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Om denne brugsanvisning Dialog iQ

1 Om denne brugsanvisning

Denne brugsanvisning udger en integreret del af maskinen. Den beskriver en
korrekt og sikker brug af maskinen under samtlige driftsfaser.

BEMAERK!

Maskinen skal altid anvendes, renggres og transporteres i overensstemmelse
med denne brugsanvisning. Kun saledes vil producenten overveje at haefte for
en evt. effekt pa maskinens sikkerhed, palidelighed og ydelse.

Denne brugsanvisning skal altid veere tilgaengelig, hvor maskinen anvendes.
Overdrag brugsanvisningen til enhver fremtidig bruger af maskinen.

E Folg ogsad brugsanvisningen og produktinformationen til alle medicinske
enheder/produkter, som maskinen bruges i kombination med.

Idriftseettelse/nedlukning og eftersyn af maskinen ma udelukkende udfgres af
serviceteknikere, som er autoriseret af producenten. Derfor er denne informa-
tion ikke en del af denne brugsanvisning, men er indeholdt i servicemanualen.

m Brugsanvisningen og servicemanualen indeholder vigtig information om

hvordan man installerer, betjener, vedligeholder og bortskaffer maskinen

sikkert, korrekt og miljgvenligt. En overholdelse af denne anvisning hjaelper

med at hindre fare, reducere reparationsomkostninger og nedetider og
minimerer indvirkninger pa miljget under hele produktets driftslevetid.

1.1 Copyright

Dette dokument tilhgrer B. Braun Avitum AG og alle rettigheder forbeholdes.

1.2 Terminologi

Generel terminologi

De fglgende generelle termer anvendes i denne brugsanvisning:

Term Definition
Ansvarlig Person eller organisation, som bruger en medicinsk
organisation enhed til kommercielle formal eller leverer maskiner til

tredjepart og andre brugere, og som tager det juridiske
ansvar for produktet samt sikkerheden for patienterne
og brugerne.

Bruger Medlem af det medicinske personale, der er uddannet
og autoriseret til at bruge den pagaeldende maskine.

Servicetekniker | Person, som er ansvarlig for installation, reparation og
vedligeholdelse af aktivt medicinsk udstyr inden for

B. Braun Avitum AG eller inden for den ansvarlige
organisation. Serviceteknikeren skal vaere uddannet og
autoriseret til arbejde pa maskinen.

Leege Behandlende laege med en professionel medicinsk
uddannelse, som er autoriseret til behandling af
patienten af den ansvarlige organisation.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020 7
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Applikationsspecifik terminologi

De fglgende applikationsspecifikke termer anvendes i denne brugsanvisning:

Term Definition

Maskine Dialog iQ dialysemaskine

Dialyse Metode til ekstrakorporal blodrensning
Fjernelse, behandling og returnering af blod fraltil
patientens blodcirkulation

Ekstrakorporal Medicinsk procedure udfgrt uden for kroppen

behandling

Relativ Forskel i patientens blodvolumen i begyndelsen af

blodvolumen behandlingen og pa et specifikt tidspunkt af
behandlingen (i %)

Anvendt del Ekstrakorporalt kredslgb og alle dele som er permanent
og konduktivt tilsluttet til dette. For maskinen er dette
slangesystemet (f.eks. slanger, filtre, poser, beholdere)
og alle maskindele, der er forbundet med
slangesystemet, og som kan bergres af brugeren og
patienten under behandlingen.

En komplet haemodialyse bestar af en reekke trin og aktiviteter. | denne brugs-
anvisning bruges fglgende betegnelser for disse trin:

Dialyseprocedure

Forberedelse

e

Opstart Forberedelse
af maskine

Behan

dling

|
Efterbehandling

Tilslutning  Behandling Reinfusion Draening Desinfektion Bortskaffelse

af patient
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Trin

Beskrivelse

Forberedelse

Maskinen forberedes til drift, patienten er ikke tilsluttet; med:
Opstart:

+ Valg af behandlingstilstand eller desinfektion

+  Automatisk testsekvens

Forberedelse af maskinen:
«  Tilslutning af koncentrat og bikarbonat

»  Tilslutning og priming af blodslangesystemet; priming
med:

— fyldning af blodslangesystemet med fysiologisk
saltoplgsning eller erstatningsvaeske

— skylning af blodslangesystemet med fysiologisk
saltoplgsning eller erstatningsveeske og test for
leekager

*  Forberedelse af heparinisering

+ Indstilling af behandlingsparametre

Behandling

Blod behandles, patienten tilsluttes; med:
Tilslutning af patient:

+ Arteriel og vengs tilslutning af patienten

Behandling:

« Dialyse, dvs. fiernelse af blod fra patienten,
blodbehandling og returnering af behandlet blod til
patienten

Reinfusion:

«  Arteriel frakobling af patienten og returnering af blod fra
blodslangesystemet til patienten

Frakobling af patient:

* Vengs frakobling af patienten efter reinfusion

Efter-
behandling

Maskinpleje efter behandling, patienten er ikke tilsluttet;
med:

