerede R-kurve,
s& den kardielle cyklus' folsomme T-kurvesegment undgas.

I synkroniseringstilstand viser enheden markeringer (S) over EKG-kurven for at angive de
tidspunkter i den kardielle cyklus (R-kurver), hvor udladningen kan finde sted.

—— S-markering aktiver hver registreret
R-bglge under synkronisering.

Kontrollér, at markeringerne er tydeligt synlige pd monitoren, og at deres placering er korrekt
og konsekvent fra slag til slag.

Den synkroniserede elektriske defibrilleringsprocedure for handfrie ZOLL-
behandlingselektroder er den samme som for handtag med undtagelse af placering af
ST@D-knappen.
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Procedure for synkroniseret elektrisk defibrillering

Procedure for synkroniseret elektrisk defibrillering

Fastsla patientens modus, og plej patienten i
overensstemmelse med de medicinske protokoller

Klarger patienten

Fjern al bekleedning, der deekker patientens bryst. Tor brystet om nedvendigt. Hvis patienten
har kraftig behéring pa brystet, skal det klippes eller barberes for at sikre, at elektroderne kan
sidde ordentlig fast.

Pasaet EKG-elektroder (se kapitel 6 for vejledning i pasaetning af EKG-elektroder pa patienten).

Det anbefales at anvende et EKG-standardkabel og EKG-standardelektroder under elektrisk
defibrillering. Handfrie behandlingselektroder kan bruges som en EKG-kilde. Signalkvalitet
svarer til standardafledninger, dog ikke umiddelbart efter en afladning, hvor der vil vere mere
stej som folge af muskelspasmer, iseer hvis en elektrode ikke sidder korrekt pa huden.

Péset handfrie behandlingselektroder ifelge vejledningen pé elektrodeemballagen og som
beskrevet i "Pasatning af behandlingselektroder" pa side 15-7.

Kontrollér, at behandlingselektroderne har god kontakt til patientens hud og ikke helt eller
delvist deekker andre elektroder.

Hvis der anvendes handtag til synkroniseret kardioversion, skal du se "Procedure for akut
defibrillering med handtag" pa side 15-1 for klargering af handtag, pasettelse af handtag,
opladning med defibrillator og péafering af sted. Bemark dog, at synkroniseret stadning med
handtag som EKG-kilde frarades, da de artefakter, der kan opsta, nar handtagene bevages,
kan ligne en R-kurve og udlese et defibrillatorsted pa det forkerte tidspunkt.

Taend enheden

Tryk pé den grenne afbryder oven pé enheden. De grenne, gule og rede lys oven pé enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SELV7EST BESTAET.

Tryk pa Synk-tasten

Tryk pé hurtigadgangstasten Synk pé frontpanelet. Systemet er nu i synkroniseringstilstand.
Der vises en SYNK-markering (S) pd monitoren over hver registreret R-kurve for at angive,
hvor afladningen sker. Der vises en Synk.-indikator gverste pa skermbilledet, og der blinker
et gront lys ved siden af indikatoren med hver Synk.-markering.

SYNK

Bemerk! Hvis markeringen ikke vises over R-kurven, skal du vaelge en anden EKG-
afledning. Hvis synkroniseringsmarkeringen ikke vises, kan defibrillatoren
ikke aflade.

Medmindre andet er konfigureret, afslutter enheden automatisk synkroniseringstilstand
efter hvert sted. Tryk igen pd hurtigadgangstasten Synk. pa frontpanelet for at skifte til
synkroniseringstilstand igen. Andring af de valgte energiniveauer medforer ikke, at
enheden forlader synkroniseringstilstand.

Bemark! Enheden kan konfigureres, s den bliver i synkroniseringstilstand efter
defibrillering, i Std.indstillinger for Defib./Pacer i Opsatning > Supervisormenu.
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Kapitel 15 Manuel defibrillering

1 Vaelg energiniveau

Tryk pé pil op eller ned for Energi Valg for at veelge det enskede energiniveau. Disse knapper
sidder enten foran pa enheden eller pA STERNUM-héndtaget.

Advarsel!

Nér den bruges sammen med Pedi-padz, skal defibrillatorenergier indstilles manuelt ud
fra stedets specifikke protokoller for padiatrisk defibrillering.

ST@D

1=~2__ 3
aers
A4

2 Oplad defibrillatoren

Tryk pd OPLAD-knappen pé frontpanelet eller pA APEX-handtaget.
ST@D

Il
1 7N 2 3 eller
v

Du kan gge eller reducere den valgte energi, efter at du har trykket pA OPLAD-knappen, ved at
bruge pilene for Energi Valg pé defibrillatorens frontpanel eller sternumpanel.

Forsigtig

Hvis energien andres, mens enheden oplader eller er opladet, aflader defibrillatoren sig selv.
Tryk p& knappen OPLAD igen for at oplade enheden til det nye energiniveau.

Der vises en lademeddelelse nederst pa skeermen, og der lyder en serlig ladetone, der angiver,
at enheden oplader. Energiomradediagrammet i hgjre side af displayet fremhaever status for
opladningen, indtil det nar det valgte energiniveau. Nar enheden er fuldt opladet, andres tonen
til en konstant opladning klar-tone, det fremhavede energidiagram omfatter det valgte
energiniveau, og ST@D-knappen tendes.

15-14
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Procedure for synkroniseret elektrisk defibrillering

3 Tilfor sted

Advarsel!

Advar alle personer i nerheden af patienten med et ZOLD AFSTAND, for
defibrillatoren aktiveres.

Kontrollér, at ingen er i kontakt med patienten, monitoreringskablet eller
afledningerne, sengerammen eller andre potentielle stremveje.

Kontrollér, at EKG-kurven er stabil, og at der vises en synkroniseringsmarkering ved hver
R-kurve.

Tryk pé den lysende ST@D-knap pé frontpanelet, og hold den nede, (eller, hvis du bruger
héndtag, tryk begge ST@D-knapper ned pd samme tid, og hold dem nede) indtil energien
er overfort til patienten. Defibrillatoren steader ved naste registrerede R-kurve.

Det tilforte energiniveau vises nederst pa skaermen, og stednummeret (1) vises i gverst
pa skaermen.

Bemeerk! Hvis og nér du ensker at annullere defibrilleringen, skal du trykke pa
hurtigadgangstasten Aflad.

Hvis defibrillatoren ikke anvendes senest 60 sekunder efter, at det valgte
energiniveau er naet, aflader enheden automatisk sig selv.

Hvis der er brug for yderligere sted (og indstillingen Synk. efter kardioversion er deaktiveret),
skal du trykke pé hurtigadgangstasten Synk. igen og felge trin 1-3 i denne procedure, idet du
starter ved side 15-14, for at justere energiindstillingerne, oplade enheden og stade.

Du kan konfigurere indstillingen Synk. efter kardioversion i menuen Opsatning > Supervisor >
Defib./pacer > Std.indstillinger.
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Kapitel 16
Radgivende defibrillering

[ ]
—I /x\ |_ Handfrie ZOLL-behandlingselektroder er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse
af typen BF.

Nar X Series-enheden er konfigureret til rddgivende (eller enkeltanalyse) defibrillering,

kan X Series-enheden identificere stadbare rytmer ved hjelp af den indbyggede EKG-
Analysefunktion. Du skal laese radgivningsmeddelelserne, oplade defibrillatoren til det
forudkonfigurerede eller brugervalgte energiniveau (hvis automatiske opladning er slaet fra)
og give behandlingen til patienten, nar protokollen og patientens modus kraever det.

Den radgivende funktion kan kun aktiveres, nar:

« Enheden er konfigureret til enkeltanalyse.

« Enheden er teendt og i manuel modus.

« Der er tilsluttet handfrie behandlingselektroder til patienten.
» Der registreres gyldig impedans, og paceren er slukket.

« Patientmodus er ikke angivet til neonatal.

ADVARSEL!

Brug kun padiatriske elektroder til at defibrillere patienter, der er under 8 ir,

i ridgivende modus, og serg for, at patientmodus er indstillet til paediatrisk. Brug af
elektroder til voksne eller voksenmodus pa padiatriske patienter kan medfere, at der
tilfares for store energidoser.

AutoPulse Plus er udelukkende beregnet til brug pa voksne, som er fyldt 18 ir.
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Kapitel 16 Radgivende defibrillering

Procedure for radgivende defibrillering

Fastsla patientens modus i overensstemmelse med lokale medicinske
protokoller

Kontrollér felgende:
» Bevidstleshed.

« Manglende vejrtreekning.

» Ingen puls.

Pabegynd HLR i henhold til lokale medicinske retningslinjer

Anmod om assistance.

Klarger patienten

Fjern al bekleedning, der deekker patientens bryst. Tor brystet om nedvendigt. Hvis patienten
har kraftig behéring pa brystet, skal det klippes eller barberes for at sikre, at elektroderne kan
sidde ordentlig fast.

Pasat handfrie behandlingselektroder ifolge vejledningen pa elektrodeemballagen og som
beskrevet i "Pasatning af behandlingselektroder" pa side 15-7.

Kontrollér, at elektroderne har god kontakt til patientens hud og ikke helt eller delvist deekker
andre EKG-elektroder.

Hvis behandlingselektroderne ikke er i god kontakt med patientens hud, viser enheden
meddelelsen KONV7R. 24D og tillader ikke, at der stades.

Bemeark! Da der kun udferes analyse med pads som afledning, viser enheden stadig
meddelelsen KONV7R. P4DS, selvom der er tilsluttet et EKG-kabel og der er
en Afledning II.

Nar X Series er sluttet til AutoPulse Plus, vises ikonet APLS pé X Series-displayet i stedet for
ikonet Pads. Hvis APLS-ikonet ikke bliver vist pa X Series-displayet skal du kontrollere, at X
Series og AutoPulse Plus er forbundet korrekt. Hvis APLS-ikonet stadig ikke vises, eller hvis
der opstar en HANDTAGSFEJL, skal du aflade energien internt ved at ndre energivalget,
koble multifunktionskablet og elektroder fra AutoPulse Plus og slutte multifunktionskablet
direkte til elektroderne.
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Procedure for radgivende defibrillering

1 Taend enheden

Tryk pé den grenne afbryder oven pé enheden. De grenne, gule og rede lys oven pé enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SELVTEST BESTAET.

Hvis enheden er i AED-modus

1. Tryk pé hurtigadgangstasten Man. t. p4 enhedens frontpanel for at skifte til manuel modus.

2. Vealg de fire cifre i adgangskoden til manuel modus med navigationstasterne. Tryk pd GEM,
ndr du er feerdig. Nar du har indtastet adgangskoden, kan du skifte til manuel modus.

Bemerk! Hvis enheden ikke er konfigureret til at indtaste en adgangskode, vises meddelelsen
Afslut til manuel modus. Brug navigationstasterne til at vaelge Ja for at skifte til
manuel modus. Hvis du ikke trykker pa Ja inden for 10 sekunder, vender enheden
tilbage til AED-funktion.

Hvis enheden er i manuel modus - Ingen yderligere handlinger er nedvendige for
at fortsatte.

Hvis der ikke er sat hdndfrie behandlingselektroder pa patienten og tilsluttet til X Series-
enheden, vises og heres meddelelsen 24SZ7 P4DS.

Valg af energi
Standardenergiindstillingerne for voksne patienter er:

Stad 1 - 120 joule
Stad 2 - 150 joule
Stad 3 - 200 joule

Standardenergiindstillingerne for paediatriske patienter er:

Stad 1 - 50 joule
Stad 2 - 70 joule
Stad 3 - 85 joule

Bemerk! Pazdiatriske defibrilleringsenerginiveauer skal vaelges ud fra stedets specifikke
protokoller.

ADVARSEL!

Brug kun padiatriske elektroder til at defibrillere patienter, der er under 8 ar,

i ridgivende modus, og serg for, at patientmodus er indstillet til pzediatrisk. Brug af
elektroder til voksne eller voksenmodus pd padiatriske patienter kan medfere, at der
tilferes for store energidoser.

Hvis de medicinske protokoller tillader det, kan du vaelge et andet energiniveau ved hjelp
af pileknapperne (op/ned) for energivalg pd frontpanelet. Den nye energiindstilling vises
pa skermen.
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Kapitel 16 Radgivende defibrillering

2 Tryk pa knappen ANALYSE

ADVARSEL! Hold patienten ubevagelig under EKG-Analyse. Undga at rere ved patienten under

analysen. Al bevagelse af bare eller keretgj skal standses, for EKG'et analyseres.

Ved brug af AutoPulse Plus skal kompressioner stoppes, for EKG-Analyser udferes.
Kompressioner skal genoptages efter analysen.

Tryk p& knappen ANALYSE for at starte analyse af patientens EKG-rytme og registrere
tilstedeverelsen af stodbare rytmer.

Meddelelsen #ANVALF¥SERER vises gverst pa skeermen i 6-12 sekunder, mens patientens EKG
analyseres. Nar analysen er faerdig, angiver enheden, hvorvidt sted anbefales eller e;.

06/06/2011 12:34:56 Vok
orsen [N)00:17:43

Analyserer

Analysen fastslar, om der er en stedbar rytme. Hvis analysen registrerer en stadbar rytme, vil
enheden bede brugeren om at stede patienten ved det pa forhand indstillede energiniveau. Hvis
Analysen ikke registrerer en stadbar rytme, meddeler enheden brugeren, at det ikke anbefales at
bruge sted.

ADVARSEL!

EKG-rytmeanalysen advarer ikke om asystoli hos patienten, da det ikke er en
stgdbar rytme.

Nér der registreres en ikke-stedbar rytme, viser enheden meddelelsen "S720 /KKE
TILRADELIGT” Folg de lokale retningslinjer for at fortsatte HLR eller anden livredning,
og analysér EKG'et igen med passende mellemrum.

Bemeerk! Nar der registreres en ikke-stedbar rytme, forhindrer X Series-enheden ikke
brugeren i at defibrillere patienten manuelt.

Nar der registreres en stedbar rytme (ventrikelflimren eller bredspektret takykardi med en
hjertefrekvens > 150), vises meddelelsen S720 7/LRADES. Tryk pa knappen OPLAD, og tryk
pa piletasterne (op/ned) for Veelg energi for at veelge det enskede energiniveau, hvis det er
nedvendigt. Tryk pa OPLAD igen for at bekraefte.

Uanset analyseresultatet kan brugeren kontrollere defibrillatoren manuelt. Brugeren kan f.eks.
defibrillere patienten, selvom radgivningsfunktionen viser meddelelsen S720 /KK
TILRADELIGT.

16-4

www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Procedure for radgivende defibrillering

3 Tryk pa ST@D-knappen

ADVARSEL! Advar alle personer i nerheden af patienten med et HOLD AFSTAND, for
defibrillatoren aktiveres.

Undg3 at rere ved sengen, patienten eller eventuelt udstyr, som patienten er i kontakt
med, under defibrilleringen. Det kan medfere alvorligt sted. Lad ikke blottede dele af
patientens krop komme i kontakt med metalgenstande, f.eks. et sengestel, da der kan

opstd uonskede veje for defibrilleringsstrommen.

Tryk pa ST@D-knappen @ pa frontpanelet, og hold den nede, indtil energien tilferes patienten.

Det tilforte energiniveau vises nederst pa skaeermen, og stednummeret (1) vises gverst pa
skaermen og i kontrolpanelet Defib. nederst pa skeermen.

Bemark! Hvis og ndr du ensker at annullere defibrilleringen, skal du trykke pa den dynamiske
tast Aflad.

Hvis defibrillatoren ikke anvendes senest 60 sekunder efter, at det valgte
energiniveau er naet, aflader enheden automatisk sig selv.
Hvis der er brug for yderligere sted, skal du felge trin 1-3 i denne procedure, idet du starter
pa side 16-3, for at justere energiindstillingerne igen, oplade enheden og stede.
Udfer HLR
Péabegynd brystkompressioner og kunstigt andedrat ifolge lokale retningslinjer.

Gentag Analyse

Tryk pé knappen ANALYSE for at genstarte en EKG-Analyse og fastsla, om der kraeves
yderligere stad.

Bemeark! Gentaget analyse af EKG-rytmen er blokeret i 3 sekunder efter hvert stad.

Fortseet patientpleje

Fortsaet patientplejen i henhold til de medicinske retningslinjer.
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Kapitel 17
Analyse-/HLR-protokol

[ ]
—I /x\ |_ Handfrie ZOLL-behandlingselektroder er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse
af typen BF.

Nér X Series-enheden er konfigureret til defibrillering ifelge Analyse-/HLR-protokol, vejleder
enheden dig gennem en hjertehendelse ved at udfere EKG-Analyse, klargere enheden til et
sted (hvis det er nedvendigt) og vejlede dig gennem et HLR-interval. Denne cyklus gentages,
sé leenge Analyse-/HLR-protokollen er aktiv, og pads sidder pé patienten.

Hvis du trykker pa piletasterne (op/ned) for valg af energi eller knappen OPLAD, mens
enheden er i Analyse-/HLR-protokolmodus, skifter enheden til manuel modus. Hvis enheden er
opladet, nar du skifter fra Analyse-/HLR-protokolmodus til manuel modus, aflades enheden, og
en evt. igangvarende analyse stoppes.

Analyse-/CPR-protokolfunktionen kan kun aktiveres, nar:

« Enheden er konfigureret til Analyse/HLR-protokol.

« Enheden er teendt og i manuel modus.

« Der er tilsluttet handfrie behandlingselektroder til patienten.
« Der registreres gyldig impedans, og paceren er slukket.

« Patientmodus er ikke angivet til neonatal.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 171



Kapitel 17 Analyse-/HLR-protokol

ADVARSEL! Brug kun padiatriske elektroder til at defibrillere patienter, der er under 8 4r; i
Analyse-'HLR-protokolmodus, og serg for, at patientmodus er indstillet til "barn".

Procedure for Analyse-/HLR-protokol defibrillering

Fastsla patientens modus i overensstemmelse med lokale medicinske
protokoller

Kontrollér felgende:

« Bevidstleshed.

« Manglende vejrtreekning.

« Ingen puls.

Pabegynd HLR i henhold til lokale medicinske retningslinjer.

Anmod om assistance.

Klarger patienten

Fjern al bekledning, der deekker patientens bryst. Ter brystet om nedvendigt. Hvis patienten
har kraftig behéring pa brystet, skal det klippes eller barberes for at sikre, at elektroderne kan
sidde ordentlig fast.

Pasat handfrie behandlingselektroder ifolge vejledningen pa elektrodeemballagen, og som
beskrevet 1 "Pasatning af behandlingselektroder" pa side 15-7.

Kontrollér, at elektroderne har god kontakt til patientens hud og ikke helt eller delvist deekker
andre EKG-elektroder.

Hvis behandlingselektroderne ikke er i god kontakt med patientens hud, viser enheden
meddelelsen CAZZCK P45 og tillader ikke, at der stades.
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Procedure for Analyse-/HLR-protokol defibrillering

1 Taend enheden

Tryk pé den grenne afbryder oven pé enheden. De grenne, gule og rede lys oven pé enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SEZLF7EST BESTAET.

Hvis enheden er i AED-modus

1. Tryk pé hurtigadgangstasten Man. modus pa enhedens frontpanel for at skifte til
manuel modus.

2. Velg de fire cifre i adgangskoden til manuel modus med navigationstasterne. Tryk pd GEM,
ndr du er feerdig. Nar du har indtastet adgangskoden, kan du skifte til manuel modus.

Bemerk! Hvis enheden ikke er konfigureret til at indtaste en adgangskode, vises
meddelelsen /574 77/ manuel modus. Brug navigationstasterne til at veelge Ja for
at skifte til manuel modus. Hvis du ikke trykker pa Ja inden for 10 sekunder,
vender enheden tilbage til AED-funktion.

Hvis enheden er i manuel modus — Ingen yderligere handlinger er nedvendige for
at fortsatte.

Hvis patienten ikke har faet pasat nogen handfri behandlingspads, og de ikke er blevet sluttet til
X Series-enheden, vises meddelelsen 24S5.£7 2405, og der afspilles en talemeddelelse.

Energi valg
Standardenergiindstillingerne for voksne patienter er:

Stad 1 — 120 joule
Stad 2 — 150 joule
Stad 3 — 200 joule

Standardenergiindstillingerne for padiatriske patienter er:

Stead 1 — 50 joule
Stad 2 — 70 joule
Stad 3 — 85 joule

Bemeerk! Paxdiatriske defibrilleringsenerginiveauer skal veelges ud fra stedets
specifikke protokoller.

ADVARSEL!

Brug kun pzdiatriske elektroder til at defibrillere patienter, der er under 8 ar, i
Analyse-/HLR-protokolmodus, og serg for, at patientmodus er indstillet til "barn".
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Kapitel 17 Analyse-/HLR-protokol

2 Tryk pa ANALYSER

ADVARSEL! Hold patienten ubevzgelig under EKG-Analyse. Undga at rere ved patienten under

analysen. Al bevagelse af bére eller koretgj skal standses, for EKG’et analyseres.

Tryk pa hurtigadgangsknappen ANALYSER for at starte analyse af patientens EKG-rytme og
registrere tilstedeverelsen af stodbare rytmer.

Meddelelserne Arnalyserer FKG og Hold afstand vises skiftevis nederst pa skaeermen, mens

patientens EKG analyseres. Nar analysen er ferdig, angiver enheden, hvorvidt sted anbefales
eller ej.

Bemerk! Du kan nér som helst afslutte Analyse-/HLR-protokolmodus og vende tilbage til
manuel modus ved at trykke pé hurtigadgangstasten Afslut.

11/16/2011 15:40:39 Yoksen

|+ |
Pads 1.0 cm/m¥

Afslut

=
[ ANALvSEREREKG |
oo | J7 o]

Analysen fastslar, om der er en stodbar rytme. Hvis analysen registrerer en stadbar rytme, vil
enheden bede brugeren om at stede patienten ved det pa forhand indstillede energiniveau. Hvis
analysen ikke registrerer en stadbar rytme, meddeler enheden brugeren, at det ikke anbefales at
bruge sted.

ADVARSEL!

EKG-rytmeanalysen advarer ikke om asystoli hos patienten, da det ikke er en
stedbar rytme.

Nér du trykker pé piletasterne (op/ned) for valg af energi eller knappen OPLAD, mens enheden
er i Analyse-/HLR-protokolmodus, skifter enheden til manuel modus. Hvis enheden er opladet,
nér du skifter fra Analyse-/HLR-protokolmodus til manuel modus, aflades enheden, og en evt.
igangvaerende analyse stoppes.

17-4

www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Procedure for Analyse-/HLR-protokol defibrillering

Ikke-stodbar rytme

Nér der registreres en ikke-st@dbar rytme, viser enheden meddelelsen “S7400 /KKE
TILRADELIGT”. Enheden forer dig derefter gennem et HLR-interval og genstarter derefter
EKG-Analysen automatisk. Den radgivende/HLR-protokolmodus gentager analysen og HLR-
intervallerne, sa lenge radgivende/HLR-protokollen er aktiv. Du kan nar som helst trykke pé
hurtigadgangstasten Afslut for at vende tilbage til manuel modus.

Bemerk! Nar der registreres en ikke-steadbar rytme, forhindrer X Series-enheden ikke
brugeren i at defibrillere patienten manuelt.

Stedbar rytme

Hvis patientens rytme er stodbar, vises meddelelserne S72D 7/ZRADES og TRYK PA STOD.
Defibrillatoren beder automatisk brugeren om at stede patienten pa den forudkonfigurerede
energiniveau, hvorefter knappen ST@D lyser.

Der lyder en konstant tone i 20 eller 50 sekunder (athaengigt af konfigurationen), efterfulgt af
en lysere tone i 10 sekunder. Du kan give stedet inden for dette 30 eller 60 sekunders interval
(afthaengigt af konfigurationen). Ellers aflades defibrillatoren.

3 Tryk pa ST@D-knappen

ADVARSEL! Advar alle personer i nzerheden af patienten med et HOLD AFSTAND,
for defibrillatoren aktiveres.

Undga at rere ved sengen, patienten eller eventuelt udstyr, som patienten er i kontakt
med, under defibrilleringen. Det kan medfere alvorligt sted. Lad ikke blottede dele af
patientens krop komme i kontakt med metalgenstande, f.eks. et sengestel, da der kan

opstd uonskede veje for defibrilleringsstremmen.,

Tryk pé den lysende ST@D-knap pa frontpanelet, og hold den nede, indtil energien
tilfores patienten.

Det tilforte energiniveau vises nederst pa skaeermen, og stadnummeret (1) vises gverst pa
skaermen og 1 kontrolpanelet Defib. nederst pa skeermen.

Enheden forer dig derefter gennem et HLR-interval og genstarter derefter EK G-Analysen
automatisk. Analyse-/HLR-protokolmodussen gentager analysen og HLR-intervallerne, sa
leenge Analyse-/HLR-protokollen er aktiv. Du kan nér som helst trykke pa hurtigadgangstasten
Afslut for at vende tilbage til manuel modus.
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RapidShock

RapidShock-analysealgoritmen leverer lynhurtigt en beslutning om, hvorvidt der skal stedes
eller ej. RapidShock kan enten vaere tilgengelig kun i AED-modus eller bdde i AED- og
redningsprotokoldriftstilstand.

I konfigurationsvejledningen til X Series kan du finde flere oplysninger og laese, hvordan du
aktiverer/deaktiverer denne funktion.

Bemzrk! RapidShock er kun tilgengelig i voksenmodus, og ndr ZOLL autoriserede HLR-
elektroder anvendes.. RapidShock er ikke tilgeengelig, nar enten AutoPulse eller
ResQCPR-systemet er i brug.

ADVARSEL!

Resultater af HLR-Analysemodus er ikke pévist hos patienter, der er yngre end 8 ar,
eller vejer mindre end 25 kg.

Stedkonverteringsestimator

Stadkonverteringsestimatoren tager output fra analysealgoritmen og udferer yderligere analyse
for at ansla sandsynligheden for, om den aktuelle EKG kan konverteres ved elektrisk
behandling eller ej. Hvis sandsynligheden for, at et sted vil vere vellykket, er lav, vil systemet
frardde stodbehandling og i stedet give brugeren besked om at fortsette med HLR, da HLR-
genoplivning sandsynligvis vil vaere mere effektiv.

Laes konfigurationsvejledningen til X Series, hvis du har brug for flere oplysninger om
aktivering/deaktivering af stadkonverteringsestimatoren.

ADVARSEL!

Resultater fra stedkonverteringsestimatoren er ikke pavist hos patienter, der er yngre
end 8 dr, eller vejer mindre end 25 kg.
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Kapitel 18
Ekstern pacing

[ ]
—I /x\ |_ Nar du anvender handfri ZOLL-behandlingselektroder, betragtes patientforbindelsen
som en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse af typen BF.

—I . |— EKG-afledninger er en defibrilleringsbeskyttet patientforbindelse af typen CF.

ADVARSEL!

Pacing er beregnet til brug pa voksne patienter og padiatriske patienter: unge, bern
og spedbgrn.

Undgi at berere den del af de hindfri behandlingselektroderne under pacing, hvor der
er pifert gel, for at undgé elektrisk sted.

Behandlingselektroderne skal udskiftes regelmaessigt. Se specifikke anbefalinger
i anvisningerne til elektroderne.

Lzngerevarende pacing (over 30 minutter), iseer hos padiatriske patienter: unge, bern
og spzdbern eller voksne med svzert hemmet blodgennemstremning, kan forarsage
forbraendinger. Jevnlig inspektion af den underliggende hud anbefales.

Ved brug af pacing i behovsstyret modus kan paceren blive negativt pivirket af EMI,
RFI eller ESU. Flyt patienten vk fra alle potentielle kilder til interferens.
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Kapitel 18 Ekstern pacing

Ekstern pacing

X Series-defibrillatorer indeholder en pacemaker til nedbehandling af heemodynamisk
kompromitterende bradykardi, bradykardi med eskapaderytmer, der ikke responderer pa
farmakologisk behandling, refraktorisk takykardi (supraventrikuler eller ventrikuler) og
bradysystolisk hjertestop.

Korrekt temporaer pacing krever et palideligt, overflade-EKG-signal af hgj kvalitet. Der opnés
bedst resultat ved at sette bade almindelige EKG-monitoreringselektroder og
behandlingselektroder til handfri pacing pa patienten.

Pacertilstande

X Series har to indstillinger for pacertilstand: Behov og Fast. Fabrikkens standardindstilling
er Behov.

I tilstanden Behov forhindres pacingpulser af patientens QRS-komplekser, der forekommer
under et interval, der athaenger af indstillingen af frekvenskontrollen. Hvis der i lobet af dette
interval ikke registreres nogen QRS-komplekser, leveres en pacingpuls til patienten.

I tilstanden Behov leverer paceren det pakravede antal pacingpulser for at opretholde
patientens hjertefrekvens pa ca. den frekvens, der blev valgt i vinduet med pacingfrekvens.
Du kan finde yderligere oplysninger i proceduren "Pacing i behovstilstand" nedenfor.

I tilstanden Fast athaenger pacingpulser ikke af patientens hjerteaktivitet. Fast pacing ber
udelukkende anvendes i et nedstilfelde, hvor der ikke er andre alternativer. Paceren leverer
pacingpulser ved den valgte pacingfrekvens. Se "Pacing i fast tilst." pa side 18-6 for at fa
flere oplysninger.

18-2
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Pacing i behovstilstand

Pacing i behovstilstand

Fastsla patientens modus, og plej patienten i
overensstemmelse med de medicinske protokoller

Klargering af patienten

Fjern al bekledning, der deekker patientens bryst. Ter brystet om nedvendigt. Hvis patienten
har kraftig behéring pé brystet, skal det klippes for at sikre, at elektroderne kan sidde
ordentlig fast.

1 Teending af enheden

Tryk pa den grenne afbryder oven pa enheden. De grenne, gule og rade lys oven pa enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SELVTEST BESTAET.

2 Pasatning af EKG-elektroder/handfrie behandlingselektroder

Paset EKG-elektroder, fastger afledningsledninger, og slut EKG-kablet til X Series' sidepanel
(se Kapitel 6, "Monitorering af EKG" for at & anvisninger for pasetning af EKG-elektroder pa
patienten). Péset hdndfrie behandlingselektroder ifelge vejledningen pa elektrodeemballagen.
Slut disse behandlingselektroder til multifunktionskablet (MFC).

Pasatning af behandlingselektroder

ADVARSEL! Dirlig adhzrens og/eller luft under behandlingselektroderne kan give risiko for
gnistdannelse og hudforbrandinger.

1. Placer den ene kant af elektroden pé patienten.

2. Rul paden jeevnt fra pasetningskanten til den anden, og pas pa, at der ikke opstar luftlommer
mellem gelen og huden.

_

i

Pads Hud

N

3. Kontrollér, at de hdndfri behandlingselektroder har god kontakt med patientens hud og ikke
helt eller delvist dekker andre EKG-elektroder.

4. Tryk pa hurtigadgangsknappen Afledning, og veelg I, 11 eller III for at levere QRS-komplekset
med sterst amplitude.

Bemark! Nar paceren er teendt, er afledningsvalget begranset til Afledning I, II eller II1.

5. Kontrollér, at R-kurver registreres korrekt ved at bekrafte, at der forekommer en QRS-tone
med hver vist R-kurve eller ved at bekreefte, at X Series-enhedens hjertefrekvensdisplay
ngjagtigt afspejler patientens pulsfrekvens.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 18-3
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3 Tryk pa Pace-knap
Tryk pé knappen Pace pé enhedens frontpanel. Vinduet Pacerindstillinger vises.

7
Start pacer

4 Indstilling af modus

Brug piletasterne til at navigere til Modus, tryk pa knappen Valg, og brug derefter piletasterne
og knappen Velg til at indstille pacertilstanden til Behov.

Bemzrk! Den indledende pacingmodus kan indstilles under standardindstillingerne for defib./
pacer i menuen til opsatning af supervisor.

5 Indstilling af pacerfrekvens

Brug piletasterne til at navigere til Frekvens, tryk pa knappen Velg, og brug derefter
piletasterne og knappen Veelg til at indstille pacerfrekvens til en veerdi, der er 10-20 ppm hejere
end patientens egenhjertefrekvens. Er der ikke nogen egenfrekvens, anvendes 100 ppm. Du kan
oge eller reducere pacerfrekvensen med en vaerdi pa 5 ppm for frekvenser under 100 og med
10 ppm for frekvenser over 100.

Bemeark! Den indledende pacingfrekvens kan indstilles under standardindstillingerne for
defib./pacer i menuen til opsatning af supervisor.

6 Aktivering af pacer

Brug piletasterne til at navigere til Start pacer, og tryk derefter pa knappen Velg for at veelge
den. Pacingvinduet vises bag vinduet Pacerindstillinger.

Frekv.

80 ;o
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7 Indstilling af paceroutput

I vinduet Pacerindstillinger skal du bruge piletasterne og knappen Velg til at justere
paceroutput. Paceroutputtet kan justeres i trin af 10 mA, nar outputtet oges, og i trin af 5 mA,
nar outputtet reduceres. Hold gje med EKG'en for tegn pé elektrisk baseret depolarisering.
Velg den laveste udgangsstrem, der opnér bade elektrisk baseret depolarisering og mekanisk
verificering af depolarisering.

Bemeark! Hvis vinduet Pacerindstillinger forsvinder, for du har indstillet udgangsstremmen,
skal du trykke pa knappen Pace igen for at fa vist indstillingsvinduet.

8 Konstatering af depolarisering

Det er vigtigt at kunne identificere, hvornar pacingstimulering har givet en ventrikuler respons
(depolarisering). Konstatering af depolarisering skal vurderes bade elektrisk og mekanisk for at
sikre korrekt kredslebsstette til patienten.

Elektrisk baseret depolarisering bestemmes af forekomsten af et bredere QRS-kompleks, tabet
af enhver underliggende egenrytme og tilstedevarelsen af en udvidet og nogle gange
forstarret T-kurve.

Ventrikuleer respons er normalt kendetegnet ved undertrykkelse af det grundlaeggende
QRS-kompleks.

ADVARSEL!

Konstatering af elektrisk baseret depolarisering ber udelukkende udferes ved at fi vist
EKG-sporingen pa X Series-displayet med dets EKG-forbindelse direkte tilsluttet
patienten. Hvis du anvender andre EKG-monitoreringsenheder, kan du fi misvisende
oplysninger pa grund af tilstedevarelse af pacerartefakter.

Mekanisk verificering af depolarisering vurderes ved palpering af den perifaere puls.

For at undgé at tolke muskelrespons pa pacingstimuli som arteriepulseringer, ma du KUN
bruge folgende steder til at tage pulsen ved palpering under pacing:

o femurarterie
» hgjre arteria brachialis eller arteria radialis

Effektiv pacing

Andring af EKG-afledninger og -sterrelse kan nogle gange vare nyttige til at bestemme
depolarisering.

Bemeerk! Formen og sterrelsen af de pacede EKG-kurver kan variere efter den valgte
EKG-afledningskonfiguration; variation fra patient til patient kan forventes.

9 Bestemmelse af optimal terskel

Den ideelle pacerstrom er den laveste veerdi, der opretholder mekanisk verificering af
depolarisering - den er normalt ca. 10% over teersklen. Typiske terskelstromme ligger mellem
40 til 80 mA. Placeringen af de héndfri elektroder eller behandlingselektroder pavirker den
strem, der er ngdvendig for at opna ventrikuleer depolarisering. Normalt opnas den laveste
teerskel, nar positionen af elektroderne giver den mest direkte stremvej gennem hjertet, hvor de
store brystmuskler samtidigt undgas. Lavere stimulationsstremme giver faerre
sammentrekninger i skeletmuskulaturen og tiles bedre.
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Kapitel 18 Ekstern pacing

Pacing i fast tilst.

Hvis der ikke er tilgeengelige EK G-elektroder, eller omstaendighederne forhindrer eller pavirker
overflade-EKG'et, leverer X Series pacemakerimpulser ved en fast frekvens.

Fast pacing bar udelukkende anvendes i et nedstilfelde, hvor der ikke er andre alternativer.

1 Teending af enheden

Tryk pé den grenne afbryder oven pé enheden. De grenne, gule og rede lys oven pé enheden
blinker, og enheden viser meddelelsen SELVTEST BESTAET.

2 Pasatning af EKG-elektroder/handfrie behandlingselektroder

Pasaxt EKG-elektroder, fastgar afledningsledninger, og slut EKG-kablet til X Series' sidepanel
(se kapitel 6 for at fa anvisninger for pasatning af EKG-elektroder pé patienten). Pasact
héndfrie behandlingselektroder ifelge vejledningen pé elektrodeemballagen. Slut disse
behandlingselektroder til multifunktionskablet (MFC).

Pasatning af behandlingselektroder

ADVARSEL! Dirlig adhzrens og/eller luft under behandlingselektroderne kan give risiko for
gnistdannelse og hudforbraendinger.

1. Placer den ene kant af elektroden pé patienten.

2. Rul paden jeevnt fra pasaetningskanten til den anden, og pas pa, at der ikke opstér luftlommer
mellem gelen og huden.

i

N

Pads

Y

N

3. Kontrollér, at de handftri behandlingselektroder har god kontakt med patientens hud og ikke
helt eller delvist dekker andre EKG-elektroder.

4. Tryk pa hurtigadgangsknappen Afledning, og veelg I, 11 eller I1I for at levere QRS-komplekset
med sterst amplitude.
Bemark! Nér paceren er teendt, er afledningsvalget begraenset til Afledning I, II eller I11.

5. Kontrollér, at R-kurver registreres korrekt ved at bekrafte, at der forekommer en QRS-tone
med hver vist R-kurve eller ved at bekraefte, at X Series-enhedens hjertefrekvensdisplay
ngjagtigt afspejler patientens pulsfrekvens.
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Pacing i fast tilst.

3 Tryk pa Pace-knap
Tryk pé knappen Pace pé enhedens frontpanel. Vinduet Pacerindstillinger vises.

7
Start pacer

4 Indstilling af modus

Brug piletasterne til at navigere til Modus, tryk pa knappen Valg, og brug derefter piletasterne
og knappen Velg til at indstille pacertilstanden til Fast. Den valgte modus vises
1 pacingvinduet.

Bemerk! Den indledende pacingtilstand kan indstilles under standardindstillingerne for
defib./pacer i menuen til ops@tning af supervisor.

5 Indstilling af pacerfrekvens

Brug piletasterne til at navigere til Frekvens, tryk pa knappen Velg, og brug derefter
piletasterne og knappen Velg til at indstille pacerfrekvens til en verdi, der er 10-20 ppm hejere
end patientens egenhjertefrekvens. Er der ikke nogen egenfrekvens, anvendes 100 ppm. Du kan
oge eller reducere pacerfrekvensen med en vaerdi pa 5 ppm for frekvenser under 100 og med
10 ppm for frekvenser over 100.

Bemerk! Den indledende pacingfrekvens kan indstilles under standardindstillingerne for
defib./pacer i menuen til opsatning af supervisor.

6 Aktivering af pacer

Brug piletasterne til at navigere til Start pacer, og tryk derefter pa knappen Valg for at velge
den. Pacingvinduet vises bag vinduet Pacerindstillinger.

Frekv

60 ;.-
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Kapitel 18 Ekstern pacing

7 Indstilling af paceroutput

I vinduet Pacerindstillinger skal du bruge piletasterne og knappen Velg til at justere
paceroutput. Paceroutputtet kan justeres i trin af 10 mA, nér outputtet @ges, og i trin af 5 mA,
nar outputtet reduceres. Hold gje med EKG'en for tegn pé elektrisk baseret depolarisering.
Velg den laveste udgangsstrem, der opnér bade elektrisk baseret depolarisering og mekanisk
verificering af depolarisering.

Bemeark! Hvis vinduet Pacerindstillinger forsvinder, for du har indstillet udgangsstremmen,
skal du trykke pa knappen Pace igen for at {4 vist indstillingsvinduet.

8 Konstatering af depolarisering

Det er vigtigt at kunne identificere, hvornar pacingstimulering har givet en ventrikuler respons
(depolarisering). Konstatering af depolarisering skal vurderes bade elektrisk og mekanisk for at
sikre korrekt kredslebsstette til patienten.

Elektrisk baseret depolarisering bestemmes af forekomsten af et bredere QRS-kompleks,
tabet af enhver underliggende egenrytme og tilstedevaerelsen af en udvidet og nogle gange
forstarret T-kurve.

Ventrikuleer respons er normalt kendetegnet ved undertrykkelse af det grundlaeggende
QRS-kompleks.

ADVARSEL!

Konstatering af elektrisk baseret depolarisering ber udelukkende udferes ved at fi
vist EKG-sporingen pa X Series-displayet med dets EKG-forbindelse direkte tilsluttet
patienten. Hvis du anvender andre EKG-monitoreringsenheder, kan du fi misvisende
oplysninger pé grund af tilstedevzerelse af pacerartefakter.

Mekanisk verificering af depolarisering vurderes ved palpering af den perifaere puls.

For at undgé at tolke muskelrespons pa pacingstimuli som arteriepulseringer, mé du KUN
bruge folgende steder til at tage pulsen ved palpering under pacing:

» femurarterie
» hgjre arteria brachialis eller arteria radialis

Effektiv pacing

Andring af EKG-afledninger og -sterrelse kan nogle gange vare nyttige til at bestemme
depolarisering.

Bemeerk! Formen og sterrelsen af de pacede EKG-kurver kan variere efter den valgte
EKG-afledningskonfiguration; variation fra patient til patient kan forventes.
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Pacing i fast tilst.

9 Bestemmelse af optimal teerskel

Den ideelle pacerstrom er den laveste veerdi, der opretholder mekanisk verificering af
depolarisering - den er normalt ca. 10% over tersklen. Typiske terskelstromme ligger mellem
40 til 80 mA. Placeringen af de héndfri elektroder eller behandlingselektroder pavirker den
strom, der er ngdvendig for at opna ventrikuleer depolarisering. Normalt opnas den laveste
teerskel, nar positionen af elektroderne giver den mest direkte stremvej gennem hjertet, hvor de
store brystmuskler samtidigt undgas. Lavere stimulationsstremme giver faerre
sammentrekninger i skeletmuskulaturen og tiles bedre.

Pacing af barn

Non-invasiv pacing af bern udferes pa samme made som pacing af voksne. Der fés paediatriske
behandlingselektroder i mindre sterrelse til patienter, der vejer mindre end 15 kg/33 Ibs. Hvis
det er nedvendigt udfere pacing i mere end 30 minutter, anbefales regelmeaessig inspektion af
den underliggende hud sterkt. Falg omhyggeligt alle instruktioner pé elektrodeemballagen.

Pacerfejl

Hvis pace-puderne gar af under pacing, udsender X Series en patientalarm med hej prioritet, og
den rede Pacing-alarmmeddelelse vises: Pudeelekt.-fejl. Nar alarmen er aktiv:

« Dukan sette alarmen pa pause i 15 sekunder ved at trykke pa knappen til alarmafbrydelse
(pause). Alarmen forbliver aktiv og udleses, si leenge fejlen ikke er udbedret.

» Du kan slukke for alarmen ved igen at tilslutte pace-puderne eller ved at sl pacing fra.

Enheden viser muligvis felgende meddelelse under pacing.

Systemmeddelelse Beskrivelse

AFBRUDT Paceren har standset pacing for patienten.
PACING Paceren udfgrer pacing for patienten.
PACING: KONTR. BEHANDL.ELEKTR. Der er ikke tilsluttet behandlingspads, eller de

opnar ikke god kontakt med patienten.
Seet behandlingspads’ene pa patienten.

EKG-FEJL: PACING | FAST TILST. Paceringen udfgrer pacing i fast modus, fordi
den EKG-afledning, der vises pa den primaere
kurve, er fejlagtig.

PACING: KORTSLUTN. REGISTR. Paceroutputtet er kortsluttet pa grund af en
fejl i teststikforbindelsen eller i en enhed/et
multifunktionskabel.
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Kapitel 19
Real CPR Help

@
—I /x\ |— Real CPR Help er defibrillatorsikkert type BF-udstyr.

ADVARSEL! Brug ikke HLR-elektroder til voksne pa patienter under otte ir.

Nér X Series-enheden anvendes sammen med ZOLL-godkendte HLR-elektroder, kan den give
forstehjelperne feedback om kvaliteten af den HLR, som de giver patienterne. Denne feedback
gives pa forskellige mader alt efter driftsmodus og brugerkonfiguration, men den fremkommer.

Nar ZOLL-godkendte HLR-elektroder anvendes i henhold til vejledningen pa pakken, har de
en brystkompressionssensor, der er placeret mellem forstehjelperens hender og nederst pa
patientens sternum. Denne sensor monitorerer brystkompressionsfrekvens og trykdybde og
sender disse oplysninger til X Series-enheden, hvor de behandles og vises.
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KAPITEL 19 REAL CPR HELP

X Series-defibrillatorens HLR-funktioner omfatter:

Talte meddelelser og tekstmeddelelser (skarmprompter), som giver forstehjelperne
feedback om brystkompressioners dybde.

HLR-metronom, som opfordrer forstehjelperne til at udfere brystkompressioner med den
AHA/ERC-anbefalede frekvens.

prompten SZ/P HELT, som instruerer forstehjelperne i at lofte (slippe helt) deres hander fra
patientens bryst, efter kompressioner.

Real CPR Help Dashboard, som viser HLR-frekvens og -dybdemaélinger samt grafiske
indikatorer for HLR-udlgser og kompression.

HLR-kompressionsdiagram, som viser mindst 12 sekunders oplysninger om
kompressionsdybde.

See-Thru CPR gor det muligt for forstehjelperen at fa vist en ngje undersogelse af
patientens underliggende EKG-rytme under udferelse af HLR (See-Thru CPR beskrives i
kapitel 20).

De HLR-funktioner, som X Series-enheden indeholder, er forskellige athaengigt af, om der er
koblet HLR-elektroder til bern eller voksne til enheden. X Series-enheden registrerer
automatisk, hvilken type HLR-elektrode der er tilkoblet, og giver adgang til HLR-funktionerne,
der er som folger:

HLR-funktioner HLR-funktioner til voksne Padiatriske HLR-funktione
. . . r
{lkoblet CPR.D pads 0g. (Tilgzengelige, nar der er
: tilkoblet padiatriske OneStep-

OneStep-HLR-elektroder til
voksne). HLR-elektroder).

Tale- og tekstprompter +

HLR-metronom + +

Prompten SLIP HELT +

Malinger af HLR-frekvens og dybde + +

(CPR Dashboard)

Indikator for HLR-udlgser (CPR Dashboard) | +

Indikator for HLR-dybde (CPR Dashboard) |+

Timer for HLR-nedteelling (CPR Dashboard) | + +

Visning af hviletid for HLR-dybde + +

(CPR Dashboard)

HLR-kompressionsdiagram +

I folgende afsnit beskrives X Series-defibrillatorens HLR-funktioner.

Bemszerk!

Nar ZOLL-godkendte HLR-elektroder anvendes i henhold til vejledningen pa

pakken, har de en brystkompressionssensor, der er placeret mellem
forstehjelperens haender og nederst pa patientens sternum.
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HLR-talemeddelelser (kun voksne)

HLR-talemeddelelser (kun voksne)

X Series-enheden kan konfigureres til at udsende stemmemeddelelser om trykdybde som
tilbagemelding til de forstehjelpere, der udferer HLR. Der er to stemmemeddelelser i den
forbindelse:

» Skub hérdere

» Gode kompressioner

Nar der registreres brystkompressioner, men deres trykdybde er ensartet mindre end
maltrykdybden (AHA/ERC 2005: 4,4, AHA/ERC 2010: 5,1), udsender enheden regelmaessigt

talemeddelelsen “Skub hardere”. Hvis forstehjelperen reagerer ved konsekvent at age
trykdybden til mere end maldybden, afspiller enheden meddelelsen “Gode kompressioner”.

HLR-talemeddelelser er kun tilgeengelige, nar du bruger HLR-elektroder til voksne.

HLR-metronom

X Series-enheden omfatter en HLR-metronomfunktion, der kan bruges til at opmuntre
forstehjelperne til at udfere brystkompressioner med den AHA/ERC-anbefalede frekvens.

HLR-metronomen kan konfigureres til at fungere i alle modusser (AED-modus, manuel modus
og radgivende/HLR-protokol) eller kun i AED-modus. HLR-metronomen kan ogsa deaktiveres
for alle modusser. Nar metronomen aktiveres, bipper den med den af AHA/ERC anbefalede
frekvens for at give en kompressionsrytme, som forstehjelperne kan folge.

Funktionen Konstant metronom i HLR-metronomen gor, at metronomen under visse
omstendigheder kan fortsaette med at bippe. Hvis Aktivér metronom indstilles pa Aldrig
i menuen Supervisor > HLR, nedtones funktionen Konstant metronom.

HLR-metronomen kan konfigureres som folger.

Konstant metronom aktiveret

AED-modus

» Hvis Aktivér metronom er indstillet pa Altid eller Kun AED-modus, vil metronomen kun
veare aktiv, forste gang der registreres brystkompressioner under HLR-intervallet.
Metronomen er inaktiv, nir HLR-hviletidsteelleren starter.

« Huvis den er indstillet til Aldrig, er metronomen inaktiv.

Analyse-/HLR-protokol eller manuel modus

» Hvis Aktivér metronom er indstillet p& Altid, vil metronomen kun vere aktiv, ferste gang
der registreres brystkompressioner under HLR-intervallet. Metronomen er inaktiv, nar
HLR-hviletidstelleren starter.

« Huvis den er indstillet til Kun AED-modus eller Aldrig, er metronomen inaktiv.
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AED-modus

Konstant metronom deaktiveret

« Med AHA/ERC 2005/2010 Guidelines aktiveret
Hvis Aktivér metronom er indstillet pa Altid eller Kun AED-modus, vil metronomen kun
vaere aktiv, forste gang der registreres brystkompressioner under HLR-intervallet.

« Med AHA/ERC 2015 Guidelines aktiveret
Hvis Aktivér metronom er indstillet til Altid, vil metronomen kun vere aktiv, nir den
rapporterede kompressionsfrekvens ligger over eller under 2015-anbefalingerne pa 100-120
kompressioner pr. minut (cpm) i lebet af HLR-perioden. Hvis brystkompressionssensoren
tilsluttes, deaktiveres metronomen, nar der ikke er registreret nogen kompressioner i mindst

2 sekunder.

» Huvis den er indstillet til Aldrig, er metronomen inaktiv.

Analyse-/HLR-protokol eller manuel modus

« Hyvis Aktivér metronom er indstillet til Altid, vil metronomen kun vaere aktiv, nar den
rapporterede kompressionsfrekvens falder til under 80 kompressioner pr. minut (cpm)
i lobet af HLR-perioden. Hvis brystkompressionssensoren er tilsluttes, deaktiveres
metronomen, nér der ikke er registreret nogen kompressioner i mindst 2 sekunder.

« Huvis den er indstillet til Aldrig eller Kun AED-modus, er metronomen inaktiv.

Folgende tabel viser, hvornar HLR-metronomen er aktiv.

Indstillingen
Aktivér
metronom

AED-modus

Analyse-/HLR-
protokol-modus

Man. modus

Konstant metronom aktiveret

Kun AED- Kun, nar HLR registreres | Fra Fra
modus som deaktiveret, nar HLR
er inaktiv
Altid Kun, nar HLR registreres | Kun, nar HLR registreres | Kun, nar HLR
som deaktiveret, nar HLR | som deaktiveret, nar registreres som
er inaktiv HLR er inaktiv deaktiveret, nar HLR
er inaktiv
Aldrig Fra Fra Fra
Konstant metronom deaktiveret
Kun AED- Aktiveres i starten af Fra Fra
modus HLR-periode
Altid Aktiveres i starten af ¢ o Med AHA/ERC ° Med AHA/ERC
HLR-periode 2005 eller 2010 2005 eller 2010
Guidelines kun ved Guidelines, kun ved
<80 kompressioner <80 kompressioner
pr. minut. pr. minut.
« Med AHA/ERC 2015 « Med AHA/ERC 2015
Guideline, nar Guideline, nar
kompressionsfrekven kompressionsfrekve
sen ligger over eller nsen ligger over eller
under 100-120 under 100-120
kompressioner pr. kompressioner pr.
minut. minut.
Aldrig Fra Fra Fra
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CPR Dashboard

Meddelelsen SLIP HELT

X Series-enheden kan konfigureres til at vise meddelelsen SZ/P AZF£/ 7, der instruerer
forstehjelperne om at lofte (slippe helt) deres haender fra patientens bryst, efter kompressioner,
der muligger fuld vejrtraekning. Denne meddelelse vises 45 sekunder efter start af
HLR-intervallet.

Tekstmeddelelsen Sz/7 #£Z 7er kun tilgengelig, nér du bruger HLR-elektroder til voksne.
Som standard er tekstmeddelelsen SZ/P AZ£/Z 7"ikke aktiveret.

CPR Dashboard

Nar der er sluttet godkendte ZOLI HLR-elektroder til enheden, og den registrerer kompression,
tender enheden CPR Dashboard i nederste del af displayet

CPR Dashboardet viser indikatorer med HLR-feedback, som er forskellige athangigt af, om
der er koblet HLR-elektroder til bern eller voksne til enheden. CPR Dashboardets HLR-
feedbackindikatorer er beskrevet i de folgende afsnit.

" HLR HLR-id  1:48

Dybde {tm.) Frekv. (cpm]) Slip FFl

Indikator for HLR-udlgser Brystkompression
Indikator
Bemerk! Hvis der ikke er blevet registreret nogen kompressioner i mindst 3 sekunder,
eller hvis kompressionerne falder til under visningsomréadet for frekvens- og
trykdybdeindikatorerne, vises stiplede linjer (----) i felterne Trykdybde
og Frekvens.
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Maling af HLR-frekvens og -dybde

Visningen af HLR-frekvens- og -dybdemalinger er forskellige athengigt af, om der er koblet
HLR-elektroder til bern eller voksne til enheden.

Med HLR-elektroder til voksne tilkoblet --

Som standard viser X Series-enheden HLR-frekvens- og -dybdemaélinger med gront, nér der er
tilkoblet HLR-elektroder til voksne.

I forbindelse med enheder, der er konfigureret til at bruge AHA/ERC 2005 eller 2010
Guidelines, geelder det, at hvis enheden registrerer, at HLR-ydelsen ligger betydeligt under den
AHA/ER C-anbefalede kompressionsfrekvens, viser enheden frekvensmalingen med gult (s4z/
Jorbedres). Hvis enheden registrerer, at kompressionsdybden kontinuerligt er under den AHA/
ERC-anbefalede kompressionsdybde, viser enheden ligeledes dybdemalingen med gult (s4z/
Jorbedres).

I forbindelse med enheder, der er konfigureret til at bruge AHA/ERC 2015 Guidelines, gaelder
det, at hvis enheden registrerer, at HLP-ydelsen ligger betydeligt over eller under den AHA/
ERC-anbefalede kompressionsfrekvens, viser enheden frekvensmalingen med gult (s4=/
Jorbedres). Pa samme made gaelder det, at hvis enheden registrerer, at kompressionsdybden
kontinuerligt er over eller under den AHA/ERC-anbefalede kompressionsdybde, viser enheden
dybdemalingen med gult (séa/ forbedres).

Denne farvekodning har til formal at hjeelpe forstehjelperen med at bestemme, om frekvensen
eller trykdybden af brystkompressionen skal ages eller bevares.

Med padiatriske HLR-elektroder tilkoblet --

HLR-frekvens- og -dybdemaélinger vises @/« med gront, nar der er tilkoblet paediatriske HLR-
elektroder.

Indikator for HLR-udlgser (kun voksne)

Indikatoren for HLR-udleser har til formal at give feedback om forstehjaelperens mulighed for
at lofte sine heender fra sternum under kompressionens opadbevagelse. Udlgsningsindikatoren
fyldes, nér forstehjelpere slipper kompressionerne hurtigere, hvorimod indikatoren kun vil
blive fyldt delvist, hvis udlesningen af brystkompressionen er langsom.

Indikatoren for HLR-udleseren er kun tilgeengelig, nar du bruger HLR-elektroder til voksne.

Indikator for brystkompression (kun voksne)

Denne rombeformede figur giver en hurtig overordnet indikation af, hvor godt forstehjaelperens
brystkompressionsfrekvens og trykdybde tilsammen matcher AHA/ERC-anbefalingerne for
HLR til voksne.

Indikatoren for HLR-kompression, der ogsé kaldes Perfusion Performance Indicator (PPI),
vises forst som en tom rhombeformet figur. Denne indikator bliver gradvist udfyldt, nar
kompressionerne starter (fyldes indefra), og er helt udfyldt, nar der opnas en konsekvent
trykdybde pd over (AHA/ERC 2005: 4,4, AHA/ERC 2010: 5 cm, AHA/ERC 2015: 5-6 cm) cm
og en kompressionsfrekvens pa over 90 kompressioner pr. minut (cpm) pa samme tid. Hvis
brystkompressionsfrekvensen eller trykdybden begynder at falde til under de konfigurerede
malniveauer, vil indikatoren kun blive udfyldt delvist for at angive, at indsatsen skal vaere
kraftigere. Efter opher af kompressioner forsvinder indikatorens udfyldning gradvist, indtil der
efter kort tid vises et uudfyldt omrids.

Indikatoren for HLR-kompression er kun tilgengelig, nir du bruger HLR-elektroder til voksne.
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HLR-kompressionsdiagram (kun voksne)

Timer for nedtaelling til HLR

X Series-enheden viser en timer for nedtalling til HLR for at angive det tidsrum (i minutter og
sekunder), der er tilbage i det aktuelle HLR-interval. Den reducerer tiden, indtil den nar nul.
CPR Dashboard forsvinder, hvis HLR-elektroderne frakobles.

r

HLR HLR-tid 1:48~
Nedtaslling til HLR

Dybhde (tm ) Frekv. (cpm]) Slip H FFI | Timer

Visning af HLR-hviletid

Denne visning angiver den forlebne tid i minutter og sekunder siden den sidst registrerede
brystkompression. 10 sekunder efter opher af kompressioner vises hviletiden i stedet for
kompressionsindikatorsejlen. S& snart der registreres en ny kompression, forsvinder hviletiden
fra skeermen. Hvis der ikke er blevet registreret nogen kompressioner i mindst 20 minutter,
vises stiplede linjer (- - : - -) 1 dette tidsfelt.