Dreening:

*  Fjernelse af vaeske fra dialysefiltret og bikarbonat-
patronen og fjernelse af blodslangesystemet fra
maskinen

Desinfektion:

+ Desinfektion og afkalkning af maskinens indre
vaeskekredslgb

+ Desinfektion og renggring af maskinoverfladen

Bortskaffelse:

+  Bortskaffelse af brugte engangsartikler og/eller gammel
maskine

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020
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Forkortelser
ABPM Automatisk blodtryksmaling (funktion)
Bik Bikarbonat
BLD Blodlaekagedetektor
BPA (Arteriel) blodpumpe
CCS Central koncentratforsyning
CO Cross-over
DF Dialysevaeske
DN Double needle
DNI Datanetveerksinterface (funktion)
HCT Heematokrit
HD Haemodialyse
HDF Haemodiafiltration
HF Haemofiltration
HP Heparinpumpe
ICU Intensivafdeling
IFU Brugsanvisning
LAN Lokalnetveerk
OSP (Online) erstatningsvaeskepumpe
PA Arterietryk
PBE Blodsidens indgangstryk (fgr dialysefilter)
PFV Trykmedlgbsventil
POD Tryksvingende membran
PV Venetryk
RBV Relativ blodvolumen
RDV Vengs rad detektor
SAD Sikkerhedsluftdetektor
SAKA Arterieslangeklemme
SAKV Veneslangeklemme
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SEQ UF | Sekventiel ultrafiltration (Bergstroem)

SLL Systolisk blodtryk nedre graense

SN Single-needle

SNCO Single-needle-cross-over

SNV Single-needle-valve

TMP Transmembrantryk

TSM Teknisk support og vedligeholdelse (driftstilstand)
UF Ultrafiltration

UFP Ultrafiltrationspumpe

URR Ureareduktionsratio

WPO Affaldsport

1.3 Gyldighed

Artikelnumre

Denne brugsanvisning geelder for DialogiQ maskiner med felgende
artikelnumre (REF):

+ 710401X
+  710402X
+ 710407X
+  710408X

X = Kombination af ekstraudstyr pa leveringstidspunktet.

Softwareversion
Denne brugsanvisning geelder for softwareversion SW 1.04.xx (x = alle).

Softwareversionen, som er installeret p4 maskinen, kan ses pa skarmen
Service.

Softwareopdateringer ma kun udfares af teknisk service!
1.4 Malgruppe

Malgruppen for denne brugsvisning er specialiseret medicinsk personale.

Maskinen ma udelukkende anvendes af personer, som er instrueret i en
korrekt betjening.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020 11
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1.5 Advarsler, bemaerkninger og symboler

Der anvendes 4 signalord i dette dokument: FARE, ADVARSEL, FORSIGTIG
og BEMARK.

Signalordene FARE, ADVARSEL og FORSIGTIG indikerer seerligt risikable
situationer for brugere og patienter.

Signalordet BEMARK indikerer information, som er direkte eller indirekte
relateret til forebyggelse af skader og ikke personskader.

Signalordet og farven pa overskriften indikerer graden eller niveauet af faren:

A FARE!

Angiver en overhaengende farlig situation som, hvis den ikke undgas, vil
medfgre alvorlige eller dadelige kvaestelser.

Angiver en potentielt farlig situation som, hvis den ikke undgas, kan medfare
alvorlige eller dgdelige kveestelser.

A FORSIGTIG!

Angiver en farlig situation som, hvis den ikke undgéas, kan medfere lettere
eller middelsvaere kveestelser.

BEMAERK!

Anvendes til praksis, som ikke er relateret til personskader, dvs. information,
som er direkte eller indirekte relateret til forebyggelse af skader.

Advarselsmeddelelser foreslar desuden forholdsregler, der bar treeffes for at
undga den respektive farlige situation. Saledes har advarselsmeddelelser,
som relaterer til risiko for personskade, den fglgende struktur:

Overskrift med signalord

Her angives typen af fare!

Her indikeres kilden til den farlige situation samt mulige konsekvenser, hvis
forholdsreglerne ikke falges.

»  Dette er listen over forholdsregler til forebyggelse af faren.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020
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1.6 Information og aktiviteter

Information

m Dette er yderligere, nyttig information vedrgrende procedurer, baggrunds-
information og anbefalinger.

Aktiviteter
1. Instruktioner til en aktivitet er anfgrt pa denne made.

% Dette symbol angiver resultatet af en aktivitet.

1.7 Typografiske konventioner

Knap- og menutildeling, inskriptioner pa knapper samt meddelelser og
prompts i kontrolsoftwaren er angivet med kursiv skrift. De skrives desuden
med store og sma bogstaver, praecis som de vises pa softwaregreensefladen.

Eksempler:
+  Tryk pa knappen Enferfor at bekraefte.
+  Skaermen SETUPvises.

* Meddelelsen System gendannet! vises.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020 13
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2 Sikkerhed

Laes omhyggeligt alle sikkerhedsoplysninger i de fglgende afsnit, inden du
bruger maskinen.