HLR pause

HLR-kompressionsdiagram (kun voksne)

Nar der er tilkoblet HLR-elektroder til voksne, kan X Series-enheden vise et HLR-
kompressionsdiagram ved siden af det dashboard, der beregnes ud fra HLR-sensorens signaler.
Dette diagram, der reprasenterer trykdybde, praesenteres pa en trykskala fra (AHA/ERC 2005: 0
—5,3 cm, AHA/ERC 2010: 0 — 6,4) cm med en referencemarkeringer ved (AHA/ERC 2005: 3,8
og 5,1, AHA/ERC 2010: 5,1 og 6,1) cm. Enheden viser et minimum pa 12 sekunders
kompressionsdata ved en frekvens pa ca. 133 kompressioner pr. minut.

HLR-kompressionsdiagrammet er kun tilgaengeligt, nir du bruger HLR-elektroder til voksne.
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KAPITEL 19 REAL CPR HELP

Real CPR med AutoPulse

Hvis AutoPulse anvendes sammen med X Series og ZOLL-godkendte HLR-elektroder, udferes
folgende endringer automatisk i Real CPR-hjzlpen:
« Taleprompter, tekstprompter og metronomen settes pa lydles.

« Kompressionsfrekvensverdi, kompressionsdybdeverdi og kompressionsdiagrammet
fjernes.

« Udleserindikatoren og PPI-indikatoren fjernes.
» Meddelelsen AutoPulse vises i HLR Dashboard.
« HLR-nedtzllingstimeren og HLR-hviletidstelleren fungerer normalt.

Real CPR med ResQCPR™ System

Hvis ResQCPR-systemet bruges sammen med X Series og ZOLL-godkendte HLR-elektroder,
sker folgende ved tryk pad ResQCPR-genvejstasten ( Ea ):

« Taleprompter, tekstprompter og metronomen sattes pa lydles.

« Kompressionsfrekvensvardi, kompressionsdybdeverdi og kompressionsdiagrammet
fjernes.

« Udleserindikatoren og PPI-indikatoren fjernes.
» Meddelelsen ResQCPR vises i HLR Dashboard.
« HLR-nedtzllingstimeren og HLR-hviletidstelleren fungerer normalt.
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Kapitel 20
See-Thru CPR

See-Thru CPR er en valgfti funktion 1 X Series.

ADVARSEL!

See-Thru CPR-filteret fungerer kun, ndr X Series-defibrillatoren monitorerer HLR
i manuel modus.

See-Thru CPR-filteret stopper, hvis:

— Enheden er i pacingtilstand.

- Patientimpedansen er ugyldig.

— ZOLL OneStep HLR -elektroder, OneStep Complete-elektroder eller CPR-D-padz
registreres ikke l®engere.

See-Thru CPR-filtret fjerner ikke hele HLR-artefaktet. Afbryd altid HLR for at
bekrafte patientens EKG-rytme, for der traeffes beslutning om behandling.

See-Thru CPR-filtret er ikke aktiveret under EKG-rytmeanalyse. Afbryd altid
brystkompressioner under EKG-rytmeanalyse for at undga fejlagtige resultater
pa grund af tilstedeveerelse af HLR-artefakt.

Diagnostisk bindbredde anvendes aldrig pa See-Thru CPR-kurven.

See-Thru CPR ger det muligt for ferstehjelperen at fa vist en ngje undersggelse af patientens
underliggende EKG-rytme under udferelse af HLR. See-Thru CPR er tilgaengelig, hvis
X Series-enheden monitorerer HLR.
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Kapitel 20 See-Thru CPR

Brystkompressioner medferer ZZR-arrefakreri EKG-signalet. See-Thru CPR anvender et
filter, som bruger forholdet mellem HLR-kompressioner, der registreres af de ZOLL-godkendte
HLR-elektroder, og HLR-artefakterne til at fjerne en stor del af, men ikke hele artefaktet fra
EKG-signalet. Under visse forhold kan reststej gore EKG-rytmen utydelig, saledes at
forstehjelperen er nadt til at stoppe HLR for at vurdere EKG’et. For eksempel kan det
restartefakt, der ses efter filtrering, i tilfeelde af asystoli eller PEA med lav amplitude, ligne let
ventrikelflimren.

Eftersom det filtrerede EKG-signal kan indeholde restartefakter fra brystkompression og/eller
filtrering, skal farstelyjwlperen altid stoppe HLR for ar vurdere patientens K G-rvime, for der
regfies beslutning om behandling.

Brug af See-Thru CPR

Sadan anvendes See-Thru CPR

» X Series-enheden skal monitorere HLR.
« ZOLL-godkendte HLR-elektroder skal veare sluttet til apparatet.

Nar brystkompression padbegyndes, begynder X Series-enheden awzomarisk at filtrere HLR-
artefaktet efter registrering af de forste 3 til 6 kompressioner. Det filtrerede EKG, maerket
"FIL", kan vises pa den anden eller tredje kurve (ved at valge FILT EKG i menuen Kurve 2
eller Kurve 3).

See-Thru CPR-filtreringen fortsetter, s lenge de ZOLL-godkendte HLR-elektroder registrerer
kompressioner, og patientimpedansen er gyldig. Nér der ikke registreres nogen kompressioner,
eller et af ovenstdende forhold opstar, standser See-Thru CPR-filtreringen, og de ufiltrerede
EKG-signaler vises. Nar kompressionerne genoptages, starter filtreringen automatisk igen efter
3 til 6 brystkompressioner.

Bemeark! Der er en forsinkelse pa ca. 1/16 sekund mellem See-Thru CPR-kurven og Kurve 1
EKG-kurven.

Eksempler

Folgende eksempler viser virkningerne af See-Thru CPR-filtrering pd EKG-signaler, der er
forstyrret af HLR-artefakter.

Hvert eksempel omfatter:

« EKG-signal med HLR-artefakt.

» EKG-signal, efter at See-Thru-CPR-filteret har fjernet HLR-artefakter.
« Indikation af den periode, hvori See-Thru CPR er aktiveret.

» HLR-signal, der viser, hvornar HLR-aktiviteten fandt sted.
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Brug af See-Thru CPR

Folgende figur viser en patient med let ventrikelflimren. Det er vanskeligt for forstehjelperen
at registrere denne rytme under HLR-kompressioner. Nar HLR-filtret slar til, bliver rytmen
med let ventrikelflimren mere tydelig.

Let ventrikelflimren

, 1
Ufiltreret EKG \/JV\/J\WMV\ VA AA A AN AAA AN W\Wj\ Ufiltreret EKG

Filter TIL

Filtreret EKG v~ My S A AN A — A s s e A A M Filtreret EKG

Z f\M&AJW o - ‘v{ \WMM \/\MW :’L;
" Let ventrikelflimren '

i
Ufiltreret FEKG /\HWW | WJ\WWWWJ\N\%WMM Ufiltreret EKG

* Filter FRA

Filtreret EKG WWNWWWWWWWMWWMWMMW\M Filtreret EKG

ca v

4:48

Copyright © Institute of T 2011. Alle re e 12,5 mm/sek, 5 mm/mV
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Kapitel 20 See-Thru CPR

Folgende figur viser en patient med ventrikelflimren, som under kompressioner er lidt
vanskeligere at registrere. Ved visning af dette EKG er det ogsa muligt at f& vist den
underliggende rytme, idet filtret kan fjerne alle HLR-artefakter.

Udtalt ventrikelflimren

Ufiltreret EKG WMWWNW\/MWM/\\ / \’\ Ufiltreret EKG
U

“Filter TIL

Filtreret EKG MWWWVVWWMWWWWWM Filtreret EKG

HLR - J\xﬁ\w‘k\jp HLR
\
17:12 17:24
Udtalt ventrikelflimren
Uf]treretEKG/\//\/\[/\/ ﬁ/ \/ﬁ\/\/ /\/\A/\WMMWW\W/W\, Ufiltreret EKG

Filter FRA

Filtreret EKG MW WWUWWWMWNMNMWMNMWWM Filtreret EKG

= TR x/\“\MW%hF”

— HLR

Copyright © Institute of Technology 2011. Alle retti; 12,5 mm/sek, 5 mm/mV
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Brug af See-Thru CPR

Folgende figur viser en patient i PEA, som let kunne forveksles med let ventrikelflimren, fordi
tilstreekkeligt meget af kompressionsartefaktet treenger igennem og forstyrrer dette signal.

Nér HLR-filtret slar til, er PEA stadig ikke tydelig pa grund af de resterende overlappende
pulsationer fra HLR-signalet. Cirka 14 sekunder inde i dette diagram skifter rytmen til asystoli,
hvilket let kan forveksles med udtalt ventrikelflimren. Nar HLR-filtret slar til, er pulsationerne
fra HLR-kompression stadig tydelige, hvilket far rytmen til at ligne let ventrikelflimren.

PEA

Ufiltreret EKG "—V\/W——’\/\f—’—”\fk—ﬂ /\/—fo_’v\’_”—ﬂ/w—’“\/\ Ufiltreret EKG

Filtreret EKG Aw/\,WV\/N~~‘\ \/\/’—‘JL/V\—J\/\'I—’VW’\‘/—J\/\/————~/\/V Filtreret EKG

HLR - e e Wi HLR

7:12 7:24
PEA

1
Ufiltreret EKG \F/\I\PJ \ M \)\M%,Wwwﬂf f\h*ﬁ Ufiltreret EKG

*Filter TIL "Filter FRA

Filtreret EKG \—d\/\ﬁﬁ;\iwkvwwwv\/WMMMW*'g\/\/~ Filtreret EKG

HLR WAX[\ﬁ J\wa\MJ\L\/NVMﬁ |3 ]\W}\”\J{\‘\/\”\[\‘WW’MWP%fé HLR

12,5 mm/sek, 5 mm/mV
Copyright © Institute of y 2011. Alle retti forbeholdes.
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Kapitel 20 See-Thru CPR

Folgende figur viser en patient med en organiseret rytme, hvor See-Thru CPR effektivt
bortfiltrerer artefaktet fra HLR.

Sinusrytme

Ufiltreret EKG —NV\_/—JF—M%J/M\/\*A%—,—‘JW Ufiltreret EKG

Filtreret EKG — '\J/\—/—*«{\KW\J'J\(;’N\HM Filtreret EKG
J

HLR sisobopeiairieac] HLR
4:24 4:36
Sinusrytme
Ufiltreret EKG ) HW \/1 hs U&’J Ufiltreret EKG
" Filter TIL Filter FRA

Filtreret EKG WWWMWWVWMW Filtreret EKG

SR VR VR N PRS0, U8 e R A e e e iR e
4:36 4:48

Copyright © Institute of T¢ y 2011. Alle retti f 12,5 mm/sek, 5 mm/mV
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Kapitel 21
TBIl-dashboard

I dette kapitel beskrives, hvordan du bruger TBI-dashboardet i X Series. Hvis det er aktiveret,
viser X SeriesX Series et bestemt s&t oplysninger pé et dashboard for at hjelpe klinikere med

at overvéage patienter med en mulig traumatisk hjerneskade (TBI).
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Kapitel 21 TBI-dashboard

Oversigt

TBI-dashboardet viser grafiske trenddata og ventilationsassistance, der er relevant for
handtering af en TBI-patient. TBI-dashboardet findes i manuel og AED-modus. I AED-modus
er TBI-dashboardet kun tilgengeligt, nir AED-enheden er atbrudt.

TBI-dashboardet er ikke tilgeengeligt under pacing, defibrillering eller HLR. Ved pabegyndelse
af HLR med ZOLL-godkendte HLR-pads eller anvendelse af Defib.- eller Pacer-knapperne
forsvinder TBI-dashboardet fra skaermen pa X Series. Adgangen til TBI-dashboardet
begraenses, ndr HLR-dashboardet vises, eller nar kontrollen til valg af energi til manuel
defibrillering er aktiv.

TBI-dashboardet viser:
« Grafiske trenddiagrammer for SpO,, systolisk BP (SBP) og EtCO,.

» En nedtellingstimer for ventilation, baseret pa et konfigureret mal for
vejrtrekningsfrekvensen, der beder brugerne om at tilfere en vejrtrakning.

TBI-dashboardet indeholder 4 paneler til visning af patientdata. Tre til visning af patientens
parameterdata i et grafisk trendformat og ét panel til ventilationsassistance.

21-2
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Diagrammer for Trend-parameteren

Diagrammer for Trend-parameteren

TBI-dashboardets trenddiagrammer afbilder patientens fysiologiske parametre over tid. Nar du
er i voksenmodus, indeholder trenddiagrammerne protokolgraenser, der er konfigureret af
supervisoren, s du let kan se, om en patientparameter overskrider den anbefalede vaerdi.

Bemark: Grensevardier vises kun i voksenmodus. De er ikke tilgengelige 1 paediatrisk
eller neonatal modus.
Ingen alarmer indstilles p4 TBI-dashboardet. Indstil alarmer ud fra institutionens
alarmprotokoller.

Diagrammer for Trend-parameteren:

 Viser numerisk protokolgraense lodret i venstre side af hvert trenddiagram med hvidt.
+ Indeholder en hvid stiplet linje pa tvaers af grafen for at angive protokolgransen.
« Trenddata fra hejre til venstre med de nyeste data vist i hgjre side.

« Viser et inds@tningsmeerke, hvor det er relevant pa det pdgaeldende trenddiagram, nar en
parameterveaerdi er over (A) eller under (V) skaleringsomradet for det padgeldende diagram.

Veerdi over skaleringsomrade

EtCO,-
l/ trending-

77777777777777777777777777777777 L data

———————————————————————————————— <—— EtCO,-
protokol-
graense

SBP e N SpO,-
protokol- —> 1 I E Ve protokol-
greense greense

Minut

SBP-maling Veerdi under skaleringsomrade
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SBP-trending

TBI-dashboardet viser trends for de systoliske blodtryksdata (SBP) i labet af de sidste
15 minutter og opdaterer, nar der foretages en ny afleesning. SBP-trendgrafen vises:

« En vandret stiplet linje for at identificere en protokolgrense, der er konfigureret af
supervisoren.

« SBP-malinger som et plussymbol (+) pé trenddiagrammet.
+ Et fejlsymbol () pa trenddiagrammet, nar en maling er mistaenkelig.

« En uden for omrdde-marker (A) everst pa trenddiagrammet, nir en SBP-maling ligger over
skaleringsomradet, og en uden for omrade-marker (V) nederst pd SBP-trenddiagrammet,
nar den ligger under skaleringsomradet.

Du kan @ndre skaleringsomradet ved at vaelge overskriften i SBP-trenddiagrammet og veelge et
omrade péa den liste, der vises.

Hvis NIBP er i manuel eller automatisk modus med et interval pa over 5 minutter, indstiller
TBI-dashboardet automatisk NIBP-malingerne til automatisk modus med et interval pa

5 minutter. Hvis X Series-enheden er konfigureret til at foretage NIBP-mélinger med et interval
pa under 5 minutter, andres interval-timingen ikke.

EtCO,-trending

TBI-dashboardet viser trends for EtCO,-data for de seneste 3 minutter og opdaterer dem hvert
sekund. EtCO,-trenddiagrammet vises:

» To vandrette stiplede linjer for at identificere gvre og nedre protokolgrenser, der er
konfigureret af en supervisor.

« Enuden for omrdde-marker (A) overst pa trenddiagrammet, ndr en EtCO,-verdi ligger over
skaleringsomrédet, og en uden for omrédde-marker (V) nederst pa EtCO,-trenddiagrammet,
nér EtCO, ligger under skaleringsomradet.

Du kan @ndre skaleringsomradet ved at veelge overskriften i EtCO,-trenddiagrammet og veelge

et omrade pa den liste, der vises.

SpO,-trending

TBI-dashboardet viser trends for SpO,-data for de seneste 3 minutter og opdaterer dem hvert
sekund. SpO,-trenddiagrammet vises:

« En vandret stiplet linje for at identificere en nedre protokolgranse, der er konfigureret af en
supervisor.

» Enuden for omrade-marker (V) vises nederst pd SpO,-trenddiagrammet, nér en SpO,-
maling ligger under skaleringsomréadet.

Du kan @ndre skaleringsomridet ved at vaelge overskriften i SpO,-trenddiagrammet og vaelge
et omrade pa den liste, der vises.
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Ventilationsassistance

Ventilationsassistance

Det gverste venstre panel pd TBI-dashboardet er til ventilationsassistance. Panelet indeholder
en nedtellingstimer og en konfigurerbar vejrtreekningsfrekvens, der beder dig om at tilfere en
vejrtraekning.

Malet for vejrtreekningsfrekvensen indstilles til standard, nir X Series-enheden er slukket i
mere end 2 minutter. Standarden for mélet for vejrtreekningsfrekvensen indstilles i
patientmodus som beskrevet nedenfor:

» Voksen: Konfigurerbar ved enhedsops&tning
« Padiatrisk: 20 BPM
e Neonatal: 25 BPM

Nedtaellingstimeren nulstilles, nar:

« Nedtzllingstimeren teller ned til 0. Nedtellingstimeren bliver hvid, nar den nar til 0, hvilket
angiver, at det er tid til at tilfore en vejrtreekning.

» Milet for vejrtreekningsfrekvensen @ndres.

« Nedtellingstimeren startes, efter at den er blevet afbrudt/stoppet.

Mal for
vejrtreekningsfrekvens
Nedteellingstimer
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Brug af TBI-dashboardet

. Abn TBI-dashboardet ved hjalp af hurtigadgangsknappen TBI. ( ). TBI-dashboardet

vises.

Du kan finde oplysninger om, hvordan du bruger TBI-dashboardet i tabellen nedenfor.
3. Naér du er feerdig med at bruge TBI-dashboardet, skal du afslutte TBI-dashboardet ved at

veelge knappen Start/visning eller hurtigadgangsknappen Afslut.

Hvis du gnsker at ...

Skal du ...

Sla CO,-overvagning til/fra

Veelge hurtigadgangsknappen CO2 for at sla CO,-overvagning il
eller fra efter behov.

Starte/stoppe
nedtaellingstimeren

1. Trykke pa hurtigadgangsknappen Pause () for at stoppe
nedtaellingstimeren pa TBI-dashboardet. Hurtigadgangstastens

etiket skifter til Ker ([C)).

2. Trykke pa hurtigadgangstasten K@R for at nulstille og genstarte
nedteellingstimeren.
Bemaerk: Hurtigadgangstasten PAUSE/K@R er ikke tilgaengelig,
nar malet for vejrtraekningsfrekvensen er indstillet til
FRA.

Andre malet for
vejrireekningsfrekvensen

1. Naviger til og veelg Frekv. pa TBI-dashboardet. Der vises en
pop op-liste med tilgeengelige vejrtraekningsfrekvenser.

2. Veelg en vejrtreekningsfrekvens pa listen, eller veelg FRA for at
deaktivere malet for vejrtraekningsfrekvens og
nedtaellingstimeren pa TBI-dashboardet.

Bemaerkninger:

¢ Nar du veelger FRA, deaktiveres malet for
vejrtraekningsfrekvensen for paediatriske og neonatale patienter
ogsa og forbliver deaktiveret, selvom der skiftes patientmodus.

* TBIl-dashboardet bruger den aktuelle supervisor-konfigurerede
vejrtraekningsfrekvens til hver ny patient.

¢ Nar du aendrer malet for vejrtraekningsfrekvensen, nulstilles
nedteellingstimeren baseret pa den valgte frekvens.

AEndre skaleringsomradet for
et parametermal

Naviger til, og vaelg overskriften for det anskede trenddiagram péa
TBIl-dashboardet, og veelg derefter et skalaomrade pa den pop op-
liste, der vises.
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Kapitel 22
Patientdata

I dette kapitel beskrives procedurer for lagring, visning og overforsel af patientdata fra X Series
til et eksternt system, f.eks. en personlig computer eller hdndholdt enhed.

Bemeark! For sletning af logfiler fra X Series skal du gennemse filerne pa en personlig
computer for at sikre, at de er blevet overfort korrekt.

Bemeaerk! Dataoverforsler vil ikke vere vellykkede, hvis USB-hukommelsesenheden
er fuld eller ikke har tilstraekkelig ledig hukommelse. Brug altid en
USB-hukommelsesenhed, hvorpa der mindst er 128 MB ledig plads.

ADVARSEL! Slut ikke udstyr, der ikke er isoleret, til USB-porten under monitorering af en patient.

Lagring af data

X Series-enheden lagrer kontinuerligt oplysninger i en sagslog med alle data for den patient,
der monitoreres. X Series kan lagre op til 150 sager med alle data, som indeholder
behandlingshandelser, trends, EKG og andre vedvarende kurver, monitorerings- og
12-afledningsbilleder og analyser. X Series-enheden kan som minimum gemme folgende
oplysninger pa samme tid:

+ 32 monitorbilleder
» 500 ikke-EKG-handelser
« 24 timers vedvarende EKG (4 kurver), capnogrammer, IBP (3 kanaler) og padimpedans

De faktiske oplysninger, der gemmes, afthenger af brugen. Desuden athanger den specifikke
kombination af kurvedata, der gemmes, af konfigurationen af indstillingerne for
kurveoptagelse i menuen Supervisor.

Bemeark! X Series-enheden gemmer lagrede sager, selv om der slukkes for enheden, eller
adapteren til den ekstra stremforsyning fjernes.
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Indikator for logkapacitet

Hurtigadgangsknappen Log har en indikatorbjelke, som viser, hvor mange data der cirka er
lagret i loggen.

Loggen er fuld.
Indikatorbjeelke

Loggen er tom.

Nar datalageret er fyldt, udferer enheden automatisk en logadministrationsfunktion ved at slette
den eldste sag med alle data. Hvis loggen ikke tommes eller flyttes, vil X Series-enheden
fortsaette med at slette sager efter behov for at f4 mere lagerkapacitet. Las mere om sletning og
overforsel af loggen pé side 21-4.

Optagelse af et databillede

Tryk pé knappen Billede () pa frontpanelet for at optage en 24-sekunders periode af
numeriske og kurvebaserede patientdata. Enheden optager 12 sekunder i treek og 12 sekunder
efter tryk pa knappen.

X Series-enheden kan gemme mindst 32 billeder, herunder

o Monitorbilleder

o Defibrillatorbilleder

» Behandlingsbilleder

» Pacerbilleder

o Alarmbilleder

» Registreret rytme-billeder

Bemeark! Registreret rytme-billeder tages kun indledningsvist for en ny patient. Billedet tages
ikke igen, hvis enheden slukkes i mindre end to minutter.

Gennemgang og udskrivning af billeder

Du kan udfere denne procedure fra enhver hoveddisplayskeaerm.

1. Tryk pé knappen Start/visning (@) flere gange, indtil vinduet Trends vises.
2. Bruge navigationstasterne til at abne vinduet Trends.

3. Tryk pé knappen Velg for at rulle gennem listen over trends.

Bemerk! Billedet har et billedikon ud for tidsstemplet.

4. Velg det onskede billede pa listen Trends, og tryk pad Vealg. De numeriske data for
billedet vises.

5. Du udskrive dataene og kurverne i billedet ved at markere Udskriv dette billede og trykke
pa Velg.
Bemark! Hvis du prever at udskrive et billede, for enheden er faerdig med at gemme billedet

i logfilen, udskrives meddelelsen /VGEN 77L GAENGELIGE DA7A4. Du udskriver
billedet korrekt ved at vente, til billedet er komplet, og vaelg og udskriv det igen.
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Behand.oversigtsrapport

Behand.oversigtsrapport

Behandlingsoversigtsrapporten er en rapport, der viser alle de behandlingsaktiviteter, der er
relateret til en patient, f.eks. defibrillerings-/pacinghandelser, alarmhandelser og
behandlingsbilleder. Det er nyttigt at udskrive denne rapport ved afslutning af en sag.

BEHAND.OVERSIGTSRAPPORT

Navn: Phillip Davies 06:06:14 Nyt sags-id

Id: Patient 0015 Patientmodus: Voksen 06:06:14 System til

Starttid:  06/06/11 06:06:14 06:06:14 Patientmodus: Voksen

Sidste haendel.: 06/06/11 09:43:40 06:06:14 Nogle alarmgreens. er deaktiveret
Forlgbet tid: 00:29:48 Antal haendelser: 06:06:20 Selvtest bestaet

Sted i alt: 1 06:06:43 Behandlingsbillede: ASA

Pacertid i alt:  00:00:00

| alt 12 afledninger: 0
Afd.: ICU

Enhed:

S/N: 0 SW: 00.00.00.00

Udskrivning af behandlingsoversigtsrapport

Hvis du kun vil udskrive en del af behandlingsoversigtsrapporten, skal du gere folgende:

Tryk pa hurtigadgangsknappen Mere ().
Tryk pa hurtigadgangsknappen Log ( ).

Tryk pa hurtigadgangstasten Behandlingsoversigt (). Vinduet Behandlingsoversigt vises.

AW =

Brug navigationsknapperne til at markere og vaelge den behandlingsoversigt, som du
vil udskrive.

Bemzrk! Den behandlingsoversigtsrapport, som du markerede, har et atkrydsningsmaerke
ud for sig.

5. Brug navigationsknapperne til at markere og velge Udskriv behand.oversigt.

Overforsel af data til en USB-enhed

Du kan overfere patientdata fra enheden vha. en USB-overforselsenhed.

For du starter, skal du indsatte en USB-enhed i X Series-enhedens USB-port.

USB-enhedsport

Figur 22-1. USB-port
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S&dan overfores data gennem USB-porten:

Tryk pé teend/sluk-knappen for at tende enheden.

Tryk pa .

Tryk pa .

Tryk pé hurtigadgangsknappen Overforselslog () (serg for, at USB-drevet er sluttet
til enheden).

Bow o -

Bemeaerk! Tag ikke USB-datadrevet ud af X Series-enheden under overforslen.
5. Brug navigationsknapperne til at vaelge Overfer i menuen Overfor logfilen.
6. Den gronne LED gverst pd enheden lyser, mens der overfores data til USB-enheden.

Bemeerk! Vent, til logoverforselen er faerdig, og til den grenne indikator gverst pa X Series
slukkes, for du udtager USB-drevet.

Bemerk! Udskrivning og logforing af billeder er deaktiveret under logoverforslen.
Efter overforsel af data skal du fjerne USB-drevet og indsatte det igen, for du forseger endnu

en overforsel. Hvis USB-enheden ikke etablerer kommunikation med X Series-enheden, skal
du preve at slukke og teende enheden for at etablere kommunikation.

Advarsel!

For at undgi en mulig risiko for sted mi du IKKE foretage nogen elektriske
tilslutninger til USB-porten (med undtagelse af tilslutning af en
USB-hukommelsesenhed), mens du er i nzerheden af patienten.

Rydning af logfilen

Du skal rydde patientdatalogfilen efter overforsel af data til USB-enheden, eller nar logfilen
er fuld.

Bemeark! Rydning af logfilen under patientbehandling ferer til tab af alle patientdata og
-haendelser, som er registeret for rydning af loggen.

Sadan ryddes logfilen:
Tryk pa .

Tryk p .

Tryk pa hurtigadgangsknappen Ryd logfil (.).

Brug navigationstasterne til at velge Ja.

Bemaerk! Meddelelsen ZOGF/LEN KAN IKKE LASES angiver, at logfilen ikke indeholder
nogen oplysninger. Denne meddelelse kan forekomme, hvis du rydder logfilen og
umiddelbart derefter dbner skaermen Behandling eller skaermen Trendoversigt.

Bowo =
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Kapitel 23
kommunikation

Hvis funktionerne er installeret, er X Series-enheden udstyret til at kommunikere via et
Wi-Fi-adgangspunkt, en Bluetooth-enhed, et Ethernet-kabel eller et USB-mobilmodem. Du kan
sende data gennem en tradles forbindelse til en ekstern modtager via en ZOLL-server, der er
konfigureret til enheden, eller du kan bruge en Ethernet-adapter til at overfore data til en
computer via et Ethernet-kabel.

Bemeark! X Series-enheden understetter ikke samtidig Wi-Fi- og Ethernet-kommunikation.

De data, der er tilgaengelige til at blive overfert til en ekstern placering, inkluderer
12-aflednings rapportbilleder (herunder trenddata), klarhedstestlogs samt datalogfiler for op til
15 sager ad gangen. X Series-enheden lagrer kontinuerligt oplysninger i en sagslog med alle
data for monitorerede patienter. Datalogfilerne indeholder behandlingshandelser, trends, EKG
og andre vedvarende kurver, monitorerings- og 12-afledningsbilleder samt analyser.

Bemerk! Tilfelde med fuld visning kan ogsa overfores automatisk fra X Series-enheden med
ZOLL RescueNet- eller ePCR-software, eller de kan gemmes pé en USB-enhed.

Du kan konfigurere et trddlest Bluetooth-adgangspunkt til parring eller midlertidig forbindelse
pa X Series-enheden ved at trykke pé ikonet for tradles pa skaermbilledet. Supervisorer kan
indstille en permanent kommunikationskonfiguration, herunder op til 255 Wi-Fi-profiler og op
til 3 mobiltelefonudbydere, i menuen Opsatning/Kommunikation, som kraver en
adgangskode. Nar du har konfigureret en trddles forbindelse, kan du sende
12-afledningsrapporter eller datalogfiler via en ZOLL-server.

Dette kapitel beskriver opsetning og brug af kommunikationsfunktioner p& X Series-enheden.
Dette kapitel indeholder folgende afsnit:

 Ikon for tradles

» Menuen Tradles

« Afsendelse af en 12-afledningsrapport
« Afsendelse af log med data

« Konfiguration af datalogfiloverforsler

« Afsendelse af datalogfiler for sager

« Kommunikationsmenu for supervisorer
« Kommunikationssystemmeddelelser

Vigtigt! Afprov alle tradlese forbindelser efter forste opsatning og inden brug.
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lkon for tradles

Ikonet for tradles sidder til hgjre for patientmodussen pa displayskarmen. Der vises tre mulige
modus i tabellen nedenfor. Hvis tradles forbindelse er deaktiveret, vises ikonet ikke.

Modus

Beskrivelse

Tilsluttet

Tradlgs forbindelse er aktiv med Wi-Fi eller USB-mobilmodem. Dette er
den normale driftsmodus for Wi-Fi. Dette ikon vises kun, nar der
anmodes om en transmission, for mobilmodem.

Ikke tilsluttet

Tradlgs forbindelse er inaktiv. Hvis der veelges et WiFi-adgangspunkt,
angiver dette ikon, at det valgte netvaerk ikke kan oprette forbindelse pa
grund af forkert konfiguration eller svagt/intet signal. Hvis enheden er
konfigureret til at bruge Bluetooth eller mobilmodem, vises dette ikon pa
enheden, indtil der anmodes om en transmission, eller en peer-to-peer
forbindelse bliver aktiv.

Bluetooth Tilsluttet

Bluetooth-internetdeling (med en telefon), eller en Bluetooth
peer-to-peer forbindelse er aktiv.

Mislykkedes

Der er opstaet en fejl i det tradlese kommunikationsudstyr.

Forbundet via
Ethernet

| & |
roma

Erstatter ikonet for tradlas, nar Ethernet er aktiveret, der er tilkoblet en
adapter, og forbindelsen er aktiv.

Ikke tilsluttet via

Erstatter det tradlgse ikon, hvis alle felgende udsagn er sande:

Ethernet « Ethernet er aktiveret.
« Tradlgs er aktiveret.
¢ Der er tilsluttet en Ethernet-adapter, men forbindelsen er ikke aktiv.
Intet ikon Alle tradlgse forbindelser er deaktiveret.

Du kan veelge ikonet for tradles for at fa adgang til menuen Trédles, hvor du kan:

Velge forudkonfigurerede Wi-Fi-adgangspunkter

Fa vist forbindelsesoplysninger

Fé vist Bluetooth-parrede enheder

Fa vist eller opdatere distributionslister for 12-afledningsrapporter
Oprette et midlertidigt Wi-Fi-adgangspunkt

Konfigurere en Bluetooth-forbindelse.
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Menuen Tradlgs

Bruge navigationstasterne til at vaelge ikonet for tradles.

Ikon for tradlas

_I]'HZB_:’H 16:50:19 Voksen
|+ |

Menuen Tradles

Menuen Trédles har felgende menupunkter: Wi-Fi-adgangspunkt, Vis/konfigurer parrede
enheder, Vis distributionsliste og Opdater distributionsliste. Brug navigationstasterne til
at navigere menupunkterne: Tryk pa pil tilbage ({am) for at afslutte menuen Tradles.

Tradlgs

| Veertsnavn 3612M00055 |

Wi-Fi Ikke tilsluttet
Wi-Fi-adgangspunkt Ambulance01

Bluetooth lkke tilsluttet
Mobilforbindelse lkke tilsluttet

| Konfig. parrede enheder |

| Vis distributionsliste || Opdater distributionsliste

lkoner for tradles
Bluetooth Wi-Fi‘fmob. 1.4.4:]
Tilsluttet Tilsluttet tilsluttet

|t| o (1) a8 1 (intet ikon)

Mislykkedes Deaktiv.

Bemark! I AED-modus kan tradlgse funktioner kun anvendes under pause. Tradlgse
funktioner er altid tilgeengelige i manuel modus.

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series 23-3



Kapitel 23 kommunikation

Valg af en forudkonfigureret adgangspunktsprofil

Du kan gere en tradles adgangspunktsprofil aktiv ved at vaelge et adgangspunkt pa en liste over
forudkonfigurerede tradlese adgangspunktsprofiler.

Sédan geres en adgangspunktsprofil aktiv:

Brug navigationsknapperne til at fremhave og velge Wi-Fi-adgangspunkt. X Series scanner

for et Wi-Fi-adgangspunkt inden for omradet og viser derefter en liste over tilgengelige og

forudkonfigurerede

1. adgangspunktprofiler, hvor de, der ligger inden for omrédet, vises everst pa listen. Derudover
farver X Series profilerne, hvor: Denne farve: Indikerer:

Denne farve: Indikerer::
Gren Profilen er tilgeengelig og inden for omradet.

Hyvid Profilen:
¢ Er ikke inden for omrédet.

* Er til et netveerk med et skjult SSID.
* X Series kunne ikke afgere, om profilen er tilgengelig.

Tradles > Valg adgangspunktsprofil

Valgt adgangspunkt | Ambulance01

Konfigurerede adgangspunktsprofiler:
® Ambulance0t 000 Mg
| Ambulance02

Midlertidig adgangspunktsprofil:
| Midlertidig profil | Rediger |

|

2. Find frem til og vaelg en profil pé listen Konfigurerede adgangspunktsprofiler. Der vises en
gron markering for at angive, at profilen er markeret.

3. Tryk pa pil tilbage ({am) for at vende tilbage til menuen Tradles.
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Menuen Tradlgs

Oprettelse af en midlertidig adgangspunktsprofil

Nar enheden er flyttet til en midlertidig placering og kraever tradles adgang, kan du oprette en
midlertidig adgangspunktsprofil. Brug navigationstasterne i menuen Tradles til at fremhaeve og
veelge Wi-Fi-adgangspunkt. Du kan nu vise forudkonfigurerede adgangspunktsprofiler.

Tradles > Veelg adgangspunktsprofil

Valgt adgangspunkt | Ambulance01

Konfigurerede adgangspunktsprofiler:
v I [ |

| Ambulance02

Midlertidig adgangspunktsprofil:
| Midlertidig profil | Rediger |

(=

Brug navigationstasterne til at fremhave og velge Midlertidig profil. Der vises en gron
markering for at angive, at profilen er markeret.

Brug navigationstasterne til at fremhave og vaelge Rediger for at redigere profilen. Menuen
Rediger AP-profil vises pa enheden.

Tradles > Valg adgangspunktsprofil = Rediger AP-profil

Profilnavn | Midlertidig profil |
Netvaerksindstilling DHCP
: Konfigurer
SsID CISCO_N
lkke-udsendelses-SSID Deaktiveret
| Godkendelse | WPA-PSK
Sikkerhedsnegle

(=
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Profilnavn

Profilnavnet er "Midlertidig profil" og kan ikke @&ndres.

Netvaerksindstilling

Brug navigationstasterne til at veelge enten DHCP eller Statisk IP. Hvis du valger Statisk IP,
skal du bruge det numeriske tastatur til at indtaste vaerdier for IP-adressen, Undernetmaske,
Standardgateway, Foretr. DNS-server og Alt. DNS-server.

Veaelg adgangspunkisprofil > Rediger AP-profil > Konfig. stati

IP-adresse

IP-adre ‘

Und.netf ——F———

Standai GEM ‘

Foretrul — 7/ _ 1. [ - . ‘
_Tibage |
 Amnuler |

Alternal Ryd

Annuller

SSID

Brug det alfabetiske tastatur til at indtaste SSID-navnet. Tryk pd GEM for at gemme @ndringer
og vende tilbage til menuen Midlertidig profil. Tryk paA Annuller for at vende tilbage til
menuen Midlertidig profil uden at gemme andringer.
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Ikke-udsendelses-SSID

Brug navigationstasterne til at aktivere eller deaktivere ikke-udsendelses- eller skjulte SSID'er.
Denne skal indstilles til Aktiveret for at give X-Series-enheden mulighed for at oprette
forbindelse til et WiFi-netvaerk, som er konfigureret til ikke at udsende SSID'et.

Godkendelse

Brug navigationstasterne til at veelge godkendelsestypen. Enheden understetter tre typer
Wi-Fi-godkendelse:

*  WPA-PSK (Wi-Fi Protected Access, Pre-shared key)
« WPA2-PSK (Wi-Fi Protected Access II, Pre-shared key)
» Enterprise

For WPA-PSK eller WPA2-PSK skal du indtaste en sikkerhedsnegle (8-64 tegn).
Tradles = Vaslg adgangspunktsprofil > Rediger AP-profil

Profilnavn f Midlertidig profil f
Netvaerksindstilling DHCP

Konfigurer

SSID CISCO_N
Ikke-udsendelses-551D Aktiveret
Godkendelse WPA-PSK

: Sikkerhedsnsgle .

(=

Brug det alfabetiske tastatur til at indtaste sikkerhedsneglen. Tryk pA GEM for at gemme
@ndringer og vende tilbage til menuen Midlertidig profil. Tryk p4 Annuller for at vende tilbage
til menuen Midlertidig profil uden at gemme andringer.

Sikkerhedsnagle
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Konfiguration af Enterprise-godkendelse

Yderligere konfiguration er pakravet for Enterprise: Brug navigationstasterne til at veelge
Konfiguration af Enterprise-indstillinger. Du bliver bedt om at angive Identitet og
godkendelsesprotokol (TLS eller PEAP). Nogle felter er nedtonede, afhangigt af den valgte
godkendelsesprotokol.

Weaelg adgangspunktsprofil > Rediger AP-profil > Enterprise-ko

: Identitet
Godkendelsesprotokol
Adgangskode
Anonym identitet

Klientcertifikat | Ingen

Adg.kode til privat nagle | Ingen

Administrer klientcertifikater

Indlaes CA-certifikat fra USB

PEAP (Protected Extensible Authentication Protocol): Hvis PEAP (Protected Extensible
Authentication Protocol) er valgt, skal du indtaste adgangskoden for den angivne identitet. Hvis
netveerket kraever det, kan du indtaste en anonym identitet. Andre indstillinger pa skeermen vil
vaere nedtonede.

Bemaerk! X Series-enheden understetter kun PEAPv0/v1 + MSCHAPV?2.

TLS (Transport Layer Security): Hvis TLS er valgt, skal du velge et klientcertifikat og
indtaste den private adgangskode, der svarer til den private negle i certifikatfilen. Andre
indstillinger pa skeermen vil vaere nedtonede.

Du kan valge pa en liste over forhandsindlaste filer for alle certifikater og negler.
Tryk pé pil tilbage ({am) for at vende tilbage til redigering af den midlertidige profil.

Nér du er feerdig med at redigere menuen Midlertidig profil, skal du trykke pé pil tilbage ({mm
for at afslutte menuen Tradles.

Bemeark! Den valgte midlertidige profil er fortsat valgt, indtil der vaelges en anden
adgangspunktsprofil. Du skal ikke indtaste konfigurationsoplysningerne igen.
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Parring af Bluetooth-enheder

Brug navigationstasterne i menuen Tradles til at fremheaeve og velge Vis/konfigurer parrede
enheder. Du kan nu se parrede Bluetooth-enheder. Du kan parre en ny enhed med
navigationstasterne og valge Ny.

Tradlgs > Konfigurer Bluetooth

Parrede enheder:

_ Bluetooth-havn (kaldenavn) _
| Ingen parrede enheder |

Udbydernavn | _
| Ny [ Rediger™ || |
(=

Enheden scanner derefter for Bluetooth-enheder i neerheden, som er i segetilstand. Brug
navigationstasterne til at veelge den enskede enhed: en gron markering angiver, hvilken
enhed der er valgt.

Tradlgs > Konfigurer Bluetooth > Par ny enhed

Tilgangelige enheder:

Bluetooth-havn

| CASsIDY _
| ZOLL 00000689 :
'@ Nokia 5300 '
Ii

Iﬁ

| Start scanning Par nu

DOCSME400
REILLYMB6400

Aktuel pinkode | | Skift pinkode |
(=
Velg Par nu for at parre enheden. Accepter parringsanmodningen og indtast pinkoden pa
Bluetooth-enheden, hvis du bliver bedt om det.

Enheden vender derefter tilbage til listen over parrede enheder.
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Du kan derefter redigere indstillingerne for den parrede enhed og give enheden et valgfrit
kaldenavn eller en udbyder. Tryk pa pil tilbage ({mm) for at vende tilbage til listen over
parrede enheder.

Tradlgs > Konfigurer Bluetooth > Rediger

Bluetooth-navn Nokia 5300
| Kaldenavn Johns telefon '

Udbyder | lkke ngdvendig

Bemeark! Brug kun Bluetooth-enheder med DUN- eller PAN-NAP-profiler. Kontakt den
lokale salgsrepraesentant for ZOLL Medical Corporation for at fa en liste over
godkendte enheder.

AEndring af pinkoden

Det kan vaere nedvendigt at eendre pinkoden pa X Series-enheden. Se dokumentationen til
enheden. Du kan @ndre pinkoden ved at veelge Skift pinkode i menuen Bluetooth og derefter
bruge det numeriske tastatur til at indtaste den enskede pinkode.

Tradlgs > Konfigurer Bluetooth > Par ny enhed
Skift pinkode

Tilgaengelig

Aktuel pinkode | || skt pinkode |

=

Nér du er feerdig med at parre alle Bluetooth-enheder, skal du trykke pa pil tilbage ({mm) for at
vende tilbage til menuen Tradles. Tryk pa pile ingen for at afslutte hovedskeermen.
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Afsendelse af en 12-afledningsrapport

Afsendelse af en 12-afledningsrapport

Nar der er hentet en 12-afledningsrapport eller der er valgt en tidligere hentet
12-afledningsrapport til gennemsyn, forbereder X Series-enheden rapporten til overforsel.

Nar det er fuldfert, vises hurtigadgangstasten Overfor (g).

Sadan sendes en 12-afledningsrapport til en forudkonfigureret distributionsliste:

1. Tryk pa hurtigadgangsknappen 12 afled. (m).

2. Huvis det er relevant, skal du trykke pa knappen Billede () for at tage et
12-afledningsbillede (se Kapitel 14: Fortolkningsanalyse af 12-aflednings-EKG for
yderligere oplysninger om hentning af 12-afledningsdata).

3. Tryk pé hurtigadgangsknappen 12-afl.gen.gang ( ). Der vises en liste over billeder.
Velg det onskede billede.

4. Tryk pd g Der vises en liste over forudkonfigurerede distributionslister.

_07127{11 17:17:37 Voksen
|+ |

Analyse side 1 af 2
> Ingen tilgaengelige data pga.

F“ utilstrakkelige EKG-data fra NIBP mmHg
| afledningsfejl eller ugyldig

Veelg destination pa listen nedenfor.

Brigham and Women's |

Massachusetts General Hospital |

| Lowell General :|
| Children's Hospital |

QOverfar |

Brug navigationstasterne til at fremhave og veelge den enskede distributionsliste. Et gront
afkrydsningsfelt angiver den valgte liste. Nar der er valgt en destination, aktiveres
knappen Overfer.

5. Tryk pa Overfer for at starte 12-afledningsoverforsel.

Mens overferslen er i gang, tendes den grenne LED oven pa enheden, og der vises en
meddelelse pa skaermen.
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Afsendelse af log med data

For systemer, som der er konfigureret en datalogfilserver for, giver X Series-enheden dig
mulighed for at sende patientdatalogfiler for op til 15 sager pa én gang til en ekstern server via
en tradles forbindelse.

Bemerk! X Series-enheden annullerer automatisk en hvilken som helst log med sagsdata, nér
defibrillering aktiveres.

Sadan overfores logfilen med data:

1. Tryk p& knappen Log B) i det primare visningsvindue, og tryk derefter pa

hurtigadgangsknappen Overfersel af log med data (EI). Dialogboksen Luk aktuelle sag?
vises.

2. Angiv, om du vil inkludere den aktuelle sag i overferslen, ved at finde frem til og veelge:

*  Luk sag, hvis du vil inkludere datalogfilerne for den aktuelle sag i overforslen. Nir du
veelger Luk sag, lukker X Series den aktuelle sag og opretter en ny sag for den aktuelle
patient. P4 den made vil parameterindstillingerne Pacing, Defib. og AED for den
aktuelle patient fortsat veere intakte efter overferslen.

« knappen Fortsaet for at fortsatte overforslen uden den aktuelle sag.

Dialogboksen Valg af sag vises med en liste med de op til 150 seneste sager.

3. Brugnavigationsknapperne til at vaelge Veelg sager, og tryk derefter pa knappen Vaelg ((e)).
Det fremhavede punkt flytter sig til listen over sager, der kan overfores.

4. Velg op til 15 sager, der skal inkluderes i overferslen, ved at bruge de op- og nedadvendte
navigationspile til at fremhave en sag, og tryk derefter pa knappen Veelg ((¢)). En sag
inkluderes i overforslen af datalogfilen, nér der vises et atkrydsningsmaerke til venstre for
sagen. Feltet Antal valgte sager indikerer antallet af aktuelt valgte sager.

5. Nar du er feerdig med at vaelge sager, skal du trykke pa knappen Start/visning (g ).
Fremhavningen gar automatisk til tasten Overfer.

6. Mens tasten Overfer er fremhzavet, skal du trykke pa knappen Vaelg ((e)).Dialogboksen
Overforsel af log med data vises med en angivelse af status for overferslen.
Hvis dialogboksen Overforsel af log med data — Fejl vises, skal du bruge
navigationsknapperne til at vaelge Prev igen og derefter trykke pa knappen Veelg ((¢)). X
Series fortsetter overforslen fra den sag, der mislykkedes. Hvis du vil afslutte overforslen,
skal du bruge navigationsknapperne til at veelge Annuller og derefter trykke pa knappen
Veelg ((e)) for at ga tilbage til det primaere visningsvindue.

7. Nar dialogboksen Overforsel af log med data — Fuldfert vises, skal du veelge OK for at ga
tilbage til det primeere visningsvindue.
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Overfarsel af klarhedstestlogs

Overforsel af klarhedstestlogs

X Series-enheden giver mulighed for overforsel af klarhedstestlogs til Defib
Dashboard-serveren. X Series opretter en klarhedstestlog, nér en 30 J-test initieres og omfatter
resultaterne af den seneste selvtest.

Sadan overferes klarhedstestloggen:
1. Abn menuen Opsztning ved at trykke pa hurtigadgangsknappen Opsetning, og brug
derefter navigationstasterne til at markere og vaelge Enhedsinfo. Skaermen Enhedsinfo vises.

2. Vealg knappen Gennemgang af klarhedstestlogs. Skaermen Gennemgang af klarhedstestlogs
vises med en liste med op til 20 af de nyeste klarhedstestlogs.

3. Velg en klarhedstestlog, der skal overferes, ved at navigere til og vaelge en log pé listen. Et
gront afkrydsningsfelt angiver en valgt log.

4. Velg knappen Overfor. X Series starter overforslen af den valgte log til den konfigurerede
server. Se konfigurationsvejledningen til X Series for at f4 oplysninger om konfiguration af
en overforselsserver.
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Kommunikationssystemmeddelelser

X Series-enheden viser muligvis én af felgende statusmeddelelser under overforslen:

Systemmeddelelse Arsag

PROVER AT TILSLUTTE Enheden tilslutter til netveerket.
TIL NETV.

OVERFORER Dataoverfgrslen er i gang

OVERFORSLEN ER FULDF@RT | Dataoverfagrslen er fuldfaort.

OVERF@RSLEN MISLYKKEDES | Dataoverfgrslen mislykkedes.

Kontrollér fglgende for at rette problemet:
« Kontrollér, at tradles kommunikation er aktiveret
pa X Series-enheden.

« Kontrollér, at WiFi-indstillingerne er korrekte
i opsaetningsmenuen Kommunikation.

¢ Kontrollér, at ZOLL-serveren er konfigureret
korrekt.

« Kontrollér, at den mobile enhed er
konfigureret korrekt.

* Sorg for, at X Series-enheden er inden for den
tradlgse servers raekkevidde.

UGYLDIG CERTIFIKATFEJL Certifikatet er udlgbet, eller tillidskaeden kan ikke
bekreeftes.

UOVERENSSTEMMENDE Certifikatets almindelige navn matcher ikke

V/AERTSNAVNE vaertsnavnet for den server, du forsgger at oprette

forbindelse til. Navnet pa vaertsserveren og
certifikatets almindelige navn skal veere identiske.
Hvis veertsserveren f.eks. hedder
"12lsubsvc.zollonline.com", skal certifikatnavnet
vaere "12Isubsvc.zollonline.com". X Series tillader
brug af jokertegn. Det betyder, at du i eksemplet
ovenfor f.eks. kan bruge jokertegnet

"* zollonline.com".
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Ikoner for overfarselsstatus

Ikoner for overforselsstatus

Hvis du har forsegt at overfore et billede eller datalogfiler for sager, viser billedlisten i vinduet
til gennemgang af 12-afledningsbilleder eller sagslisten i vinduet Valg af sag et ikon til venstre
for billedet eller sagen med status for den pagaeldende overforsel:

lkon Overforselsstatus
H Indikerer, at der er foretaget en fuldfart overfarsel.
E] Indikerer, at der ikke er gennemfart nogen overfarsler.
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Kapitel 24
Udskrivning

I dette kapitel beskrives procedurer for udskrivning af permanente poster med relevante
patientplejedata og -hendelser.

WARNING! Undgi at bergre patienten og printerens indre dele samtidigt, mens printerdakslet er
dbent, for at undgi elektrisk stod.

Udskrivning af patientdata

Udskrivningsindstillingen ger det muligt for dig at udskrive falgende patientoplysninger:
o Kurver

« Rapporter
« Trends

Bemeerk!En dato, der indeholder spargsmaélstegn (??/??/7?), angiver, at X Series ikke kunne
bestemme datoen og klokkeslattet under start. Slukning/teending af enheden kan lose
problemet. Hvis problemet fortsaetter, skal du indstille datoen og klokkeslettet ved at
markere visningsfeltet Dato og tid og trykke pa Vealg.

Bemeerk!Hurtigadgangsknappen Udskriv (@) er markeret med en bla baggrund, mens

printeren udskriver. Nar du trykker pa @, mens den er markeret, stoppes den aktuelle
printeraktivitet.
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Kapitel 24  Udskrivning

Printeropsaetning

Tryk pé hurtigadgangstasten Mere (§8Y), tryk pa hurtigadgangstasten Opsatning (ﬂ), markér
Printer, og tryk pd Valg for at konfigurere printerfunktionerne. Bruge navigationstasterne til at
veelge den enskede udskrivningskonfiguration. Vinduet Opsetning > Printer indeholder
folgende indstillinger for udskrivningskonfiguration:

Udskrivningskonfiguration Indstillinger

Udskr.hastig. 25 mm eller 50 mm pr. sekund
Udskriv antal kurver 1,2,3eller4

Udskriv gitter Til eller fra.

Udskriv billede Til eller fra.

Udskriv patientalarm Til eller fra.

Udskriv NIBP Til eller fra.

Udskriv trend Til eller fra.

Automatisk udskrivning

Du kan udskrive folgende hendelser ved at indstille monitoren til automatisk udskrivning
i vinduet Opseetning > Supervisor > Printer. Det gor du ved at trykke p& (§Y) og derefter
trykke pé . Brug navigationsknapperne til at valge Supervisor og derefter Printer.

» Defibrillerings-/pacerhandelser

« Handelse

« Behandlingsbillede

« Udskriv behandlingsoversigtsbilleder

Udskrivning af kurver

Du kan udskrive kurver ved at trykkes pa @ X Series-enheden udskriver de viste kurver, som
konfigureret under indstillingen Antal kurver. Indstillingen Udskriv antal kurver kan indstilles
til 1, 2 eller 3. Der udskrives numeriske data om patientens vitale tegn over kurverne.

Bemerk!Kurver, der har ugyldige data, udskrives med en stiplet linje for den
pageldende sporing.
EKG-kurven

EKG-kurver udskrives i et gitter med sterre opdelinger (stiplede linjer) for hver 5 mm og
mindre opdelinger (enkelte punkter) for hver 1 mm. EKG-kurven udskrives altid, hvis
EKG monitoreres.

Den invasive trykkurve

Trykkurver udskrives i et gitter med sterre opdelinger (lodrette stiplede linjer) for hver 5 mm,
og trykskalagitrene udskrives vandret.
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Udskrivning af patientdata

SpO,-pletysmograf

SpO,-pletysmograf udskrives med starre opdelinger (lodrette stiplede linjer) for hver 5 mm.

CO,-kurve

CO,-kurver udskrives i et gitter med sterre opdelinger (lodrette stiplede linjer) for hver 5 mm,
og trykskalagitrene udskrives vandret.

RESP-kurve

Respirationskurver udskrives med sterre opdelinger (lodrette stiplede linjer) for hver 5 mm.

Udskrivning af rapporter

Udskriv billede

Udskriver billede, herunder numeriske data og kurver, hver gang et billede indleses.

Udskriv patientalarm

Du kan udskrive en rapport, hver gang der forekommer en alarm. Denne rapport kaldes Udskriv
patientalarm-rapporten. Indstillingen Udskriv patientalarm skal vare aktiveret i vinduet
Opseatning > Udskriv.

Udskriv NIBP

Du kan udskrive resultaterne af en NIBP-maéling, hver gang der forekommer én. Denne rapport
kaldes NIBP-registreringsrapport. Indstillingen Udskriv NIBP skal vare aktiveret i vinduet
Opsatning > Udskriv.

Udskriv trend

Udskriver numeriske trendverdier, hver gang der tages et trenddatabillede.

Udskrivning af behandlingsoversigtsrapport

Hvis du kun vil udskrive en del af behandlingsoversigtsrapporten, skal du gere folgende:

Tryk pa hurtigadgangsknappen Mere ().
Tryk pa hurtigadgangsknappen Log ().

Tryk pa hurtigadgangstasten Behandlingsoversigt (J=]). Vinduet Behandlingsoversigt vises.

Bow N -

Brug navigationsknapperne til at markere og veelge den behandlingsoversigt, som du vil
udskrive.

Bemeark!Den behandlingsoversigtsrapport, som du markerede, har et afkrydsningsmerke ud
for sig.

5. Brug navigationsknapperne til at markere og velge Udskriv behand.oversigt.
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Udskrivning af trends

Udskrevne trends er nyttige til gennemsyn af patientens vitale tegn over de sidste adskillige
minutter til de sidste fem timer. X Series-enheden gor det muligt at udskrive data om vitale tegn
pa ét valgt tidspunkt eller en trendoversigt, der viser verdier for vitale tegn, der optages i labet
af den aktuelle sag (op til de sidste 24 timer).

Udskrivning af trendoversigt

Folg folgende trin:

1. Tryk pé knappen Visning/start ( (& ) for at fa vist vinduet Trends.
2. Brug navigationstasterne til at markere Trends, og tryk pa Velg.

3. Markér Udskriv trendoversigt, og tryk pa Velg. Udskrivningen af trendoversigtsrapporten
startes, og feltet Udskriftsoversigt endres til Annuller rapp.

4. Du annullerer rapporten ved at markere Annuller rapport og trykke pa Vealg.

Udskrivning af individuelle trendbilleder

Folg folgende trin:

1. Tryk pd knappen Visning/start ( (g ) for at {4 vist vinduet Trends.
2. Brug navigationstasterne til at markere feltet Trends, og tryk pa Velg.

3. Brug navigationsknapperne til at markere det trendbillede, som du vil udskrive, og tryk
pa Veelg.
4. Markér Udskriv denne trend, og tryk pa Velg. Udskrivning af trendbilledet startes.

Udskrivning af trenddata for aktuelle eller ldre sager

Du kan udskrive en trendoversigt for én eller flere sager ved at gore folgende:

1. Tryk péa hurtigadgangsknappen Log (), og tryk derefter pd Udskriv trends ( &2 ).
Menuen Trendoversigt vises nu.

2. Brug navigationsknapperne til at markere den sager eller de sager, som du vil udskrive.

3. Tryk pa Valg. Sagen/sagerne vises med et afkrydsningsmarke.

4. Markér feltet Udskriv trendoversigt, og tryk pd Valg. Udskrivningen af trenddataene for
alle de valgte sager startes.

Udskrivning af klarhedstestlogs

X Series giver mulighed for udskrivning af klarhedstestlogs. X Series opretter en
klarhedstestlog, nir en 30 J-test initieres og omfatter resultaterne af den seneste selvtest.

Sadan udskrives en klarhedstestlog:
1. Abn menuen Opsatning ved at trykke pi hurtigadgangsknappen Opsatning, og brug
derefter navigationstasterne til at markere og vaelge Enhedsinfo. Skaeermen Enhedsinfo vises.

2. Vealg knappen Gennemgang af klarhedstestlogs. Skermen Gennemgang af klarhedstestlogs
vises med en liste med op til 20 af de nyeste klarhedstestlogs.

3. Velg en klarhedstestlog, der skal udskrives, ved at navigere til og veelge en log pa listen. Et
gront atkrydsningsfelt angiver en valgt log.

4. Vealg knappen Udskriv. X Series starter udskrivningen af den aktuelt valgte log.
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Kapitel 25
Vedligeholdelse

Genoplivningsudstyr skal vedligeholdes, s& det er klar til gjeblikkeligt brug. Du sikrer
klartilstand og optimal funktionstilstand af X Series-enheden ved at udfere felgende
inspektioner og test dagligt eller ved hvert vagtskifte.

Ud over den daglige kontrol skal autoriseret personale udfere komplet vedligeholdelse
og kalibreringstest med regelmaessige intervaller, der ikke ma overstige &t ar.

En vedligeholdelseslogfil er en vigtig del af et vellykket vedligeholdelsesprogram, og du
ber regelmaessigt registrere oplysninger i denne. Dette muligger verificering af nedvendig
vedligeholdelse og planleegning af regelmaessige krav, f.eks. kalibrering og certificering.

I overensstemmelse med anbefalingerne fra den amerikanske Food and Drug Administrations
arbejdsgruppe for defibrillatorer er der inkluderet en operaters tjekliste for vagtskifte i dette
kapitel. Du kan kopiere og bruge denne som pakravet.
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Kapitel 25 Vedligeholdelse

Procedure for daglig kontrol/kontrol ved vagtskifte

Inspektion

Udstyr og tilbehgr

Kontrollér, at X Series-enheden er ren (uden vaeskespild) og fri for synlig beskadigelse.

Inspicer alle kabler, ledninger og konnektorer for tegn pa beskadigelse eller for stor slitage
(snit i isolering, flosning, overrevne ledninger, snavsede eller bgjede konnektorben).
Udskift ved beskadigelse.

Inspicer batteriet, EKG-patientkabel, multifunktionskabel (MFC), OneStep-kabel,
pulsoximetrisensor, blodtryksmanchet og slange- og temperatursensorer for tegn pa
beskadigelse eller for stor slitage. Udskift ved beskadigelse.

Inspicer defibrillatorhandtagene for beskadigelse eller for stor slitage. Kontrollér, at
héndtagenes flader er rene og fri for elektrolytgel eller andre kontaminanter. Bekreft,
at alle betjeningsknapper pa handtag kan betjenes let, ndr de trykkes ind og slippes.

Inspicer den eksterne jeevnstremsadapter og dens stremledninger for tegn pé beskadigelse.
Udskift ved beskadigelse.

Forbrugsvarer

Kontrollér, at der findes passende mangder af alle forbrugsvarer til engangsbrug (hindfri
behandlingselektroder, EKG-monitoreringselektroder, defibrillatorgel, optagerpapir,
alkoholdyppede vatpinde, barbarskrabere/sakse osv.), og at de er i god stand.

Kontrollér, at der er to set handfri behandlingspads tilgaengelige.

Kontrollér, at behandlings- og monitoreringselektroderne er forseglet i deres pakker og
er inden for de udlebsdatoer, der er patrykt pakkerne.

Abn optagerderen pa X Series-enhedens venstre side, og kontrollér, at der findes
tilstreekkelig papirforsyning i enheden.

Batterier

Kontrollér, at et opladt batteri er fuldt indsat i batterirummet pd X Series-enheden.

Kontrollér, at der er en fuldt opladt reservebatteripakke tilgaengelig eller at enheden har klar
adgang til en lokal stikkontakt.

Klar til brug-indikator

Kontrollér Klar til brug-indikatoren (RFU) pé X Series-frontpanelet. Kontrollér,
at RFU-symbolet vises.

Hvis RFU-indikatoren blinker eller viser symbolet for "brug ikke", er der enten blevet
registreret en udstyrsfejl, eller enhedens batteri har lav opladning eller er ikke isat korrekt.
Seet et fuldt opladt batteri i enheden, og kontrollér RFU-indikatoren igen. Hvis RFU-
indikatoren bliver ved med at blinke eller viser Brug ikke-symbolet, skal enheden tages
ud af brug, og det relevante tekniske personale eller ZOLLs tekniske serviceafdeling

skal kontaktes.
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Defibrillator-/pacingtest med handfri behandlingselektroder

Defibrillator-/pacingtest med handfri behandlingselektroder

Bemeark! Huvis der vises en meddelelse om lav batteriopladning under nogen del af denne test,
er batteriopladningen nasten opbrugt, og batteriet skal udskiftes eller genoplades.

Advarsel! Hold hander, fingre og andre ledende materialer vaek fra hindtagets elektrodeplader

ved udlesning af defibrillatoren eller ved pacing.

Funktion

Reaktion

Slut den eksterne jeevnstremsadapter til en
fungerende jaevnstrgmsstikkontakt og til
X Series' bagpanel.

Kontrollér, at den granne LED for ekstra
stremforsyning lyser pa X Series' frontpanel.

Saet et batteri i enheden (hvis der ikke
allerede findes et i holderen).

Kontrollér, at LED'en for batteriopladning

pa X Series' frontpanel lyser gult. Nar
batteripakken er fuldt opladet, lyser batteriets
statusindikator gren.

Tryk pa enhedens teend/sluk-knap.

Kontrollér, at enheden afgiver to bippelyde,
og at den ragde, gule og granne visuelle
alarmindikator lyser i 2 til 3 sekunder.
Bemaerk! Den gule LED forbliver taendt,
nar enheden er teendt.

X Series-enheden udfarer en reekke
teendingsselvtest.

Kontrollér, at enheden viser SELVTEST
BESTAET.

Hvis meddelelsen SELVTEST MISLYKKEDES
vises pa displayet, skal det relevante tekniske

personale eller ZOLLs tekniske serviceafdeling
kontaktes.

Frakobl den eksterne jeevnstreamsadapter fra
X Series' bagpanel.

Kontrollér, at enheden fortsaetter med at fungere
uden afbrydelse pa batteristram, og at det viste
batteriikon angiver, at det isatte batteri er fuldt
opladet.

Kontrollér, at der ikke vises nogen
fejlmeddelelser.

Nar der ikke er tilsluttet nogen EKG-kabler il
enheden, skal du veelge Afledning I, Il eller Il
som kilde til visning af kurve.

Kontrollér, at meddelelsen AFLEDNINGSFEJL
vises i kurvevinduet.

Veelg Pads som kilde til visning af kurve,
og slut multifunktionskablet til enheden.
(Slut ikke testkonnektoren til MFC).

Kontrollér, at meddelelsen KONTR.
BEHANDL.ELEKTR. vises i kurvevinduet.

Slut multifunktionskablet (MFC) til
testkonnektoren.

Kontrollér, at meddelelsen KONTR.
BEHANDL.ELEKTR. udskiftes med
meddelelsen KORTSLUTN. REGISTR.
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Kapitel 25 Vedligeholdelse

Funktion

Reaktion

Tryk pa pilen Energi valg (op eller ned).

Kontrollér, at defibrilleringsvinduet vises med
felgende meddelelse:

KORTSL. REG. | PUD.
VAELG 30 J TIL TEST

Tryk pilene for Energi valg (op eller ned) for
at veelge 30 Joule pa X Series-enheden.

Kontrollér, at defibrillatorvinduet viser
30 J som den valgte energi.

10

Tryk pa knappen Oplad pa frontpanelet.

Kontrollér, at der hares en regelmaessig tone,
mens defibrillatoren lades op. Ved fuldfarelse
af opladningscyklussen er tonen kontinuerlig.
Opladningstiden skulle vaere mindre end

7 sekunder.

Kontrollér, at knappen Sted (@) pa
frontpanelet lyser, nar defibrillatoren er opladt.

11

Tryk og hold pa @ pa frontpanelet,
indtil enheden udlgses.

Kontrollér, at defibrillatoren udlgses,
og at meddelelsen KORT DEFIB.TEST
BESTAET vises.

Hvis meddelelsen KORT DEFIB.TEST
MISLYKKEDES vises, skal det relevante
tekniske personale eller ZOLLs tekniske
serviceafdeling kontaktes.

12

Nar defibrillatordisplaypanelet lukkes, skal
du trykke pa knappen Pace pa frontpanelet

for at fa vist dialogboksen Pacerindstillinger.

Kontrollér, at dialogboksen Pacerindstillinger
vises med pacerstatuslinjen bag den.

13

Udfer fglgende trin:

 Indstil pacertilstand til Fast.
 Indstil pacerhastighed til 60 ppm.
« Indstil output til 100 mA.

e Tryk pa knappen Start pacer.

Kontrollér, at den grenne paceindikator pa
pacerstatuslinjen blinker én gang i sekundet.

Kontrollér, at pacemarkgrerne udskrives pa
hver 25 mm pa udskriften fra
diagramprinteren.

Bemaerk! Hvis udskrivning ikke automatisk
starter efter start af paceren, skal du trykke
pa hurtigadgangsknappen Udskriv for at
starte en kontinuerlig udskrivning. Tryk pa
hurtigadgangsknappen Udskriv igen for at
stoppe udskrivningen.

14

Tryk pa knappen Pace pa frontpanelet igen
for at lukke dialogboksen Pacerindstillinger.

Kontrollér, at pacerstatuslinjen viser PACING:
KORTSLUTN. REGISTR.

Kontrollér, at den granne paceindikator
fortseetter med at blinke én gang i sekundet.

Kontrollér, at der ikke vises nogen
pacerrelaterede fejimeddelelser.

15

Frakobl testkonnektoren fra MFC.

Kontrollér, at pacerstatuslinjen viser:
PACING: KONTR. BEHANDL.ELEKTR.

16

Tryk pa knappen Pace pa frontpanelet for
at fa vist dialogboksen Pacerindstillinger.
Veelg Sluk pacer for at slukke paceren.

Kontrollér, at dialogboksen Pacerindstillinger
er lukket, og at pacerstatuslinjen ikke laengere
ses pa displayet.

17

Slut den eksterne jeevnstrgmsadapter til
X Series' bagpanel igen.

Kontrollér, at den grgnne indikator for ekstra
streamforsyning lyser pa X Series' frontpanel.
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Test af defibrillator med eksterne handtag

Test af defibrillator med eksterne handtag

For test af de eksterne defibrilleringshdndtag med X Series-enheden skal de test, der er
beskrevet i "Defibrillator-/pacingtest med handfri behandlingselektroder" pé side 25-3, udferes.

Bemark! Hvis der vises en meddelelse om lav batteriopladning under nogen del af denne test,
er batteriopladningen nasten opbrugt, og batteriet skal udskiftes eller genoplades.

Advarsel!

Hold hznder, fingre og andre ledende materialer vaek fra hindtagets elektrodeplader

ved udlesning af defibrillatoren eller ved pacing.

Funktion

Reaktion

Tryk pa teend/sluk-knappen pa X Series for at
teende enheden.

Kontrollér, at enheden viser meddelelsen
SELVTEST BESTAET.

Slut multifunktionskablet til defibrillatoren, og
frakobl patientenden af multifunktionskablet
fra alt tilsluttet tilbehgr (handtag eller
testkonnektor). Veelg Pads som kilde til
visning af kurve.

Kontrollér, at meddelelsen KONTR.
BEHANDL.ELEKTR. vises i kurvevinduet.

Slut handtagsseettet til X Series'
multifunktionskabel (MFC). Undga,

at handtagselektroderne kommer i kontakt
med hinanden.

Kontrollér, at meddelelsen KONTR.
BEHANDL.ELEKTR. aendres til ANVEND
HANDTAG PA PATIENT.

Tryk pa knappen OPTAGER TIL/FRA pa
sternumhandtaget.

Kontrollér, at optageren begynder at udskrive.

Tryk pa knappen OPTAGER TIL/FRA igen.

Kontrollér, at optageren holder op med
at udskrive.

Tryk Apex- og Sternum-handtagselektroderne
sammen (overflade mod overflade),

sa kontaktomradet med elektroderne
maksimeres.

Kontrollér, at meddelelsen ANVEND
HANDTAG PA PATIENT aendres til
KORTSLUTN. REGISTR.

Tryk pa knappen ENERGI VALG (+) pa
sternumhandtaget.

Kontrollér, at defibrilleringsvinduet vises med
folgende meddelelse:

KORTSLUTN. REG. | HANDTAG
VAELG 30 J TIL TEST

Tryk pa knappen ENERGI VALG (+) igen.

Kontrollér, at den valgte energi @ges til
naesthgjeste niveau.

Tryk flere gange pé knappen ENERGI VALG
(-) pa sternumhandtaget, indtil der er valgt
30 Joule.

Kontrollér, at defibrillatorvinduet viser
30 J som den valgte energi.

10

Tryk pa knappen OPLAD pa Apex-handtaget.
(Tryk pa knappen OPLAD to gange, hvis
defibrillatorvinduet er forsvundet).

Kontrollér, at der hgres en regelmeessig tone,
mens defibrillatoren lades op. Ved fuldfgrelse
af opladningscyklussen er tonen kontinuerlig.
Opladningstiden skulle vaere mindre end

7 sekunder.

Kontrollér, at indikatoren OPLAD pa Apex-
handtaget lyser, nar defibrillatoren er opladt
og klar til at levere energi.
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Funktion

Reaktion

11

Mens defibrillatoren oplades, skal du trykke
handtagselektroderne sammen og derefter
trykke og holde pa knappen ST@D pa Apex-
handtaget (kun).

Kontrollér, at defibrillatoren ikke aflades.

12

Mens defibrillatoren stadig oplades, skal du
trykke handtagselektroderne sammen og
derefter trykke og holde pa knappen ST@D
pa Sternum-handtaget (kun).

Kontrollér, at defibrillatoren ikke aflades.

13

Mens defibrillatoren oplades, skal du trykke
handtagselektroderne sammen og derefter
samtidigt trykke og holde pa knappen
STA@D pa bade Apex- og Sternum-
handtaget.

Kontrollér, at defibrillatoren udlgses, og at
meddelelsen KORT DEFIB.TEST
BESTAET vises.

Hvis meddelelsen KORT DEFIB.TEST
MISLYKKEDES vises, skal det relevante
tekniske personale eller ZOLLs tekniske
serviceafdeling kontaktes.

Anbefalet mindste interval for forebyggende vedligeholdelse

Der ber udferes driftstest med regelmassige mellemrum. Driftstestene understotter de
automatiske selvtest, som X Series-enheden udferer for at sikre klartilstand. Der findes
flere oplysninger i1 Driftstest i X Serzes Service Manual (X Series - Servicevejleaning).

Arligt

Ud over proceduren for daglig kontrol og kontrol ved vagtskifte anbefales folgende:

« Udfer NIBP-kalibreringskontrol.
« Udfer CO,-kalibreringskontrol.

» NIBP- og CO,-kalibreringskontrollerne skal udferes arligt eller iht. de lokale krav (skal
udfores af en kvalificeret BMET-tekniker (biomedicinsk udstyrstekniker), som beskrevet
1 X Series Service Manual (X Series - Servicevejledning).

Retningslinjer for opretholdelse af optimal batteriydelse

» Huvert batteri skal identificeres med et tal eller bogstav. Et identifikationsmaerke er nyttigt til
sporing af batteriydelse.

» Opbevar ekstra batterier i SureFower-opladningsstationen, hvor deres status hurtigt kan
fastslas. Tending af klar-indikatoren er det bedste tegn pé et fuldt opladt batteri.

» Hav altid mindst ét fuldt opladet reservebatteri. Hvis der ikke er nogen anden ekstra
stromforsyning tilgengelig, anbefales to ekstrabatterier.

« Skift regelmaessigt mellem ekstrabatterier. Opladningsniveauet reduceres gradvist
1 et batteri, nar det tages ud af opladeren. Det geelder ogsé, selvom det ikke bruges.
Regelmassig ombytning af batteri hjelper med at undgé situationer med lav
batteriopladning, fordi batteriet ikke er blevet genopladet eller brugt i mere end 30 dage.
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Renggaringsvejledninger

» Naér det er muligt, skal du genoplade et delvist afladt batteri. Dette kan udferes efter enhver

situation, der omfatter patientmonitorering. Det sikrer maksimal driftstid ved hver brug
uden at skulle veere athangig af ekstrabatterier. Behovet for et ekstrabatteri kan bruges som
en advarsel, nér et &ldre batteri ikke l&ngere giver normal driftstid.

Hold afladte batterier adskilt fra ekstrabatterier, der er opladet. Nar du tager et afladet batteri
ud af skeermen, mé det aldrig placeres pa et sted, der bruges til opbevaring af opladte
ekstrabatterier.

Forsigtig Efterlad IKKE X Series-batteripakker i afladt modus. Batteripakkerne kan blive beskadiget, hvis
de efterlades i afladet modus i mere end 14 dage.

Rengaringsvejledninger

Rengaring af X Series-enheden

X Series-enheden skal rengeres med en nasten ter klud, der indeholder ét af de milde
rengeringsmidler, der er nevnt nedenfor. Lad ALDRIG rengeringsmiddel eller vand lebe ind
i revner eller konnektorabninger. Tor grundigt al overskydende rengeringsmiddel af X Series-
enheden med en tor klud.

Anvend kun de nedenfor anbefalede rengeringsmidler til at rengere enheden. Folg
anvisningerne pa produktetiketten til brug og opbevaring.

Lad ALDRIG rengeringsmiddel eller vand lgbe ind i revner eller stikdbninger.

Kontrollér altid skaerm- og konnektorabninger for usaedvanlig slitage, beskadigelse eller
fugtighed ved rengering.

Brug udelukkende disse anbefalede rengeringsmidler:

Clinell® Universal vidservietter
Atanol-desinfektion med rensemiddel
Super Sani-Cloth®-servietter

Sani-Cloth Plus®-servietter

Oxivir® TB-servietter

CaviWipes® XL-servietter

Clorox Healthcare-brintoverilteservietter
70 % isopropanolservietter

Blegvand eller natriumhypochloritservietter (op til 10.000 ppm)
Hydrogenperoxidoplesning

Wex-Cide® 128 Solution

Coverage Spray HB Plus

Varmt vand og sa&be
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Kapitel 25 Vedligeholdelse

Rengaring af NIBP-blodtryksmanchetten

Rengor manchetten med almindelige sygehusdesinfektionsmidler, herunder Clorox®

(1:10 oplesning), isopropylalkohol, Lysol®—op10sning, Phisohex®, Quatricide®, Virex® og
Vesphene®. Vask forsigtigt med oplesningen, og skyl s. Lad IKKE oplesningen treenge ind
i manchetslangerne. Lad manchetten og slangen terre helt for brug pé patient.

Renggaring af SpO,-sensorer

Rengor SpO,-sensorer med en klud, der er let fugtet med ét af de ovenfor anbefalede midler.
Nedsaenk IKKE sonden eller dens konnektor i nogen vasker eller rengeringsmidler. Tor
grundigt al overskydende rengeringsmiddel af med en tor klud. Lad sensoren terre helt for brug
pé patient.

Renggring af kabler og tilbehar

Kabler, manchetbgjler, handtag og andet tilbeher kan terres rent med de anbefalede
rengeringsmidler ovenfor.

Forsigtig

Brug ikke oplosninger eller servietter med blegemiddel til rengering af kabler til ZOLL-tilbeher.
Hvis det anvendes, kan kabelkappen blive misfarvet.

llzegning af optagerpapir

Meddelelsen DER £FR IKKE MERE PAPIR [ PRINTEREN vises pa enheden, nar printeren
aktiveres uden optagerpapir, eller hvis papirforsyningen leber tor under udskrivningen.

Brug ZOLL-optagerpapir (reservedelenummer 8000-000901).
Sadan leegges optagerpapir i printeren:

1. Indseat dine fingre i fordybningerne pé siderne af printerderen, traek deren aben, og fjern
derefter papir fra spolen.

Figur 25-1. Abning af printerderen og fjernelse af papir
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Renggaringsvejledninger

2. Se den korrekte papirretning i illustrationen inden i papirrummet, og placer en ny rulle
optagerpapir pa den tomme spole.

3. Treek nok papir af spolen, s& der stikker papir ud af enheden, nar printerdaekslet er lukket.

4. Luk printerderen. Serg for, at deekslet er justeret fuldt ud med enhedens side.

Figur 25-2. lIsatning af papir og lukning af printerderen

5. Tryk pé hurtigadgangsknappen Udskriv (@) for at genoptage udskrivning, nar papiret
er isat.

Rengering af printhovedet

Udfer felgende trin for at rengere optagerens printhoved:

1. Traek printerderen aben (se Fig. 25-1), og udtag derefter alt papir.
2. Find printhovedet langs forreste del af gulvet i printerrummet.

3. Aftor forsigtigt printhovedet med en bomuldsvatpind fugtet med isopropylalkohol, og after
eventuel restalkohol med en anden ter bomuldsvatpind.

Figur 25-3. Rengering af printhovedet
4. Placer papiret i enheden igen, og luk dakslet (se Fig. 25-2).
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Kapite

I 25 Vedligeholdelse

X Series - OPERATYRENS TJEKLISTE VED VAGTSKIFTE

Dato: Vagtskifte:

Mfr/modelnr.: Serienr. eller facilitet-id-nr.:
Inspicer enheden ved starten af hvert vagtskifte. Angiv, om alle krav er blevet opfyldt.

Sted:

Notér alle foretagne udbedrende handlinger. Underskriv formularen.

OK som fundet

Udbedrende handling/
bemaerkninger

1.

Defibrillatorenhed

Ren, ingen spild og hus ubeskadiget

2.

Kabler/konnektorer

a. Inspicer for beskadiget isolering, flossede/overrevne ledninger eller bgjede
konnektorben.
b. Konnektorer tilsluttet korrekt.

3.

Sensorer (pulsoximetri, NIBP-manchet og -slange, temperatursensorer)

a. Inspicer for tegn pa beskadigelse eller for stor slitage.
b. Konnektorer tilsluttet korrekt.

4.

Handtag

a. Rene, ikke hullet eller beskadiget.
b. Kontakter/knapper fungerer korrekt.
c. Kabler og konnektorer er fri for beskadigelse og tilsluttes korrekt.

5.

Forbrugsvarer og tilbeher

a. Behandlingspads i forseglede pads (2 seet, ikke pakreevet)
b. Defibrillieringsgel eller gelpads

c. EKG-monitoreringselektroder

d. Alkoholservietter

e. Barberskrabere/sakse

f. Optagerpapir

6.

Batterier

a. Fuldt opladet batteri sat i enhed
b. Fuldt opladt ekstrabatteri tilgeengeligt

7.

Klar til brug-indikatoren viser Klar - Ingen blinken eller Brug ikke-symbol

8.

Driftskontroller

A. Tendingssekvens

a. Indikatorer for batteriopladning og jeevnstrem lyser med jeevnstremsforsyning.
b. Der hgres bippelyde, og de visuelle alarmindikatorer lyser kortvarigt.
c. Selvtest bestaet.

B. Handfri defibrillering (test kun med batteristrem)

a. Meddelelserne KONTR. BEHANDL.ELEKTR. og KORTSL. REG.
| PUD. vises.

b. Opladningstid < 7 sekunder.

c. KORT DEFIB.TEST bestaet ved 30 Joule.

C. Pacertest (test kun med batteristrom)

a. Printeren udskriver pacemarkgarer for hver 25 mm ved 60 ppm.

b. Meddelelsen PACING: KORTSLUTN. REGISTR. vises - ingen fejlmeddelelser
ved 100 mA.

c. Meddelelsen PACING: KONTR. BEHANDL.ELEKTR. vises.

D. Handtag

a. Meddelelsen APPLY PADDLES TO PATIENT vises, nar handtag
sluttes til MFC.

b. Handtagsknapper fungerer (Print, Energi valg, Oplad, Sted)

c. KORT DEFIB.TEST bestaet ved 30 Joule.

E. Tilslut enhed til jeevnstremsforsyning igen.

Storre problem(er) identificeret (UDE AF DRIFT)

Underskrift
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Bilag A
Specifikationer

Dette kapitel indeholder specifikationer for X Series-monitoren/defibrillatoren.

"Defibrillator" pa side A-2.

"Monitor/Display" pa side A-14
"HLR-monitorering" pa side A-14
"Impedanspneumografi” pa side A-15

"Alarmer" pa side A-16

"Maéleinstrument" pé side A-17

"Batteri" pa side A-17

"Generelt" pé side A-18

"Pacer" pé side A-19

"CO," pa side A-19

"Pulsoximeter" pa side A-20

"Ikke-invasivt blodtryk" pé side A-23

"Invasivt tryk" pa side A-24

"Temperatur" pa side A-24

"Vejledning og producentens erklaring for elektromagnetisk kompatibilitet" pa side A-31
"ECG Analysis Algorithm Accuracy" pé side A-37

"Vejledning og producentens erklering, tradlese udgangssignaler” pa side A-42
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Specifikationer

Defibrillator

Opladningstid:

« Under 7 sekunder med et nyt, fuldt opladet batteri (forste 15 opladninger til 200 joule).

« For den 16. afladning ved maks. energi er opladningstiden under 10 sekunder.
Afladede batterier betyder laengere opladningstid for defibrillatoren.

« Mindre end 15 sekunder ved drift uden batteri, hvor der anvendes strem fra lysnettet alene
ved 90% af den nominelle lysnetspanding.

« Mindre end 25 sekunder fra forste start med en ny, fuldt opladet batteripakke (afladet med
op til 15 stad ved 200 joule) eller ved drift uden batteri, hvor der anvendes strom fra
lysnettet alene ved 90% af den nominelle lysnetspaending.

Rytmeanalyse og opladningstid i AED-modus

« Under 30 sekunder med et nyt, fuldt opladet batteri (ferste 15 opladninger til 200 joule).

» For den 16. afladning ved maks. energi er analysen og opladningstiden under 30 sekunder.
Afladede batterier betyder laengere opladningstid for defibrillatoren.

« Mindre end 30 sekunder ved drift uden batteri, hvor der anvendes strem fra lysnettet alene
ved 90% af den nominelle lysnetspanding.

« Mindre end 40 sekunder fra forste start med en ny, fuldt opladet batteripakke (afladet med
op til 15 stad ved 200 joule) eller ved drift uden batteri, hvor der anvendes strom fra
lysnettet alene ved 90% af den nominelle lysnetspanding.

Patientimpedansinterval: 10-300 ohm

Synkroniseret modus: Synkroniserer defibrillatoropladningen efter patientens R-kurve.
Der stair SYNK. P4 skermen med R-belgemarkerer over EKG-kurveformen péd skermen
og bandskriveren. Nir enheden monitorerer EKG'et, opfyldes kravet i DF-80:2003 for en
maksimal forsinkelse p4 60 ms mellem spidsen af R-kurven og tilferslen af energi.

Tabel A-1 viser karakteristika for X Series Rectilinear Biphasic™-kurveformen ved afgivelse
med 25, 50, 100, 125 150 og 175 ohm belastning ved en maksimal energiindstilling pa

200 joule.
Tabel A-1. Karakteristika for X Series Rectilinear Biphasic-kurveform
200 J afladet i
250 50 Q 100 Q 125 Q 150 Q 175 Q

Forste fase
Maksimal 314A 30,4 A 19,7A 194 A 16,7 A 156 A
begyndelsesstramstyrke
Gennemsnitlig 27,1 A 249 A 17,5A 16,2A 14,4 A 13,2A
stromstyrke
Varighed 6 ms 6 ms 6 ms 6 ms 6 ms 6 ms
Varighed mellem faser 200 ps 200 ps 200 ps 200 us 200 ps 200 ps
(mellem farste og
anden fase)
Anden fase
Begyndelsesstremstyrke 29,2A 18,8 A 15,1A 13,2A 12,1A 11A
Gennemsnitlig 14,7 A 13A 12,5A 11,3A 10,7 A 99A
stromstyrke
Varighed 4 ms 4 ms 4 ms 4 ms 4 ms 4 ms
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Defibrillator

Tabel A-2. Leveret energi ved alle defibrillatorindstillinger i et interval af belastninger

Valgt Belastning

energi 250 50 Q 75Q 100 O 125 O 150 O 175 Q Ngjagtighed*
1J 1J 1J 1J 1J 1J 1J 1J +15%
2J 1J 2J 2J 2J 2J 2J 2J +15%
3J 2J 3J 3J 3J 3J 3J 3J +15%
4J 3J 4J 4J 5J 5J 5J 4J +15%
5J 3J 5J 6J 6J 6J 6J 6J +15%
6J 4J 6J 7J 7J 7J 7J 7J +15%
7J 5J 7J 8J 8J 8J 8J 8J +15%
8J 5J 8J 9J 9J 10J 9J 9J +15%
9J 6J 9J 10J 1J 11J 1J 10J +15%
10J 7J 10J 12J 12J 12J 12J 12J +15%
15J 10J 16 J 17 J 18 J 18J 18J 17J +15%
20J 14J 21J 23J 24 J 24 J 24 J 23J +15%
30J 21J 32J 35J 36J 37J 36J 35J +15%
50J 35J 54 J 59J 61J 62 J 61J 59J +15%
70J 49J 76 J 83J 85J 87J 86 J 83J +15%
85J 60 J 92J 101 J 104 J 106 J 104 J 101 J +15%
100 J 71J 109 J 119J 122 J 125J 123 J 119J +15%
120 J 85J 131J 143 J 147 J 150 J 147 J 143 J +15%
150 J 107 J 164 J 180 J 183 J 188 J 184 J 179 J +15%
200J 142 J 230 J 249 J 253 J 269 J 261 J 260 J +15%

* For alle energiniveauer er ngjagtighed lig med enten £15% eller 3 joule, alt efter, hvad der er storst.

X Series Rectilinear Biphasic-kurveformen anvender samme forste- og andenfasetiming,

samme forste- og andenfasestremstyrke/-spending, og stort set samme mekanismer til styring
af defibrilleringskurveformen som ZOLL R Series®-defibrillatoren. Kurveformerne for
R Series- og X Series-defibrillering anses for at vare overvejende ekvivalente.

Figur A-1 til A-20 viser de rektilineaere bifasiske kurveformer, der fas, nar X Series-

defibrillatoren afgiver stad med belastninger pa 25, 50, 75, 100, 125, 150 og 175 ohm ved
hver energiindstilling.

9650-002355-27 Rev. F
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Specifikationer

Den lodrette akse angiver stramstyrken i ampere (A), og den vandrette akse angiver varigheden
i millisekunder (ms).

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—— 150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

Figur A-1. Rektilinear bifasisk kurveform ved 200 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

Figur A-2. Rektilinear bifasisk kurveform ved 150 joule
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Defibrillator

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>¢-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
—=—200 Ohm

ms

Figur A-3. Rektilinear bifasisk kurveform ved 120 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-4. Rektilinear bifasisk kurveform ved 100 joule
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Specifikationer

——25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—*%—125 Ohm
—8— 150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-5. Rektilinear bifasisk kurveform ved 85 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-6. Rektilinear bifasisk kurveform ved 70 joule
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Defibrillator

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-7. Rektilinear bifasisk kurveform ved 50 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-8. Rektilinear bifasisk kurveform ved 30 joule
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Specifikationer

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-9. Rektilinear bifasisk kurveform ved 20 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-10. Rektilinezer bifasisk kurveform ved 15 joule
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Defibrillator

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-11. Rektilineaer bifasisk kurveform ved 10 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—*%—125 Ohm
——150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

Figur A-12. Rektilinezer bifasisk kurveform ved 9 joule
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Specifikationer

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-13. Rektilinezr bifasisk kurveform ved 8 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—*%—125 Ohm
——150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

Figur A-14. Rektilinezer bifasisk kurveform ved 7 joule
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Defibrillator

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-15. Rektilinezr bifasisk kurveform ved 6 joule

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
—=—200 Ohm

Figur A-16. Rektilinezer bifasisk kurveform ved 5 joule
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Specifikationer

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-17. Rektilinezr bifasisk kurveform ved 4 joule

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
—=—200 Ohm

Figur A-18. Rektilinezr bifasisk kurveform ved 3 joule
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Defibrillator

—e—25 Ohm
—=—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—o—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-19. Rektilinezr bifasisk kurveform ved 2 joule

——25 Ohm
—#—50 Ohm
75 Ohm
~>-100 Ohm
—%—125 Ohm
—e—150 Ohm
—+—175 Ohm
——200 Ohm

ms

Figur A-20. Rektilinezer bifasisk kurveform ved 1 joule
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Specifikationer

HLR-monitorering

Kompressionsdybde:
1,9t 7,6 cm + 0,6 cm
Kompressionsfrekvens:

50 til 150 kompressioner pr. minut

Monitor/Display

Input: Patientkabel med 3, 5 eller 12 afledninger, handtag, MFE- eller OneStep-elektroder
Type: Farve-LCD, 640 x 480 pixel, 800 MCD
Sweep-hastighed: 25 mm/sek. Eller 50 mm/sek. (velges af brugeren)
Valg af ledning: Handtag (pads), I, I, III, AVR, AVL, AVF, V1-6
Frekvensrespons:
Pads/héndtag:
0,67-20 Hz begranset respons
Uafbrudt 3-, 5- eller 12-afledningsmonitorering (veelges af brugeren):
0,67-20 Hz begranset respons
0,67-40 Hz monitorrespons
Optog 12-afledningsbilleder (vaelges af supervisor):
0,525-40 Hz Filtreret diagnostisk respons
0,525-150 Hz diagnostisk respons
Ifolge metode a, b, c1 EC11 3.2.7.2
(Indstiller automatisk respons for bandskriver)
Afvisning i normaltilstand:
Overholder AAMI EC13-2002, afsnit 4.2.9.10.
Afvisning ved hej T-kurve:
Overholder AAMI EC13-2002, afsnit 4.1.2.1¢ for 0,9 mV
T-kurve (0,8 mV med diagnostisk respons) og 1 mV QRS.
Diagnosesignaler anvendt pa patienttilslutninger:

Sensorkredsleb for afledninger fra/aktiv stejdeempning er < 0,1 pA jevnstrem. Impedans
/respirationdetektorens signalfrekvens er 72 + 7 kHz ved 77 pA RMS
pseudo-sinusbglge i 100 ohm.

Omréde for hjertefrekvens: 30-300 BPM.
Nejagtighed af hjertefrekvens: +/- 3% eller +/- 3 BPM, afhaengigt af, hvad der er storst.
Vist hjertefrekvens: Gennemsnit af de seneste fem intervaller mellem slag.

Hjertefrekvensalarmer: Kan valges af bruger.
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Impedanspneumografi

Sterrelse: 0,125; 0,25; 0,5; 1, 2; 4 cm/mv og automatisk interval.
Responstid for hjertefrekvensmaler:

Reagerer pa en foregelse pad 40 BPM af hjertefrekvensen inden for 4,5 sekunder ifolge
AAMI EC-13-2002, afsnit 4.1.2.1.f. Reagerer pa en foragelse pa 40 BPM inden for
3,9 sekunder ifolge AAMI EC-13-2002, afsnit 4.1.2.1.f. Responstider omfatter et
1,0-sekunders visningsopdateringsinterval.

Hjertefrekvensrespons pa uregelmsessig rytme: (AAMI EC13-2002, afsnit 4.1.2.1.e.
Ventrikulzer bigemini: 80 BPM (forventet)
Langsomt skiftende ventrikuler bigemini: 60 BPM (forventet)
Hurtigt skiftende ventrikuleer bigemini: 120 BPM (forventet)
Bidirektionel systole: 45 BPM (forventet)
Responstid ved takykardi:

Responstid til takykardialarm er i gennemsnit 3,4 sekunder ifolge AAMI EC-13-2002,
afsnit 4.1.2.1.g, og IEC 60601-2-27:2011, stk. 201.7.9.2.9.101 b) 6). Responstid omfatter
et 1,0 sekunders visningsopdateringsinterval.

Pacemakerpulsafvisning:
(Ifelge AAMI EC13:2002, afsnit 4.1.4 og IEC 60601-2-27:2011, stk. 201.12.1.101.13)

« Impulser uden overshoot: Afviser alle impulser med amplitude p& +2 mV til +700 mV og
varighed pa 0,1 ms til 2 ms, uden ende.

« Impulser med overshoot: Afviser alle impulser med amplitude pa +2 mV til +700 mV og
varighed pa 0,1 ms til 2 ms, med overshoot op til 100 ms.

» A-V-sekventielle impulser: A-V-sekventielle pacemakerimpulser afvises muligvis ikke.

» Hurtige EKG-signaler: Ca. 50% af EKG-inputimpulser med en @&ndringshastighed pa
3 V/sek. RTI kan udlese pacemakerimpulsdetektoren.

Elektrokirurgisk beskyttelse: X Series-enheden er egnet til brug i forbindelse med
elektrokirurgi som angivet i IEC 60601-2-27. Beskyttelse mod forbreendinger via en
1K strambegraensende modstand i hver EKG-afledning.

Impedanspneumografi

Viste data: Numerisk vejrtraekningsfrekvens, impedanskurveform
Omréde for vejrtreekningsfrekvens: Voksen, barn: 2-150 vejrtreekninger i minuttet
Nyfodte: 3-150 vejrtraekninger i minuttet

Nojagtighed af vejrtrakningsfrekvens: 2% eller +/- 2 vejrtreekninger i minuttet, alt efter
hvad der er hgjest

Vis vejrtraekningsfrekvens: Gennemsnit af seneste 10 vejrtreekningsfrekvenser.
Afledninger: Afledning [ (RA - LA), Afledning II (RA - LL)
Sweep-hastighed: 3,13; 6,25; 12,5 mm/sek.

Alarmindstillinger: Hoj, lav og ingen alarm for vejrtreekningsfrekvens
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Specifikationer

Alarmer

Hjertefrekvensalarmer:

Lydalarm: 5 impulser, 900 Hz tone med et PW pé 125 msek., et PRI pa 250 msek. og et
gentagelsesinterval pa 15 sekunder.

Visuel alarm: Hjertefrekvensalarm medforer, at hjertefrekvensen vises med redt pa
hvid baggrund.

Den rode status-LED for enheden blinker med en frekvens pé 1,7 Hz.

Afledningsfejlsalarm:

Lydalarm: 3 impulser, 500 Hz tredobbelt tone med et PW pa 200 msek., et PRI pa 200 msek.
Afledningfejltonen gentages med et interval pa 30 sekunder.

Visuel alarm: Afledningsfejlen medforer, at meddelelsen AFLEDN.FEJL vises pd kurven
langs den stiplede linje, bredden af kurven.

Fysiologiske alarmer (NIBP, SpO,, Resp, CO,, IP og Temp):

Lydalarm: Den samme som hjertefrekvensalarmen

Visuel alarm: Fysiologiske alarmer medferer, at alarmparameteren vises med redt pa hvid
baggrund. Den rede status-LED for enheden blinker med en frekvens pa 1,7 Hz.

Varighed af lyd pi pause (afbrydelse): 90 sekunder.

Advarselstone for ugyldig handling:
Der hares en kort, dyb tone, nar en valgt betjeningsknap ikke kan bruges eller der registreres

en ugyldig indtastning. Tonefrekvensen er 160 Hz. Varigheden er 250 msek.

Maksimal alarmforsinkelse (inkluderer alarmtilstandsforsinkelse og
signaloprettelsesforsinkelse):

Hjertefrekvens/pulsfrekvens:

« if source er EKG, 9 sekunder

 hvis kilden er SpO,, 10 sekunder

» hvis kilden er IBP, 6 sekunder
 hvis kilden er NIBP, ingen udsettelse

SpO,_, SpCO- og SpMet-maetning: 10 sekunder
EtCO,: 7 sekunder

FiCO,: 5 sekunder

IBP (systolisk, diastolisk og gennemsnitlig): 3 sekunder

Temperatur: 2 sekunder
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Maleinstrument

Maleinstrument

Type: Termisk med hgj oplesning.

Bemerkning: Tid, dato, EKG-afledning, EKG-forsteerkning, hjertefrekvens, defibrillerings-
og pacing-parametre og behandlingsoversigtshandelser.

Papirbredde: 80 mm.

Papirhastighed: 25 mm/sek., 50 mm/sek.

Forsinkelse: 6 sekunder.

Frekvensrespons: Indstilles automatisk efter monitorens frekvensrespons.
Behandlingsoversigt:

10 switches til at registrere vigtige ACLS-handelser (IV, INTUB, EPIL, LIDO, ATROP osv.).
Logger automatisk haendelsestype, tid og EKG-sampling i hukommelsen.

Log med alle sagsdata: En kombination af 32 monitorbilleder, 500 ikke-EKG-handelser

og 24 timers vedvarende EKG (4 kurver), capnogrammer, IBP (3 kanaler) og padimpedans.
De faktiske oplysninger, der gemmes, kan vere mere eller mindre athaengige af brugerprofilen
og konfigurationsindstillingerne for loggen.

Optagelsestilstande: Manuel og automatisk (konfigureres af brugeren).

Batteri

Type: Genopladeligt Lithium-Ion, 11,1 VDC, 6,6 At, 73 Wt
Kapacitet:
Med et nyt, fuldt opladet batteri, der bruges ved stuetemperatur:

« Mindst 7 timers vedvarende overvigning af 3/5-aflednings-EKG og Displaylysstyrke
angivet til 70 %

« Mindst 6 timers vedvarende monitorering af EKG, SpO,, CO,, tre kanaler med maling af
invasivt blodtryk og to kanaler til temperatur med NIBP-méalinger hvert 15. minut og ti
200 J-stad (display indstillet til 30%).

» Mindst 3,5 timers pacing, med EKG, SPO2, CO2, tre invasivt blodtryk, 2 kanaler med
temperatur, NIBP hvert 15. minut og pacing ved 180 ppm og 140 mA (sat til 30 %).

« Mindst 3 timers AED-monitorering (Redningsprotokol) med EKG, SpO2 og 2 kanaler med
temperatur, med NIBP-madlinger hvert 15 minut, 2 minutters HLR-interval og 200 J-sted
efter hvert HLR-interval (sat til 70 %).

« Mindst 2 timer under pacing ved 180 ppm og 140 mA, med kontinuerlig monitorering af
EKG, SpO2, CO2 og NIBP-malinger hvert 15 minut, efterfulgt af mindst 35 2-minutters
HLR-intervaller med effekt pa maks. stadindstilling (200 J) efter hvert HLR-interval (seet til
70 %).

« Mindst 300 afladninger ved maks. stadenergi (200 joule) uden parametre og 70 % lysstyrke.

« Mindst 10 afladninger ved maks. stadenergi (200 joule) efter angivelse af lavt batteri.
Bemark! Der kraeves korrekt batterivedligeholdelse for at opretholde maks. kapacitet.

Batteriindikatorer:
5 LED-indikatorer for batterikapacitet, fejlindikator, rekalibreringsindikator

Genopladningshastighed: 100% pa fire timer, nar det startes ved angivelse af lavt batteri.
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Specifikationer

Generelt

Vagt:
10,6 Ibs. uden batteri og papir
11,7 lbs. med batteri og papir
Mal:
Uden handtag: 8,9" x 8,75" x 7,9"
Med héndtag: 8,9" x 10,4" x 7,9"
Drift:

Temperatur: 0-50° C
Luftfagtighed: 15-95% RH, ikke-kondenserende
Vibration:
o ENISO 9919 (ifelge IEC 60068-2-64)
« RTCA/DO-160G (flere helikopterfrekvenser)
« EN 1789 for ambulance

Sted: IEC 60068-2-27, 100 g, 6 ms halv sinusbelge
Bump: IEC 60068-2-29
Fald: EN 1789, 30" funktionelt fald
IEC 60601-1, testet ved 2 meter
Hgjde: -170 m til 4572 m
Transport og opbevaring:
Temperatur: -30 til 70° C

Bemerk! X Series-enheden fungerer muligvis ikke 1 overensstemmelse med
specifikationerne, hvis den opbevares i narheden af den tilladte maksimum-
eller minimumtemperatur og tages i brug med det samme.

Luftfugtighed: 15-95% RH ikke-kondenserende
Atmosfarisk tryk: 572-1.034 mbar
Sted/vibration: MIL STD 810G, metode 514.6, 4.4.2, procedure 11

Sikkerhedsklassifikation: Klasse I med indbygget stramforsyning ifelge IEC/EN 60601-1
Beskyttelseskappe:

Fast fremmedlegeme: [EC 60529, IP5X

Vand: IEC 60529, IPX5
Betjening af hjzlpestremforsyning:

8300-0004

Indgang: 100-240 V /" 50-60 Hz, 2 A

100-115V /" 400 Hz, 2 A

Udgang: 14,5V — 4,15A
80 W (spidsveaerdi)
[P-klassificering: 1P23
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Pacer

Pacer

co,

Betjening af ekstra DC-stromforsyning:

[REF]8300-000006

Input: 12-24V —= 11A

Output: 1445V —= 4.15A
80W spids

ID-vurdering: 1P24

Type: Ekstern transkutan pacing
Pacerfrekvens: 30-180 BPM + 1,5%.
Udgangsstremstyrke: 0-140 mA + 5% eller 5 mA (afthengigt af hvad der er storst)
Tilstande: Behov og Fast
Statusindikatorer:
Fejl i EKG-afledning, pacermarker p4 monitor og diagram, start/stop-indikator til display.
Pulstype: Retlinjet, konstant strom
Pulsbredde: 40 ms +/-2 ms

Omrade: 0-150 mmHg

Ngjagtighed CO,:

CO, Delvist tryk* Ngjagtighed **

0-38 mmHg + 2 mmHg

39-99 mmHg 1 (5% af maling + 0,08% for hver 1 mmHg over 38 mmHg)
100-150 mmHg * (5% af maling + 0,08% for hver 1 mmHg over 38 mmHg)

* Ved havoverfladen.
** Ngjagtighed geelder for vejrtraekningsfrekvenser op til 80 bpm. For
vejrtreekningsfrekvenser over 80 bpm er ngjagtigheden 4 mmHg eller + 12% af méling, alt
efter, hvad der er sterst, for EtCO, vaerdier over 18 mmHg. Dette af afpravet i henhold til
og er i overensstemmelse med ISO 21647. For at opnd de angivne ngjagtigheder for
vejrtreekningsfrekvenser over 60 bpm skal du anvende Microstream FilterLine H Set for
spaedbern og nyfadte. Over 40 C skal der tilfgjes + ImmHg eller + 2,5% (alt efter, hvad der
er storst) til tolerancen for ngjagtighedsspecifikationerne.

CO2-preveinterval: 50 msek.

Tendens for milengjagtighed: Over enhver 24-timers periode opretholdes den ovennzevnte ngjagtighed.

Ngjagtigheden opretholdes inden for 4% af felgende gasblandinger (alle verdier er i % vol.).

COZ N2 02 N20 H20 Anastetika
1,0t 13 |01l 97,5 0 til 100 0 til 80 Tar til maettet Ifglge EN 21647

Respirationsfrekvens: 0-149 vejrtreekninger i minuttet
Ngjagtighed af respirationsfrekvens:
0-70 bpm: +1 bpm
71-120 bpm:  £2 bpm
121-149 bpm: £3 bpm
Gennemstremningsmeengde: 50 ml/min. -7,5 + 15 ml/min., strem malt i volumen.
Systemets samlede responstid: 2,9 sekunder typisk, 3,9 sekunder maks.
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Specifikationer

Pulsoximeter

Omride: Iltmatning (% SpO,) 1% - 100%
Carboxyh@moglobinmatning (% SpCO) 0% - 99%
Methaemoglobinmetning (% SpMet) 0% - 99%

Total haemoglobin (g/dL SpHb) 0-25 g/dL

Total iltindhold (% SpOC) 0-35 ml/dL
Perfusionsindeks (% PI) 0,02 % - 20 %

Pleth Variability Index (% PVI) 0% - 100 %
Pulsfrekvens (bpm) 25-240 slag i minuttet

Nejagtighed: Iltmatning (% SpO,) - under tilstande uden bevagelse

60 -80 = 3%, Voksne/Barn/Spaedbern
70 - 100 £+ 2%, Voksne/Bearn/Spaedbern; + 3%, Nyfedte

Iltmaetning (% SpO,) - under tilstande med bevzegelse
70% - 100% +3% Voksne/Born/Spaedbern/Nyfedte

Iltmatning (% SpO,) - under tilstande med lav perfusion
70 - 100 + 2%, Voksne/Bern/Spaedbern/Nyfadte

Pulsfrekvens (bpm) - under tilstande uden bevagelse
25 - 240 +3 bpm Voksne/Barn/Spaedbern/Nyfadte

Pulsfrekvens (bpm) - under tilstande med bevagelse
25 - 240 £5 bpm Voksne/Barn/Spaedbern/Nyfedte

Pulsfrekvens (bpm) - Ved lav perfusion
25 - 240 £3 bpm Voksne/Barn/Spaedbern/Nyfedte

Carboxyhzmoglobinmatning (% SpCO)
1% - 40% +3% Voksne/Bern/Spadbern

Methazmoglobinmatning (% SpMetO)
1% - 15% +1% Voksne/Born/Spaedbern/Nyfedte

Total heemoglobin (ml/dL: SpHDb)
Voksne, bern 8-17 £1 g/dL (arterie eller vene)
Oploesning: Sp0O,: 1%

SpCO: 1%
SpMet: 0,1% for omrade op til 9,9%, 1% for omradet 10-99%
SpHb: 0,1 g/dL.
SpOC: 0,1 ml/dL
PVIL: 1%
PI: 0,1%
Pulsfrekvens: 1 bpm (slag i minuttet)

Alarmgreaenser: On/Off vises pa skaermen. Kan veelges af bruger.
SpO,: Hej 72-100% metning, Lav 70-98% matning
SpCO: Hgj 2-100% meetning, Lav 0-99% matning
SpMet: Hgj 1-100% metning, Lav 0-99% matning
SpHb: Hej 2-25 g/dL, Lav 0-24,9 g/dL
SpOC: Hej 0,1-35 ml/dL, Lav 0-34,9 ml/dL
PVI: Hej 2-100 %, Lav 0-98 %
PI: 0,2-20 %, Lav 0-19,8 %
Pulsfrekvens: Haj 60-235 slag i minuttet, lav 20-100 slag i minuttet
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Pulsoximeter

SpO2-bslgelengde for sensorer:

Masimos LNOP- og LNCS-sensorer bruger rade og infrarede lysdioder.
Bolgelaengderne for alle sensorer, undtagen LNOP tip clip (LNOP TC-I),
LNCS/M-LNCS tip clip (LNCS/M-LNCS TC-I), LNOP transflectance (LNOP
TF-1) og LNCS/M- LNCS transflectance (LNCS/M-LNCS TF-1), er
identificeret som folger:

LED Bolgelaengde
Rod 660 nm
Infrarad 905 nm

LNOP tip clip (LNOP TC-I) og LNCS/M-LNCS tip clip (LNCS/M-LNCS TC-
I) sensorer bruger andre lysdioder. Oplysningerne om bglgelengde er som

folger:

LED Bolgelaengde
Rad 653 nm
Infrarad 880 nm

LNOP transflectance (LNCS/M-LNCS TF-I) pandesensorer bruger andre
lysdioder. Oplysningerne om belgelengde er som folger:

LED Bolgelangde
Rad 660 nm
Infrarad 880 nm

I forbindelse med Sp02-beregninger med en Rainbow-sensor er de vaerdier, der
vises 1 ovenstaende tabeller, de samme. I forbindelse med Rainbow-
parametermalinger bruger sensorer lysdioder i bade det synlige og det infrarade
spektrum fra 500 nm til 1400 nm.

Energier (strilingskraft) af lys til
LNCS-sensorer ved 50 mA pulseret:
<15 mW

SpO,-bglgelengde for Rainbow-sensorer:
Rainbow-sensorerne bruger 8 forskellige LED'er med belgelengder pa 610-905
nanometer

Energier (stralingskraft) af lys til
Rainbow-sensorer ved 100 mA pulseret:
<25 mW

Biokompatibilitet:
Patientkontaktmateriale opfylder krav ifelge ISO 10993-1, biologisk evaluering
af medicinsk udstyr - 1. del, for eksterne enheder, intakte overflader og
korttidseksponering

Omgivelser:
Driftstemperatur: 0° til 50° C (32° til 122° F)
Opbevaringstemperatur: -40° til 70° C (-40° til 158° F)

Elektromagnetisk immunitet (kun SpO,-funktionen):
AAMI DF-80; EN61000-4-3:2002 til 10 V/m
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Specifikationer

Bemaerk!

Sp02, SpCO og SpMet preacision blev bestemt ved forseg pa raske voksne frivillige i
raekken af 60-100% Sp02, 0-40% SpCO, og 0-15% SpMet mod et laboratorium Co
Oximeter. Sp02 og SpMet praecision blev bestemt pa 16 neonatal NICU patienter spander i
alder fra 7-135 dage gammel og vejer mellem 0,5-4,25 kg. Nioghalvfjerds (79)
datacksempler blev indsamlet over en raekke 70-100% Sa02 og 0,5-2,5% MetHb med et
deraf folgende nejagtighed pé 2,9% SpO2 og 0,9% SpMet.

Masimo sensorer er blevet valideret for ingen bevagelse ngjagtighed i humant blod
undersogelser pa sunde voksne mandlige og kvindelige frivillige med lys til merk
hudpigmentering i induceret hypoxi undersegelser i reekken af 70-100% SpO2 mod et
laboratorium Co Oximeter og ECG skaerm. Denne variation er lig med plus eller minus én
standardafvigelse. Plus eller minus én omfatter standardafvigelse 68% af befolkningen.
Masimo sensorer er blevet valideret for motion ngjagtighed i humant blod undersogelser pa
sunde voksne mandlige og kvindelige frivillige med lys til merk hudpigmentering i
induceret hypoxi undersggelser i rekken af 70-100% SpO2 mod et laboratorium Co
oximeter og ECG skarm. Denne variation er lig med plus eller minus én standardafvigelse,
som omfatter 68% af befolkningen.

Masimo st teknologien er blevet valideret for lav perfusion negjagtighed i bank toppen test
mod et Biotek indeks 2 simulator og Masimo's simulator med signal styrke p& mere end
0,02% og transmissions pd mere end 5% for matning spaender fra 70 til 100%. Denne
variation er lig med plus eller minus én standardafvigelse, som omfatter 68% af
befolkningen.

Masimo sensorer har varet valideret for puls negjagtighed for reekken af 25-240 bpm i beenk
toppen test mod et Biotek indeks 2 simulator. Denne variation er lig med plus eller minus én
standardafvigelse, som omfatter 68% af befolkningen.

SpHb-ngjagtigheden er blevet valideret pa raske voksne frivillige mand og kvinder samt pa
kirurgiske patienter med lys til merk hudpigmentering i intervallet 8-17 g/dL SpHb over for
et laboratorie-CO-oximeter. Denne variation svarer til plus eller minus en standardafvigelse,
hvilket omfatter 68 % af befolkningen. SpHb-ngjagtigheden er ikke blevet valideret med
bevagelse eller lav blodgennemstromning.

Folgende stoffer kan interferere med puls Co oximetri malinger:

. qulhﬂjede niveauer af Methemoglobin (MetHb) kan medfere ungjagtige SpO2 og SpCO
malinger.

« Forhgjede niveauer af carboxyhamoglobin (COHb) kan medfere ungjagtige SpO2
malinger.

» Meget lav arterielle iltmatning (SpO2) niveauer kan medfore ungjagtige SpCO og
SpMet mélinger.

» Svear anemi kan forarsage fejlagtige SpO2 aflaesninger.

« Farvestoffer eller ethvert stof, som indeholder farvestoffer, der @ndrer seedvanlige blod
pigmentering kan forarsage fejlagtige afleesninger.

» Forhgjede niveauer af total bilirubin kan medfere ungjagtige SpO2, SpMet, SpCO og
SpHb behandlinger.
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Ikke-invasivt blodtryk

Ikke-invasivt blodtryk

Teknik: Ikke-invasiv oscillometrisk metode
Driftstilstande: Automatisk og manuel
Automatiske intervaller: Intervaller pa 1, 2, 3, 5, 10, 15, 30 og 60 minutter.
Turbocuf: Maksimalt tilladte malinger i en 5-minutters periode
Blodtryksmaleomrade:
Systolisk:  20-260 mmHg
Diastolisk: 10-220 mmHg
Gennemsnit: 13-230 mmHg
Statisk tryknejagtighed: +/- 3 mmHg
Pulsfrekvensomride:
Voksen: 30-200 +/- 5 BPM
Padiatrisk: 30-200 +/- 5 BPM
Nyfodt: 35-220 +/- 5 BPM
Manchettens standardinflationstryk:
Voksen: 160 mmHg
Pzdiatrisk: 120 mmHg
Nyfedt: 90 mmHg
Manchettens maksimuminflationstryk:
Voksen: 270 mmHg
Pzdiatrisk: 170 mmHg
Nyfodt: 130 mmHg
Overtryksgrznse, enkelt fejl, sikkerhedskopi:
Voksen: 308 mmHg
Peadiatrisk: 205 mmHg
Nydedt: 154 mmHg
Typisk bestemmelsestid uden artefakt:
Malinger pa temningen: 30-45 sekunder
Malinger pa inflation (SureBP)*: 15-30 sekunder
* med manchetter med dobbelt lumen
Maksimal bestemmelsestid - Maling pa inflation
Voksen: 150 sekunder
Pzdiatrisk: 120 sekunder
Nyfodt: 80 sekunder

9650-002355-27 Rev. F Betjeningshandbog til X Series A-23



Specifikationer

Blodtryksvalidering:

Blodtryksmélinger foretaget med denne enhed svarer til de mélinger, der tages af en gvet
undersoger ved anvendelse af manchet/stetoskopi-auskultation for voksne og padiatriske
patienter og svarende til en intra-arteriel méling for nyfedte patienter, inden for de graenser,
der er foreskrevet af ANSI (American National Standards Institute) (ANSI-AAMI SP10).
Kontakt ZOLLs tekniske serviceafdeling for at fa tilsendt en kopi af rapporten med AAMI
SP10-testresultaterne.

NIBP-ngjagtighed:
NIBP-ngjagtigheden er blevet bekraftet vha. kliniske testmetoder, som er blevet fundet i
overensstemmelse med kravene i EN ISO 81060-2:2012.

Invasivt tryk

Antal kanaler: 3
Trykomrade: -30 til 300 mmHg

Trykngjagtighed: +/- 2 mmHg eller 2% af maling, alt efter, hvad der er sterst, plus
transducerfejl.

Pulsfrekvensomrade: 25-250 BPM
Neojagtighed af pulsfrekvens: +/- 3 BPM eller +/- 3% af veerdi, alt efter, hvad der er storst
Pulsfrekvensvisning: Gennemsnit af de seneste fire intervaller mellem slag.
Nuljustering: + / - 200 mmHg
Transducer:
Folsomhed: 5 uV/V/mmHg
Forskydning: +/- 125 mmHg inklusive transducerforskydning
Ekscitationsimpedansomrade: 150-10.000 ohm
Ekscitationsspaending: 4,75 +/- 0,25 V DC

Stik: 6-bens rund MS3100

Tilsluttet: A B C D E
Signaltype Sig (-) Exc (+) Sig (+) Exc (-) beskyttelse

Temperatur

Antal kanaler: 2
Mileomrade: 0-50° C
Ngjagtighed:
+0,1° C fra 10° C til 50° C plus sondefejl
+0,2° C fra 0° C til 10° C plus sondefejl
Oploesning: 0,1° C
Skala: Fahrenheit eller Celsius.
Temperaturvisningssignal: 20 Hz, ingen gennemsnit.
Sonde: YSI 400 og 700 series
Driftstilstand: Direkte tilstand
Display: T1, T2, AT

Minimumsmailetid: Se sondens brugervejledning for at opnd minimumsmaletider for ngjagtige
malinger. X Series-enheden tilfojer klinisk signifikant tid for at opna ngjagtige malinger.
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Kliniske forsggsresultater for den bifasiske kurveform

Kliniske forsggsresultater for den bifasiske kurveform

Effekten af ZOLLs rektilineare bifasiske kurveform er klinisk kontrolleret under et studie af
defibrillering af ventrikelflimren (VF) og ventrikulaer takykardi (VT). Indledningsvis blev der
udfort forstudier vedrerende defibrillering af VF/VT (n = 20) pé to serskilte patientgrdvre for
at sikre kurveformssikkerhed og energivalg. Derefter blev der udfoert et serskilt, randomiseret,
klinisk multicenterstudie for at verificere kurveformens effektivitet. Beskrivelser af dette studie
er givet nedenfor. Studiet blev udfert ved hjelp af ZOLLs defibrilleringssystemer bestdende af
ZOLL-defibrillatorer, ZOLLs rektiline@re bifasiske kurveform og ZOLLs
multifunktionselektroder.

Randomiseret, klinisk multicenterforseg for defibrillering af
ventrikelflimren (VF) og ventrikulaer takykardi (VT)

Opversigt: Defibrilleringseffektiviteten af ZOLLs rektilineare bifasiske kurveform blev
sammenlignet med en monofasisk dempet sinusformet kurve i en prospektiv, randomiseret
multicenterundersagelse af patienter, der modtog ventrikuler defibrillering mod VF/VT

under elektrofysiolologiske undersogelser, implantering af ICD-defibrillator og test. I alt

194 patienter deltog i undersogelsen. Ti patienter, som ikke opfyldte alle protokollens kriterier,
blev ekskluderet fra analysen, hvilket gav en patientgruppe pa 184.

Formaél: Det primere formél med denne undersegelse var at sammenligne effektiviteten af det
forste stod for den rektilineere bifasiske kurveform ved 120 J med en monofasisk kurveform
ved 200 J. Det sekundere formél var at sammenligne effektiviteten af alle stad (tre pa hinanden
folgende ved 120, 150, 170 joule) for den rektilineare bifasiske kurveform med effektiviteten
af en monofasisk kurveform (tre p& hinanden folgende ved 200, 300, 360 joule). Et
signifikansniveau pa hgjst p = 0,05 blev anset for at vare statistisk signifikant under anvendelse
af Fishers eksakte test. Endvidere blev forskellene mellem de to kurveformer anset for at vaere
statistisk signifikante, nér det traditionelle konfidensinterval pa 95% eller AHA's anbefalede
konfidensinterval pd 90%! mellem de to kurveformer var sterre end 0%.

Resultater: Undersogelsens patientgruppe pa 184 patienter havde en gennemsnitsalder pa
63+14 ar. Af disse var 143 patienter mand. Der blev ikke konstateret nogen komplikationer
eller personskader i forbindelse med undersegelsen.

Effektiviteten af de bifasiske stods forste stad, forste induktion ved sted pa 120 J var 99% mod
93% for monofasiske stead pa 200 J (p = 0,0517; 95% konfidensinterval for forskellen pa -2,7%
til 16,5% og 90% konfidensinterval for forskellen pé -1,01% til 15,3%).

Vellykket defibrillering med rektilinezere bifasiske stod blev opndet med 58% mindre afgivet
strom end med monofasiske stod (14+1 A mod 33+£7 A, p=0,0001).

Forskellen i effektivitet mellem de rektilineare bifasiske og monofasiske sted var sterre hos
patienter med hgj transtorakal impedans (over 90 ohm). Effektiviteten af de bifasiske stods
forste sted, forste induktion var 100% mod 63% for monofasiske sted for patienter med hej
impedans (p = 0,02; 95% konfidensinterval for forskellen pé -0,0217% til 0,759% og 90%
konfidensinterval for forskellen pa 0,037% til 0,706%).

1. Kerber RE, et al.: "Automated External Defibrillators for Public Access Defibrillation: Recommendations for Specifying and Reporting
Arrhythmia Analysis Algorithm Performance, Incorporating New Waveforms, and Enhancing Safety", Crrc J Am Heart Assoc.
1997;95:1677-1682.

"...gruppen foreslir, at for at pivise en alternativ kurveforms overlegenhed i forhold til standard kurveformer skal den evre graense-
veaerdi for konfidensintervallet pa 90% for forskellen mellem standard og alternative kurveformer vaere < 0% (dvs. den alternative
kurveform skal vaere storre end standardkurveformen)".
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Hos en enkelt patient var det nedvendigt at give endnu et bifasisk sted pa 150 J for at opna
100% eftektivitet, mens seks patienter havde brug for monofasiske stad pa op til 360 J for at
opna 100% total defibrilleringseffektivitet.

Konklusion: Dataene paviser, at der opnas tilsvarende effektivitet med rektilineaere lavenergi-
bifasiske sted sammenlignet med almindelige hgjenergi-monofasiske stod ved transtorakal
defibrillering hos alle patienter ved konfidensniveauet pa 95%. Dataene paviser ogsa, at der
opnas sterre effektivitet med rektilinezere lavenergi-bifasiske stad sammenlignet med
almindelige hgjenergi-monofasiske sted hos patienter med hgj transtorakal impedans ved
konfidensniveauet p&d 90%. Der registreredes ingen usikre resultater eller komplikationer som
folge af brugen af den rektilinezere bifasiske kurveform.

A-26 www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



Kliniske forsggsresultater for den bifasiske kurveform

Randomiseret klinisk multicenterundersggelse
vedrgrende kardiovertering af atrieflimren (AF)

Oversigt: Defibrilleringseffektiviteten af ZOLLs rektilinezre bifasiske kurveform blev
sammenlignet med en monofasisk dempet sinusformet kurveform i en prospektiv,
randomiseret multicenterundersegelse af patienter, der modtog kardiovertering mod deres
atrieflimren. I alt 173 patienter deltog i undersggelsen. Syv (7) patienter, som ikke opfyldte alle
protokollens kriterier, blev ekskluderet fra analysen. ZOLLs engangs-elektroder med gel og et
overfladeomrade pa 78 cm? (anterior) og 113 cm? (posterior) blev udelukkende anvendt

i undersogelsen.

Formadl: Det primare formal med undersegelsen var at sammenligne den totale effektivitet af
fire pa hinanden folgende rektilinezre bifasiske stad (pa 70 J, 120 J, 150 J, 170 J) med fire pa
hinanden folgende monofasiske stad (pd 100 J, 200 J, 300 J, 360 J). Signifikansen af flere stads
effektivitet blev testet statistisk ved hjelp af to procedurer: Mantel-Haenszels statistik og log-
rank testen, et signifikansniveau pa hgjst p = 0,05 blev anset for at veere statistisk signifikant.
Dataene er fuldsteendig analoge med sammenligningen af to "overlevelseskurver" under
anvendelse af en livstabelindfaldsvinkel, hvor stednummeret spiller tidsrollen.

Det sekundeare formal var at sammenligne effektiviteten af det forste stod for de rektilinesere
bifasiske og monofasiske kurveformer. Et signifikansniveau pé hejst p = 0,05 blev anses for at
vere statistisk signifikant under anvendelse af Fishers eksakte test. Forskellene mellem de to
kurveformer blev ogsa anset for at vaere statistisk signifikante, nar konfidensintervallet pad 95%
mellem de to kurveformer var storre end 0%.

Resultater: Undersogelsens patientgruppe pa 165 patienter havde en gennemsnitsalder pa
66+12 ar med 116 mandlige patienter.

Den totale effektivitet af pa hinanden folgende rektilineere bifasiske stad var signifikant sterre
end effektiviteten af monofasiske stad. Folgende tabel viser Kaplan-Meiers (produktgranse)
"overlevelseskurver" for hver af de to kurveformer. Da alle patienter begyndte

i hjertestoptilstanden, refererer de estimerede livstabelsandsynligheder til chancen for stadig
at have hjertestop efter det k. sted (k =1, 2, 3, 4):

Tabel A-3. Kaplan-Meier estimat for sandsynligheden for stedfejl

Stednr. Bifasisk Monofasisk
0 1,000 1,000
1 0,318 0,792
2 0,147 0,558
3 0,091 0,324
4 0,057 0,208

Som det fremgér af tabellen, er den bifasiske erfaring bedre over hele forlgbet af afgivne stad.
1 frihedsgrad for chi i anden-statistikken i Mantel-Haenszels test er 30,39 (p < 0,0001).
Ligeledes er log-rank testen ogsé 1 frihedsgrad for chi i anden-statistikken, 30,38 (p < 0,0001).
Det resterende antal patienter, hvis behandling ikke var effektiv efter fire sted, er 5,7% for
bifasisk sammenlignet med 20,8% for monofasisk.

Der var en signifikant forskel mellem eftektiviteten af det forste stod af bifasiske sted pa 70 J af
68% og af monofasiske stad pa 100 J af 21% (p = 0,0001, 95% konfidensinterval af forskellen
pa 34,1% til 60,7%).

Vellykket kardiovertering med rektilineare bifasiske stad blev opniet med 48% mindre afgivet
strom end med monofasiske sted (11+1 A mod 21+4 A, p < 0,0001).
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Den ene halvdel af patienterne, som ikke fik kardiovertering efter fire p4 hinanden
efterfolgende eskalerende monofasiske sted, blev derefter kardioverteret effektivt ved
anvendelse af et bifasisk sted pa 170 J. Ingen patient blev kardioverteret effektivt med et 360 J
monofasisk sted, efter at kardiovertering ikke var lykkedes pa patienten med bifasiske stad.

Konklusion: Dataene paviser, at der opnas bedre effektivitet ved rektilinesre lavenergi-
bifasiske sted sammenlignet med hejenergi-monofasiske sted ved transtorakal kardiovertering
af atrieflimren. Der registreredes ingen usikre resultater eller komplikationer som folge af
brugen af den rektilineaere bifasiske kurveform.

Praeklinisk undersggelse

Som understottelse af padiatrisk anvendelse af ZOLL's rektilineare bifasiske kurveform har
ZOLL indsendt preekliniske data til FDA som en del af en 510(k)-indsendelse af AED Plus-
enheden (godkendt af FDA under K033474). Protokollen for denne praekliniske undersogelse
er, sammen med en resultatoversigt, blevet sendt til FDA under AED Plus PMA-ansggningen
(P160015). Nedenfor vises et resumé af undersegelsen.

For at demonstrere sikkerheden og effektiviteten af vores rektilineaere bifasiske kurveform i
forbindelse med behandling af paediatriske VF-patienter udferte ZOLL en undersegelse med en
svinemodel af paediatriske patienter under 8 ar. Undersogelsen omfattede 18 smagrise i tre (3)
storrelsesgrupper (to (2) dyr, der vejede 4 kg, otte (8) dyr, der vejede 8 kg og otte (8) dyr, der
vejede 16 kg), og man sammenlignede defibrilleringsdosis/responskurver, som blev observeret
ved brug af foreslaet bifasisk kurveform, med defibrilleringsdosis/responskurver, som blev
observeret ved brug af en standard monofasisk DSW-defibrillator til kortvarig (~ 30 sekunder)
behandling af ventrikelflimren. Undersegelsen viste, at den bifasiske kurveform defibrillerer
padiatriske svin med lige stor effekt, men med lavere energi (pa Joules/kg basis) end ved brug
af traditionelle monofasiske DSW-defibrillatorer. For at bekreefte sikkerheden af den foreslaede
bifasiske kurveform hos padiatriske patienter, undersggte og sammenlignede vi malinger af
hjertefunktionen for og efter defibrillering med DSW og rektilineare bifasiske kurveform over
et omrdde med relevante energier. Undersggelsen viste, at bifasisk defibrillation producerede
tilsvarende eller mildere forstyrrelser i hjertefunktionen sammenlignet med traditionel DSW-
defibrillering ved samme energier.

I et andet dyreforseg sammenlignedes ZOLL's rektilineare bifasiske kurveform (RLB) med en
bifasisk trunkeret eksponentiel kurveform (BTE). Undersogelsen, hvori der blev anvendt en
umoden svinemodel (n=21), havde et prospektivt randomiseret kontrolleret design med henblik
pa bestemmelse af dosisresponskurverne for RLB- og BTE-defibrilleringskurveformerne. En
vaegt mellem 4 til 24 kg for et dyr repraesenterede en padiatrisk patient. En vaegt mellem 4 og 8
kg repraesenterede en patient pa under 1 &r (undergruppen for spaedbern), og vaegten fra 16 til
24 kg repreesenterede en padiatrisk patient mellem 2 og 8 ar (undergruppen for yngre bern).

ZOLL'ss RLB-kurveform demonstrerede en overlegen evne til at defibrillere en padiatrisk
svinemodel med < 90 % af D50-energien, som er negdvendig for BTE-kurveformen (D50-
energi: RLB 25,6 £ 15,7 J, BTE 28,6 +17,0 J, P 2 0,0232; D90-energi: RLB 32,6 + 19,1 J, BTE
37,8 £23,2J, P ? 0.0228).

EKG ST-segmentet @ndrer (mV) og LV-trykandringer (dP/dt) efter et defibrilleringssted blev
sammenlignet mellem RLB-kurveformen og BTE-kurveformen. RLB-kurveformen havde en
gennemsnitlig ST-segmentstigning over baseline pa 0,138 £ 0,136 mV (N=401 sted)
sammenlignet med BTE-kurveformens gennemsnitlige stigning pa 0,146 + 0,148 mV (N=396
stad). RLB-kurveformen havde en gennemsnitlig dP/dt ved 40 mmHg-graense (det tidspunkt,
hvor et dyrs blodtryk overstiger 40 mmHg spontant) pa 1987 £ 411 mmHg/s (N=496 stad)
sammenlignet med BTE-kurveformens gennemsnitlige dP/dt pa 2034 + 425 mmHg/s (N=496
stad).
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Kliniske forsggsresultater for den bifasiske kurveform

Offentliggjorte kliniske data

Yderligere kliniske data blev inkluderet med PMA-anseggning P160015 for at understotte ikke-
hospitalsbrug af ZOLL’s Rectilinear Bi-Phasic-defibrilleringskurveform. Data rapporteret af
Hess et al i Resuscitation (82 (2011) 685-689) betragtes som varende tilstreekkelige til
understettelse af ZOLL’s defibrilleringskurveform i ikke-hospitalsmiljeer. Den kliniske
udgivelse “Performance of a rectilinear biphasic waveform in defibrillation of presenting and
recurrent ventricular fibrillation: A prospective multicenter study” blev inkluderet sammen
med PMA-ansegningen P160015. Nedenfor vises et resumé af undersegelsen:

Formal: Undersegelsen testede hypotesen om, at stadeffektiviteten afviger med forste og
efterfolgende episoder med ventrikelflimren (VF).

Metoder: Fra september 2008 til marts 2010 blev patienter med hjertestop uden for hospitalet
med VF som initial-rytme pa 9 undersagelsessteder defibrilleret af parmedicinere, som brugte
en rektilinezr bifasisk kurveform. Stedeffektiviteten blev defineret som opher af VF inden for
5 sekunder efter stod. Undersogelsen anvendte GEE-analysen (generalized estimating
equation) til vurdering af associeringen mellem stedtype (forste versus defibrillation) og
stodeftektiviteten.

Resultater: 49 patienter med VF. Gennemsnitsalderen var 65,4 ér, 78,7 % var mend, og i 80,9
% af tilfeeldene var der vidner. VF opstod igen hos 75 (79,8 %). Der blev givet 338 stad for
forste (n = 90) eller gentagen (n = 248) VF, som kunne bruges i analysen. Forste stad stoppede
VF hos 79/90 (87,8 %) og efterfolgende stod hos 209/248 (84,3 %). GEE odds ratio (OR) for
stadtype var 1,37 (95 % CI 0,68-2,74). Efter justering for potentielle forvirringsfaktorer,
forblev OR for stadtypen insignifikant (1,33, 95,% CI 0,60— 2,53). Undersggelsen observerede
ingen signifikant forskel i ROSC (54,7 % versus 52,6 %, absolut difference 2,1 %, p = 0,87)
eller neutologisk intakt overlevelse til hospitalsudskrivning (21,9 % versus 33,3 %, absolut
difference 11,4 %, p = 0,31) mellem personer med og uden genopstaet VF.

Konklusioner: VF blev stoppet med ét stad i 87,8 % af tilfeeldene. Undersogelsen observerede
ingen signifikant forskel i frekvensen af stodeffektivitet mellem forste og efterfolgende VF. VF
opstod igen hos sterstedelen af patienterne og pavirkede ikke stedeffektiviteten, ROSC eller
overlevelsesraten i1 negativ retning.
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Synkroniseret kardiovertering af atrieflimren

Kardiovertering af atrieflimren (AF) og generel klinisk effektivitet forbedres af korrekt
elektrodeplacering. Kliniske undersggelser (se ovenfor) af M Series-enhedens bifasiske
defibrillator kurveform har pévist, at hgje konverteringsrater opnds, nar
defibrilleringselektroder placeres som vist i diagrammet nedenfor.

Anbefalet anterior/posterior placering

Bag/
Posterior

-

Anbring den forreste (apex) elektrode ved det tredje interkostalrum pa medioklavikularlinjen
pa hejre bryst (anterior). Den posteriore elektrode/rygelektroden skal placeres i den normale
posteriore position pa patientens venstre side som vist.
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Vejledning og producentens erkleering for elektromagnetisk kompatibilitet

Vejledning og producentens erklzering for elektromagnetisk
kompatibilitet

Bemark! For EMC-grenser ved brug af X Series med AutoPulse Plus som system henvises
til den nyeste revision af AwzoFulse User Guide.

Anvendelse under flytransport (RTCA/DO-160):

X Series-enheden overholder RTCA/DO-160, Environmental Conditions and Test Procedures
for Airborne Equipment, ved hjelp af metoderne i afsnit 21, Category M for Radiated and
Conducted Radio Frequency Energy.

Vejledning og producentens erkleering - elektromagnetiske emissioner

X Series-enheden er beregnet til anvendelse i det elektromagnetiske miljg, der er angivet nedenfor. Kunden
eller brugeren af X Series-enheden skal sikre sig, at enheden anvendes i et sadant miljg.

Emissionstest Overensstemmelse |Elektromagnetisk miljo - vejledning

RF-emissioner CISPR 11 Gruppe 1 X Series-enheden anvender kun radiofrekvensenergi til
sin interne funktion. Derfor er udsendelsen af radiostgj
meget lav, og det er usandsynligt, at den kan forarsage
interferens i elektronisk udstyr i neerheden.

Radiofrekvensemissioner Klasse B
CSPR 11

Harmonisk emission Klasse A X Series-enheden egner sig til brug alle steder, bl.a.
IEC 61000-3-2 i private hjem og bygninger, der er direkte forbundet til
det offentlige elforsyningsnet til private boliger.

Spandingssvingninger/ Overholder
flimmeremissioner
IEC 61000-3-3

For elektrisk udstyr til medicinsk brug skal der treeffes seerlige forholdsregler vedrgrende EMC
(elektromagnetisk kompatibilitet), og udstyret skal derfor installeres og anvendes i henhold til de
EMC-informatoner, som findes i dette dokument.
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Elektromagnetisk immunitet (IEC 60601-1-2)

X Series-enhedens vigtigste funktioner er defibrillation (Defib), pacing, EKG, SpO2, CO2
(respiration), IBP, NIBP og temperatur (TEMP), som angivet i dette appendiks. X Series
overholder grundleeggende sikkerheds- og basisydelse ved brug i et elektromagnetisk miljg,
som angivet i folgende tabeller.

Vejledning og producentens erklzering - elektromagnetisk immunitet

X Series-enheden er beregnet til anvendelse i det elektromagnetiske miljg, der er angivet nedenfor.
Kunden eller brugeren af X Series-enheden skal sikre sig, at enheden anvendes i et sddant miljg.

Immunitetstest

IEC 60601-testniveau

Niveau for
overensstemmelse

Elektromagnetisk
miljo - vejledning

Elektrostatisk udladning

* 8 kV, kontakt
+15

* 8 kV, kontakt

Den relative

(ESD) IEC 61000-4-2 kV, luft + 15 kV, luft luftfugtighed skal
vaere pa mindst 5%
Elektrisk hurtig transient/ + 2 kV for + 2 kV for Lysnetkvaliteten skal

afbrydelser og
spaendingsvariationer pa
strgmforsyningstilledninger
IEC 61000-4-11

(>95% dyk i Ut)
i 0,5 cyklusser

40% Ut
(60% dyk i Ut)
i 5 cyklusser

70% Ut
(30% dyk i Ut)
i 25 cyklusser

<5% U
(>95% dyk i Ut) i 5 sek.

(>95% dyk i Ut)
i 0,5 cyklusser

40% Ut
(60% dyk i Ut)
i 5 cyklusser

70% Ut
(30% dyk i Ut)
i 25 cyklusser

<5% U
(>95% dyk i Ur) i 5 sek.

spraengning streamforsyningsledninger | stramforsyningsledninger | veere den i et typisk
IEC 61000-4-4 kommercielt miljo
+ 1 kV for indgangs-/ + 1 kV for indgangs-/ eller hospitalsmilja.
udgangsledninger udgangsledninger
Spaendingsbglger + 1 kV ledning(er) til + 1 kV differentialtilstand | Lysnetkvaliteten skal
IEC 61000-4-5 ledning(er) + 2 kV almindelig tilstand | veere den i et typisk
kommercielt miljo
+ 2 kV ledning(er) til jord eller hospitalsmiljg.
Spaendingsdyk, korte <5% Ut <5% Ut Lysnetkvaliteten skal

veere den i et typisk
kommercielt miljo
eller hospitalsmiljg.
Hvis brugeren af

X Seriesen kraever
uafbrudt drift under
strgmsvigt, anbefales
det at lade

X Seriesen fa

strgm fra en
ngdstremsforsyning
eller et batteri.

Magnetiske felter
i lysnetfrekvensen
(50/60 Hz)

IEC 61000-4-8

30 A/m

30 A/m

Magnetiske
stremfrekvensfelter
skal veere pa
niveauer, der er
karakteristiske for et
typisk sted i et typisk
kommercielt

miljo eller et
hospitalsmilja.

Bemaerk: Uy er vekselstramspeaendingen inden anvendelse af testniveauet.

Forsigtig! I ekstreme tilfeelde kan ESD-hendelser nulstille X Series-enheden. I tilfeelde af
systemnulstilling kan det vaere nedvendigt at nulstille IBP-kanalerne, genoplade defibrillatoren
eller genstarte pacing. Hvis EKG, SpO2 - eller temperaturmonitorering mislykkes pa grund af en
ESD-handelse, skal systemet muligvis slukkes og teendes igen, for at disse funktioner kan blive
nulstillet.
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Elektromagnetisk immunitet

Vejledning og producentens erkleering - elektromagnetisk immunitet -
genoplivhingsudstyr

X Series-enhedens genoplivningsfunktioner er beregnet til anvendelse i det elektromagnetiske miljg, der er
angivet nedenfor. Kunden eller brugeren af X Series-enheden skal sikre, at den anvendes i et sadant miljg.

13 0og 17 samt
WLAN 802.11
a/n-tjenesterne

: IEC 60601- Niveau for over- : H q :
Immunitetstest) =5 v eau ensstemmelse | Elektromagnetisk miljg - vejledning
Baerbart og mobilt
radiofrekvenskommunikationsudstyr ma ikke
anvendes teettere pa nogen del af X Series-
enheden, herunder kabler, end den
anbefalede separationsafstand, der er
beregnet ud fra den ligning, der anvendes til
senderfrekvensen.
Anbefalet afstand
Ledningsbaret RF| 3 Vrms 3 Vrms _
IEC 61000-4-6 150 kHz til 80 MHz d=12 %
uden for ISM-band?
10 Vrms 10 Vrms _
150 kHz til 80 MHz d=12 %
i ISM-band?
Udstralet RF IEC | 10 V/m - i
61000-4-3 (EKG- | 80 MHz til 2.7 GHz d'=1,2\/7 80 MHz 1l 800 Mz
monitorering fra d=23 7 800 MHz til 2,7 GHz
PADS og Sp02)
Udstralet RF IEC | 20 V/m 20 V/m d=0.6+VvP 80 MHztil 800 MHz
61000-4-3 80 MHz til 2.7 GHz .
d=12+P 800 MHz il 2.7 GH
(EtCO2, NIBP, 2t ‘
Temp)
Udstralet RF IEC | 28 V/m til GSM, 12 Vim d = 0,7 minimum
60601-1-2 TETRA 800, iDEN
(tradigs 820, CDMA 850 eller
kommunikation) LTE Band 5-tjenester
(0,3 m afstand)
27 VVIm for TETRA 27 V/m d =0,3 minimum
400-tjenesten
28 V/m til GMRS 28 V/im d = 0,3 minimum
460, FRS 460, GSM
1800, CDMA 1900,
GSM 1900, DECT,
LTE Band 1, 3, 4 og
25, UMTS,
Bluetooth, WLAN,
802.11 b/g/n, RFID
2450 og LTE Band 7-
tienesterne
9 V/m til LTE Band 9V/m d = 0,3 minimum
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Udstralet RF
IEC 61000-4-3
(alle andre
funktioner)

10 VIm
80 MHz til 2,5 GHz

20 V/im

d=0,6 2 80 MHz til 800 MHz

d=1.2 e 800 MHz til 2,7 GHz

hvor P er senderens maksimale
klassificerede udgangseffekt i watt i henhold
til senderproducenten, og d er den
anbefalede afstand i meter.?

Feltstyrken fra faste radiofrekvenssendere
ifalge en elektromagnetisk undersggelse

pa stedeta.® Skal veere mindre end
overensstemmelsesniveauet i hvert
frekvensomrade.d

Der kan forekomme interferens i neerheden af
udstyr, der er afmaerket med fglgende

symbol:
(@)

BEMARKNING 1: Ved 80 MHz og 800 MHz gzelder det hgjeste frekvensomrade.
BEMAERKNING 2: Disse retningslinjer er ikke ngdvendigvis gaeldende i alle situationer. Elektromagnetisk
udbredelse pavirkes af absorbering og refleksion fra strukturer, genstande og personer.

a. ISM-bandene (industrial, scientific og medical) mellem 150 kHz og 80 MHz er 6,765 MHz til 6,795 MHz; 13,553 MHz
til 13,567 MHz; 26,957 MHz til 27,283 MHz og 40,66 MHz til 40,70 MHz.

b.Overensstemmelsesniveauerne i ISM-frekvensbandene mellem 150 kHz og 80 MHz og i frekvensomradet 80 MHz til
2,7 GHz er beregnet til at reducere sandsynligheden for, at mobilt/bserbart kommunikationsudstyr kan forarsage
interferens, hvis det utilsigtet anbringes i patientomrader. Af denne arsag anvendes en yderligere faktor pa 10/3 til
beregning af den anbefalede separationsafstand for sendere i disse frekvensomrader.

c. Feltstyrker fra faste sendere, f.eks. basisstationer for radiomobiltelefoner og tradlgse radiotelefoner og landmobile
radioer, amatgrradio, AM- og FM-radio-udsendelser og tv-udsendelser, kan ikke teoretisk forudsiges med ngjagtighed.
For at vurdere det elektromagnetiske miljg forarsaget af stationesere RF-sendere, bar det overvejes at foretage en
elektromagnetisk undersggelse af det pageeldende omrade. Hvis den malte feltstyrke pa det sted, hvor X Series-
enheden bruges, overstiger det anvendelige niveau herover, der stemmer overens med radiofrekvensen, skal X Series-
enheden observeres for at bekraefte normal funktion. Hvis der observeres unormal praestation, kan yderligere malinger
vaere pakraevet, f.eks. efter vending eller omplacering af X Series-enheden.

d. Over frekvensomradet 150 kHz til 80 MHz skal feltstyrken vaere under 3 V/m.
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Vejledning og producentens erkleering for elektromagnetisk kompatibilitet

Anbefalet afstand mellem X Series-funktioner og RF-kommunikationsudstyr

Anbefalede sikkerhedsafstande mellem bzerbart og mobilt
radiofrekvenskommunikationsudstyr og X Series-enheden
X Series-funktionerne er beregnet til anvendelse i et elektromagnetisk miljg med kontrolleret straling fra RF-
forstyrrelser. Kunden eller brugeren af X Series-enheden kan vaere med til at forhindre elektromagnetisk inter-
ferens ved at opretholde en minimumsafstand mellem baerbart og mobilt radiofrekvenskommunikationsudstyr
(sendere) og X Series-enheden, som det anbefales nedenfor efter kommunikationsudstyrets maksimale
udgangseffekt.
Udstyrets
maksimale Separationsafstand ifelge senderens frekvens (i meter) for EKG-monitorering fra
maerkeeffekt afledninger og alle andre genoplivningsfunktioner
(i watt)
150 kHz til 80 MHz | 150 kHz til 80 MHz | 80 MHz til 800 MHz | 800 MHz til 2.7 GHz
outside ISM bands in ISM bands
d=12 \p d=12 ~p d=0.6p d=12~p
0.01 0.12 0.12 0.06 0.12
0.1 0.38 0.38 0.19 0.38
1 1.2 1.2 0.60 1.2
10 3.8 3.8 1.9 3.8
100 12 12 6 12
Udstyrets
maksimale Separationsafstand ifelge senderens frekvens (i meter) for EKG-monitorering fra
maerkeeffekt pads og SpO,
(i watt))
150 kHz til 80 MHz | 150 kHz til 80 MHz | 80 MHz til 800 MHz | 800 MHz til 2.7 GHz
outside ISM bands in ISM bands
d=12~p d=12p =12 ~p =23 \p
0.01 0.12 0.12 0.12 0.23
0.1 0.38 0.38 0.38 0.73
1 1.2 1.2 1.2 23
10 3.8 3.8 3.8 7.3
100 12 12 12 23
Udstyrets
maksimale Separationsafstand afhangig af senderens frekvens
maerkeeffekt (i meter) for alle andre funktioner
(i watt)
150 kHz til 80 MHz | 80 MHz til 800 MHz| 800 MHz til 2.7 GHz
d=12p d=06V~ d=12V2
0.01 0.12 0.02 0.04
0.1 0.38 0.06 0.1
1 1.2 0.18 0.35
10 3.8 0.57 1.1
100 12 1.8 35
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Specifikationer

For sendere med en maksimal maerkeudgangseffekt, der ikke er angivet ovenfor, kan den anbefalede
separationsafstand #i meter bestemmes vha. den ligning, der geelder for senderens frekvens, hvor Per
senderens maksimale maerkeudgangseffekt i watt ifalge senderproducenten.

BEMARKNING 1: Ved 80 MHz og 800 MHz geelder separationsafstanden for det hgjeste frekvensomrade.
BEMAERKNING 2: ISM-bandene (industrial, scientific og medical) mellem 150 kHz og 80 MHz er 6,765 MHz til
6,795 MHz; 13,553 MHz til 13,567 MHz; 26,957 MHz til 27,283 MHz og 40,66 MHz til 40,70 MHz.
BEMAERKNING 3: En yderligere faktor pa 10/3 anvendes ved beregning af de anbefalede separationsafstande
for sendere i ISM-frekvensbandene mellem 150 kHz og 80 MHz og i frekvensomradet 80 MHz til 2,5 GHz til at
reducere sandsynligheden for, at mobilt/baerbart kommunikationsudstyr kan forarsage interferens, hvis det
utilsigtet anbringes i patientomrader.

BEMAERKNING 4: Disse retningslinjer er ikke ngdvendigvis gaeldende i alle situationer. Elektromagnetisk
udbredelse pavirkes af absorbering og refleksion fra strukturer, genstande og personer.
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ECG Analysis Algorithm Accuracy

ECG Analysis Algorithm Accuracy

Felsomhed og specificitet er udtryk, der stammer fra EKG-analysens algoritme for ydeevne,
nar denne sammenlignes med EKG-fortolkninger, der foretages af en laege eller en ekspert.
Sensitivitet er algoritmens evne til korrekt at identificere stadbare rytmer (som en procent af det
samlede antal stodbare rytmer). Specificitet er algoritmens evne til korrekt at identificere ikke-
stadbare rytmer (som en procent af det samlede antal ikke-stodbare rytmer). Dataene i den
folgende tabel er et resume af EKG-analysealgoritmens nejagtighed sammenlignet med ZOLLs
EKG-rytmedatabase.

Algoritmesekvensen tager cirka 9 sekunder og forleber pa felgende made:

» Opdeler EKG-rytmen i tre-sekunders-segmenter.
« Filtrerer og maler stgj, artefakt og baselineafvigelse.

« Maéler signalets baselineindhold ("belgen" ved de korrekte frekvenser -
frekvensomrédeanalyse).

« Maler QRS-frekvens, bredde og variation.
« Maler amplitude og temporal regelmessighed ("auto-korrelation") af toppe og lavpunkter.

« Bestemmer, om flere 3 sekunders-segmenter er stadbare, og viser derefter meddelelsen
S70D TILRADES.

Kliniske preestationsresultater

Den indbyggede analysealgoritmes resultater i en enkelt analysesekvens opfylder de relevante
krav i IEC 60601-2-4 (underklausul 201.7.9.3.103) og anbefalingerne fra Kerber et al.
(Circulation. 1997;95(6):1677).

Tabel A-4. Kliniske praestationsresultater med standardanalysealgoritme med voksne patienter

Rytmer Prove- Praestationsmal Observeret 90 % lav
storrelse praestation konfidensgranse

Stedbar Folsomhed

Udtalt ventrikelflimren 536 >90% >99% >99%

Hurtig VT 80 >75% >98% >94%

Ikke-stodbar Specificitet

NSR 2210 >99% >99% >99%

AF, SB, SVT, hjerteblok, 819 >95% >99% >99%

idioventrikuleer, PVC'er

Asystoli 115 >95% >99% >97%

Mellem Folsomhed

Fin VF 69 Kun rapport >90% >85%

Anden VT 28 Kun rapport >98% >85%

Stedbar lkke-stedbar
Stad 680 3
Intet stad 5 3169
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Specifikationer

Tabel 2: Kliniske praestationsresultater med standardanalysealgoritme med padiatriske patienter

Rytmer Prove- Praestationsmal Observeret 90 % lav
storrelse praestation konfidensgranse
Stedbar Felsomhed
Udtalt ventrikelflimren 42 >90% >99% >93%
Hurtig VT 79 >75% >99% >96%
Ikke-stodbar Specificitet
NSR 208 >99% >99% >98%
AF, SB, SVT, hjerteblok, 348 >95%, >999%, >98%
idioventrikuleer, PVC'er
Asystoli
29 >95% >99% >90%
Mellem Folsomhed
Fin VF 0 Kun rapport NA -
Anden VT 44 Kun rapport >80% >69%
Stedbar lkke-stedbar
Stad 121 10
Intet stad 0 619

A-38 www.zoll.com 9650-002355-27 Rev. F



ECG Analysis Algorithm Accuracy

Tabel A-1.  Kliniske preaestationsresultater med RapidShock

Rytmer Prove- Praestationsmal Observeret 90 % lav
storrelse praestation konfidensgranse
Stedbar Folsomhed
Udtalt ventrikelflimren 536 342 >90% >98%
Hurtig VT 80 58 >75% >98%
Ikke-steadbar Specificitet
NSR 419 >99% >99% >99%
AF, SB, SVT, hjerteblok, 1631 >95%, >999%, >98%
idioventrikuleer, PVC'er
Asystoli
841 >95% >99% >99%
Mellem Folsomhed
Fin VF 50 Kun rapport >92% >82%
Anden VT 51 Kun rapport >98% >91%
Stedbar Ikke-stedbar
Stad 442 17
Intet stad 8 2925

Referencer:

Young KD, Lewis RJ: “What is confidence? Part 2: Detailed definition and determination of
confidence intervals”. Annals of Emergency Medicine, September 1997; 30; 311-218

William H. Beyer, Ph.D.: “CRC Standard Mathematical Tables 28th Edition,” CRC Press, Inc,
Boca Raton, FL., 1981, Percentage Points, F-Distribution Table, pg 573.
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Specifikationer

Stadkonverteringsestimator

Brug af defibrillatorsted er pa nuvarende tidspunkt den bedste mulighed for at behandle
ventrikelflimren og gendanne en livsbevarende EKG-rytme [1]. Det har vist sig at forbedre
chancerne for en vellykket defibrillering, hvis blodgennemstremningen gennem hjertet
opretholdes via hjertelungeredning (HLR) [1]. Det opher af blodgennemstremning i hjertet, der
optreder, ndr HLR standses, mindsker sandsynligheden for et vellykket stad i forhold til den
tid, der er gdet uden HLR [1]. Gentagen brug af defibrillatorsted, der ikke gendanner en
livsbevarende rytme, kan forarsage yderligere skade pa hjertemusklen og reducere patientens
chancer for overlevelse. Brugen af en negjagtig beregner af resultatet kan hjelpe med til at
reducere varigheden af HLR-afbrydelser og antallet af anvendte ineffektive (ikke-
konverterende) stod.

Korrekt udfert HLR har vist sig at ege blodgennemstremningen til hjertet og age den
neurologisk intakte patients overlevelsesrate [2]. Ifelge nylige redningsprotokoller, hvor der
skiftes mellem perioder med HLR og defibrillatorstad, skal ferstehjelperen stoppe med HLR,
mens defibrillatoren analyserer patientens EKG-rytme for at bestemme, om den er stadbar.
Hvis rytmen ikke er stadbar, genoptager forstehjelperen gjeblikkeligt HLR. Nér patientens
rytme er stadbar, skal forstehjeelperen dog undlade HLR i en yderligere periode, mens der gives
stad, og resultatet efterfolgende vurderes. Hvis defibrillatorsted ikke viser sig at vaere effektive,
skal HLR straks genoptages efter tab af dyrebare sekunder uden supplering af
blodgennemstremningen gennem hjertet. Hvis det kan vurderes, at det er usandsynligt, at
rytmen uden gennemstremning vil konvertere, for de ineffektive stod gives, kan varigheden af
perioden uden HLR reduceres, og det er sandsynligt, at der sker en stigning i efter-genoplivning
samt overlevelse af neurologisk intakte patienter. Muligheden for at forudsige, at den aktuelle
EKG-rytme ikke vil konvertere, kan ogsé bidrage til at reducere antallet af anvendte ikke-
konverterende sted. Denne reduktion i antallet af stad vil reducere den skade, hjertet padrager
sig under genoplivning. Stedkonverteringsestimatoren (SCE) behandler disse problemer ved at
udregne et SPI-tal (Shock Prediction Index), som maéler sandsynligheden for, at en stedbar
rytme vil kunne konverteres ved hjelp af gjeblikkelig defibrillering. SPI-tallet er direkte
relateret til AMSA-malingen, der er udviklet af Weil Institute of Critical Care Medicine [3].

Algoritmen til stedkonverteringsestimatoren blev udviklet og testet ved hjelp af data, der blev
indsamlet fra et register over feltforsog med ZOLL AED Pro®- og AED Plus®-defibrillatorer.
Da AED Pro- og AED Plus-defibrillatorer er udrykningsudstyr, svarer alle patientjournaler til
situationer med hjertestop, hvor der er brugt udrykningsudstyr. Resultater fra defibrillatorsted
fra disse tilfzlde blev noteret som "konverteret", hvis tROSC (transient return of spontaneous
circulation) opstod efter stedet. tROSC blev defineret som EKG-rytmer efter sted, der opfyldte
begge nedenstiende kriterier:

1. Spontane EKG-rytmer, der varer i mindst 30 sekunder, der begyndte inden for 60 sekunder
efter stodafgivelse, og
2. rytmer, der viser en hjertefrekvens pé 40 slag i minuttet eller mere.

Rytmen efter stod blev noteret som "ikke-konverteret", hvis den udviste andet
konverteringsresultat, f.eks. VF, VT og asystoli.

Udviklingsdatabasen bestod af 149 patienter og omfattede 335 sted. SPI-graensen pa 4,5 mVHz
blev valgt til opnaelse af en sensitivitet pd 95 % i udviklingsdatabasen.

Testdatabasen bestod af 320 patientjournaler, der omfattede 698 sted. Ved evaluering mod
testdatabasen resulterede graensen pa 4,5 mV-Hz i en sensitivitet og specificitet pa henholdsvis
96 % og 50 %
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ECG Analysis Algorithm Accuracy

Den foretrukne behandling for ikke-konverterende rytmer kan vere tilforsel af aggressiv HLR.
Brug af SPI-maling til bestemmelse af, hvornér stedbehandling forventes at lykkes, vil bidrage
til at minimere tiden mellem rddgivningen og pabegyndelsen af HLR. Minimering af tid uden
gennemstremning under genoplivning er en vigtig faktor til forbedring af patientresultaterne

[4].

Antal EKG-rytmer med SPI > taerskelvaerdi, som blev konverteret
Fglsomhed =

Samlet antal EKG-rytmer, som blev konverteret

Antal EKG-rytmer med SPI < taerskelveerdi, som ikke blev konverteret
Specificitet =

Samlet antal EKG-rytmer, som ikke blev konverteret
Referencer:

[1] Eftestol T, Sunde K, Steen PA. Effects of Interrupting Precordial Compressions on the
Calculated Probability of Defibrillation Success during Out-of-Hospital Cardiac Arrest.
Circulation 2002; 105:2270-2273.

[2] Sota Y, Weil MH, Sun S, Tang W. Xie J, Noc M, Bisera J. Adverse effects of interrupting
precordial compression during cardiopulmonary resuscitation. Critical Care Medicine 1997,
25:733-736.

[3] Young C, Bisera J, Gehman S, Snyder D, Tang W, Weil MH. Amplitude spectrum area:
measuring the probability of successful defibrillation as applied to human data. Critical Care
Medicine 2004; 32:S356-S358.

[4] Wik L. Rediscovering the importance of chest compressions to improve the outcome from
cardiac arrest. Resuscitation 2003; 58:267-269.
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Specifikationer

Vejledning og producentens erkleering, tradlgse
udgangssignaler

RF-transmission udsendt (IEC 60601-1-2)

X Series-enheden overholder IEC 60601-1-2 for medicinsk elektrisk udstyr og medicinske
elektriske systemer, der indeholder RF-sendere som angivet nedenfor.

Standard Frekvensomrade Effektiv udstralet Modulationstype Datahastigheder
effekt
802.11b 2.412-2.472 MHz 100 mW DSSS 1,2, 5,5, 11 Mbps
802.11g 2.412-2.472 MHz 32 mW OFDM 6,9, 12, 24, 36, 48, 54 Mbps
802.11n 2.412-2.472 MHz 32 mw OFDM 6,5, 13, 19,5, 26, 39, 52,
58,5, 65 Mbps
Bluetooth 2.400-2.483,5MHz 10 mW FHSS; GFSK/ 1, 3 Mbps
DQPSK/8DPSK
802.11a 5.180-5.320 MHz 32mw OFDM 6,9, 12, 24, 36, 48, 54 Mbps
5.500-5.700 MHz
5.745-5.825 MHz
802.11n 5.180-5.320 MHz 32 mw OFDM 6,5, 13, 19,5, 26, 39, 52,
5.500-5.700 MHz 58,5, 65 Mbps
5.745-5.825 MHz

FCC-bemaerkning

ZOLL Medical Corporation har ikke godkendt ndringer eller modifikationer af denne enhed,

der er foretaget af brugeren. Evt. @ndringer eller modifikationer kan annullere brugerens
tilladelse til at betjene udstyret. Se 47 CFR, afsnit 15.21.

Dette apparat overholder afsnit 15 i FCC-reglementet. Betjening er underlagt felgende to
betingelser: (1) Denne enhed mé ikke forarsage skadelig interferens, og (2) denne enhed skal
kunne tale enhver form for modtaget interferens, inklusive interferens, der kan forarsage
uensket drift. Se 47 CFR, afsnit 15.19(a)(3).

Brugeren advares om at serge for, at der er 20 cm mellemrum til produktet, for at sikre
overholdelse af FCC-kravene.

Denne enhed er begranset til indenders brug i bandet mellem 5.150 MHz og 5.250 MHz.

Bemeaerk! Skadelig interferens defineres af FCC pa felgende made: Al udledning, straling
eller induktion, som bringer funktionaliteten af radionavigeringstjenester eller
andre sikkerhedstjenester i fare eller pa alvorligvis forringer, obstruerer eller

gentagne gange forstyrrer en radiokommunikationstjeneste, der drives i henhold til
FCC-reglerne.

Canada, Industry Canada-bemaerkninger (IC)

Denne enhed overholder Industry Canada RSS-standarderne om fritagelse for licens. Betjening
er underlagt folgende to betingelser: (1) Denne enhed ma ikke forérsage skadelig interferens,
og (2) denne enhed skal kunne tale enhver form for modtaget interferens, inklusive interferens,
der kan forarsage uensket drift.
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Bilag B
Tilbehar

Folgende tilbehor er kompatibelt til brug med X Series-enheden. Kontakt den lokale
ZOLL-reprasentant for at bestille tilbeher.

EKG-tilbehor

EKG, 3-afledningskabel, AAMI

EKG, 3-afledningskabel, IEC

EKG, 5-afledningskabel, AAMI

EKG, 5-afledningskabel, IEC

EKG, 12-aflednings "Breakaway"-patientkabel komplet (fiernkabel, 4-afledningssaet med aftageligt 6
"V" preekordialt afledningskabelsaet), AAMI

EKG, 12-aflednings "Breakaway"-patientkabel komplet (fiernkabel, 4-afledningskabelszet med
aftageligt 6 "V" praekordialt afledningskabelseet), IEC

EKG, kun 4-aflednings "Breakaway"-fiernkabel og 4-afledningskabelsaet, AAMI

EKG, kun 4-aflednings "Breakaway"-fiernkabel og 4-afledningskabelsaet, IEC

EKG, aftageligt 6 praekordialt afledningskabelsaet til 12-aflednings "Breakaway"-patientkabel, AAMI

EKG, aftageligt 6 preekordialt afledningskabelsaet til 12-aflednings "Breakaway"-patientkabel, IEC
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Tilbehar

CO,-tilbehor (Oridion Filterlines)

Smart CapnolLine Plus, ikke-intuberet filterlinje med O,-afgivelse, voksen, boks med 25

Smart CapnoLine Plus, ikke-intuberet filterlinje med Oj-afgivelse, paediatrisk, boks med 25

FilterLine H-saet, voksen/paediatrisk, boks med 25

FilterLine H-seet, speedbarn/neonatal, boks med 25

FilterLine-saet, voksen/paediatrisk, boks med 25

VitaLine H-saet, voksen/paediatrisk, boks med 25

NIBP-tilbehor

Slanger

Slange, spaedbarn/nyfadt, 2,4 m, med hunstik til luer-manchet, enkelt lumen

Slange, voksen/paediatrisk, 3,0 m, med "twist lock"-manchetkonnektor, dobbelt lumen

Slange, voksen/paediatrisk, 1,5 m, med "twist lock"-manchetkonnektor, dobbelt lumen

Genanvendelige manchetter (Welch Allyn Flexiport-blodtryksmanchetter)

Neonatal nr. 1, 3,3-5,6 cm enkelt slange med luer-hanstik, boks med 10

Neonatal nr. 2, 4,2-7,1 cm enkelt slange med luer-hanstik, boks med 10

Neonatal nr. 3, 5,4-9,1 cm enkelt slange med luer-hanstik, boks med 10

Neonatal nr. 4, 6,9-11,7 cm enkelt slange med luer-hanstik, boks med 10

Neonatal nr. 5, 8,9-15,0 cm enkelt slange med luer-hanstik, boks med 10

Neonatal nr. 1, 3,3-5,6 cm enkelt slange med ISO-kompatibelt luer-hunstik, boks med 10

Neonatal nr. 2, 4,2-7,1 cm enkelt slange med ISO-kompatibelt luer-hunstik, boks med 10

Neonatal nr. 3, 5,4-9,1 cm enkelt slange med ISO-kompatibelt luer-hunstik, boks med 10

Neonatal nr. 4, 6,9-11,7 cm enkelt slange med ISO-kompatibelt luer-hunstik, boks med 10

Neonatal nr. 5, 8,9-15,0 cm enkelt slange med I1ISO-kompatibelt luer-hunstik, boks med 10

Neonatal manchetsaet, én af hver stgrrelse nr. 1-5, enkelt slange med luer-hanstik, pose med 5

Neonatal manchetseet, én af hver stgrrelse nr. 1-5, enkelt slange med ISO-kompatibelt luer-hunstik,
pose med 5

Neonatal manchetsaet, én af hver stgrrelse nr. 1-5, enkelt slange med luer-hanstik, pose med 5

Neonatal manchetseet, én af hver starrelse nr. 1-5, enkelt slange med ISO-kompatibelt luer-hunstik,
pose med 5

Welch Allyn REUSE-07-2MQ-manche, spaedbarn, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-08-2MQ-manche, lille barn, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-09-2MQ-manche, barn, 2 slanger, Twist lock-konnektor
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Welch Allyn REUSE-10-2MQ-manche, lille voksen, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-11-2MQ-manche, voksen, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-11L-2MQ-manche, voksen lang, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-12-2MQ-manche, st. voksen, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-12L-2MQ-manche, st. voksen lang, 2 slanger, Twist lock-konnektor

Welch Allyn REUSE-13-2MQ-manche, lar, 2 slanger, Twist lock-konnektor

SpO,-tilbehar

Rainbow R25, sensor til engangsbrug til patienter > 30 kg

Rainbow R25-L, sensor til engangsbrug til patienter < 3 kg, > 30 kg

Rainbow R20, sensor til engangsbrug til paediatriske patienter 10-50 kg

Rainbow R20-L, sensor til engangsbrug til spaedbgrn 3-10 kg

Rainbow-patientkabel RC-4, 4' genanvendeligt patientkabel

Rainbow-patientkabel RC-12, 12' genanvendeligt patientkabel

Rainbow DCI-dc8, 8' voksen genanvendeligt patientkabel/sensor

Rainbow DCI-dc12, 12' voksen genanvendeligt patientkabel/sensor

Rainbow DCIP-dc8, 8' peediatrisk genanvendeligt patientkabel/sensor

Rainbow DCIP-dc12, 12' paediatrisk genanvendeligt patientkabel/sensor

Rgd DBI-dc8, 8 genanvendeligt sensor med direkte tilslutning, Masimo Rainbow-saet

Rainbow DCI SC-200, genanvendelig fingersensor til voksne (SpHb, SpMet, Sp0O2), 0,9 meter.
Sensoren inkluderer 200 SpHb-test

Rainbow DCI SC-200, genanvendelig fingersensor til bgrn (SpHb, SpMet, Sp02), 0,9 meter.
Sensoren inkluderer 200 SpHb-test

Rainbow DCI SC-400, genanvendelig fingersensor til voksne (SpHb, SpMet, Sp0O2), 0,9 meter.
Sensoren inkluderer 400 SpHb-test

Rainbow R1-25L, selvklaebende sensorer til voksne — SpHb, Sp0O2, SpMet, aeske med 10

Rainbow R1-20L, selvklaebende sensorer til spaedbgrn — SpHb, SpO2, SpMet, aeske med 10

Rainbow R1-25, selvklaebende sensorer i sommerfugleform til voksne (SpHb, SpO2, SpMet), seske
med 10

Rainbow R1-20, selvklaebende sensorer i sommerfugleform til bgrn (SpHb, SpO2, SpMet), seske
med 10

M-LNCS™ ADTX, Voksen selvkleebende SpO2-sensor, >30 kg. Kun til brug pa én enkelt patient

M-LNCS™ Pdtx-3, Peediatrisk selvklaebende SpO2-sensor, 90 cm kabel, 10-50 kg. Kun til brug pa
én enkelt patient

M-LNCS™ NeoPt-3, Nyfgdt selvklaebende SpO2-sensor, 90 cm kabel, < 1 kg. Kun til brug pa én
enkelt patient

M-LNCS™ Inf-3, Spaedbarn selvkleebende SpO2-sensor, 90 cm kabel, 3-20 kg. Kun til brug pa én
enkelt patient
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Tilbehar

Temperaturtilbehgr

YSI genanvendelig voksen, hudsonde

YSI genanvendelig paediatrisk, hudsonde

YSI genanvendelig voksen, gsofagal/rektal

YSI genanvendelig paediatrisk, gsofagal/rektal

Sensoradapterkabel til engangssonder

YSI gsofagal/rektal engangssonde

YSI Hudsonde til engangsbrug

Defibrilleringstilbehar

X Series-multifunktionsbehandlingskabel - giver mulighed for brug af multifunktionselektroder til
engangsbrug og eksterne og interne ZOLL M Series CCT-handtag (szelges separat)

Eksternt M Series-handtagssaet med knapper og indbyggede paediatriske elektroder

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), med kontakt, 2,54 cm ske, 3 m kabel (kun i USA) eller
2,1 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), med kontakt, 4,06 cm ske, 3 m kabel (kun i USA) eller
2,1 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), med kontakt, 5,08 cm ske, 3 m kabel (kun i USA) eller
2,1 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), med kontakt, 6,85 cm ske, 3 m kabel (kun i USA) eller
2,1 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), med kontakt, 7,62 cm ske, 3 m kabel (kun i USA) eller
2,1 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), uden kontakt, 2,54 cm ske, 3 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), uden kontakt, 4,06 cm ske, 3 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), uden kontakt, 5,08 cm ske, 3 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), uden kontakt, 6,85 cm ske, 3 m kabel

Steriliserbart, internt ZOLL-handtag (sort), uden kontakt, 7,62 cm ske, 3 m kabel

ZOLL-defibrilleringsgel

ZOLL OneStep-kabel

ZOLL multifunktionelt behandlingskabel med CPR-D-konnektor

ZOLL multifunktionelt behandlingskabel CPRD-adapter

ZOLL AutoPulse Adapter

CPR Stat-padz HVP multifunktions-HLR-elektroder - 8 par/boks

CPR Stat-padz HVP multifunktions-HLR-elektroder - 1 par

Elektrode, Pedi-padz Il, NO OVERBOX, enkelt
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Elektrode, Pedi-padz 1, NO OVERBOX, 6/boks

OneStep-genoplivningselektrode (8 pr. boks)

OneStep Pacing-genoplivningselektrode (8 pr. boks)

OneStep HLR-genoplivningselektrode (8 pr. boks)

OneStep komplet genoplivningselektrode (8 pr. boks)

OneStep CPR AA med grant stik

OneStep Basic med grgnt stik

OneStep Pediatric med grant stik

OneStep HLR AA-elektrode (8 pr. boks)

Elektroder, OneStep Basic, enkelt, R Series

Elektroder, OneStep Pacing, enkelt, R Series

Elektroder, OneStep HLR, enkelt, R Series

Elektroder, OneStep komplet, enkelt, R Series

Elektroder, OneStep paediatrisk med HLR

Elektroder, OneStep HLR AA, enkelt

Elektroder, OneStep paediatrisk

Elektroder, OneStep BASIC, enkelt

CPR-D-padz stgdpad i et stykke med Real CPR Help

Elektroder, CPR-D-padz uden tilbeharssaet

Seet med 12 elektroder, Stat-padz

Enkelt, Stat-padz

IBP-tilbehor

Transducertilslutningskabel - Abbott

Transducertilslutningskabel - Edwards

Transducere: 5 uV/V/mmHg, kompatibel med IEC 60601-2-34 og AAMI BP-22

Kompatible IBP-transducere

Abbott Transpac® IV

Edwards Truwave®

Kontakt din lokale Abbott- eller Edwards- forhandler for at kabe disse transducere
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Tilbehar

HLR-tilbehor

CPR-D-padz

CPR Stat-padz

CPRD-til-multifunktionelt behandlingskabel-adapter

Stat-padz

Pedi-padz Il

OneStep-elektroder

Stremtilbehor

Genopladeligt ZOLL SurePower llI-batteri

SurePower-opladerstation

SurePower ll-batterioplader, X Series-batteriadapter

Ekstra AC-stremadapter, 8300-0004

Ekstra DC-strgmadapter, 8300-000006

Ekstra streamledning - USA

Ekstra stremledning — Japan

Andet tilbehor

Blagd transportboks til X Series

X-Series-rygaek

EKG 80 mm bandskriver, papir

USB-kabel

X-Series-kabeladapter, USB til Ethernet

USB-forlaengerkabel

X Series Multi-Tech-mobilmodem; GSM-version

X Series Multi-Tech Cell Modem; CDMA Version

X Series Multi-Tech-mobilmodem, eksternt antennesast, GSM-version

X Series-papir, ternet
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