2.1 Beregnet brug

Maskinen er beregnet til brug for udferelse og overvagning af haemo-
dialysebehandlinger. Afhaengigt af modellen kan fglgende typer behandling
udfgres med maskinen:

*  Heemodialyse (HD)

*  Haemodiafiltration (HDF)

*  Haemofiltration (HF)

+  Sekventiel (SEQ)/isoleret ultrafiltration (ISO UF).

2.2 Indikation for brug

Maskinen er beregnet til patienter, der har brug for haemodialysebehandlinger
pa grund af nyreinsufficiens ved kronisk nyresygdom og/eller akut nyreskade.

2.3 Kontraindikation

Generelt er kontraindikationer for haemodialysebehandling kendt overfglsom-
hed over for ethvert anvendt materiale og/eller muligvis patientens tilstand
(kliniske aspekter, ukontrollerbare koagulationsanomalier osv.).

24 Beregnet anvendelsesmiljg

Hospitaler, sundhedsvaesen eller limited-care faciliteter, intensivafdelinger.

Akutmedicin til handtering af mulige bivirkninger ved behandlingen skal veere
klar til brug.

25 Patientpopulation

Maskinen er beregnet til brug pa patienter med en kropsvaegt sterre end
30 kg.

Lzaegen skal ordinere behandlingen baseret pa patientens karakteristika (kardio-
vaskuleer status, haemodynamisk stabilitet, komorbiditeter, behandlingstole-
rance, kropsstarrelse, veegt, vaeske- og blodvolumenstatus osv.) samt kliniske
krav.

Leegen er ansvarlig for ngje at vurdere de risici, der er forarsaget af meengden
af ekstrakorporal blodvolumen (isaer patienter med lav veegt).

Ma ikke anvendes til spaedbgrn.

Hos gravide og ammende madre bgr haemodialysebehandling anvendes med
seerlig forsigtighed. Den ansvarlige laege skal vurdere potentielle risici for mor
og foster i forbindelse med ordinationen.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020 17
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2.6 Beregnet bruger

Sundhedspersonale, som er uddannet og instrueret i en korrekt anvendelse af
maskinen i henhold til brugsanvisningen, og som kan bevise at de er instrueret.

| limited care miljger, patienter/personer, der er uddannet af sundheds-
personale til at betjene maskinen og alt medicinsk udstyr, som maskinen
bruges i kombination med.

2.7 Antal anvendelser og Varighed af anvendelsen

Maskinen er designet til kontinuerlig drift. Antallet af anvendelser og
varigheden af anvendelsen er ikke begreenset. (For maksimal behandlingstid
se afsnit 13.4 Behandlingstid (409), for forventet driftslevetid henvises til
2.13.9 Forventet driftslevetid (26).)

2.8 Tilbagevaerende risici

Maskinens tilbagevaerende risici - Dialog iQ
Tilbageveerende risici forbundet med maskinen er:

»  Blodtab grundet en udskiftning af det ekstrakorporale kredslgb. Dette kan
skyldes koagulation i det ekstrakorporale kredslgb eller dialysemaskinen,
hvis maskinen gar i sikker tilstand.

» Lesnen af venenalen med et hurtigt blodtab, hvilket resulterer i alvorlig
skade, sygdom og dgd.

*  Haemolyse grundet transporten af blod i blodslangerne, herunder dialyse-
filter og nale.

2.9 Bivirkninger

Bivirkninger relateret til behandling - Heemodialysebehandling

Patienter med nyreinsufficiens behandlet med haemodialyse kan opleve
bivirkninger forbundet med haemodialysebehandlingen. Disse bivirkninger
omfatter:

* hypotension, hypovoleemi, svimmelhed, muskelkramper, kvalme,
opkastning, hypertension, vaeskeoverbelastning, hypervolaemi,

+ arytmi, myokardiestunning, pludselig ded, myokardieinfarkt, perikarditis,
perikardial effusion/-tamponade,

+ forstyrrelser i syre-base forhold, forstyrrelser og forskydninger af
elektrolytter (natrium, klorid, kalium, calcium, magnesium, fosfat, acetat
glukose, andre (i henhold til anvendte koncentrater)), knoglesygdom,

» angst, stress, frustration, depression, treethed, kognitiv sveekkelse,
uraemisk pruritus,

*  mikroinflammation, feber, infektioner, sepsis, adgangsstedkomplikationer,
smerter,

» antikoagulationsdosering: @get blgdningsrisiko, langvarig lukning af
kanylering, dannelse af blodpropper/koagulering pé& grund af
utilstreekkelig antikoagulation, hvilket resulterer i nedsat dialyseeffekt,
blodtab, heparininduceret trombocytopeni (HIT).

Bivirkninger sasom hypertension, hypotension, hjertebanken, hovedpine,
svimmelhed og kvalme kan veere forbundet med hypervoleemi eller
hypovolaemi og kan normalt mindskes eller undgads med en ngije tilfgrsel af
patientvaeske, balance i elektrolytter samt syre-base, blodflowhastighed og
ultrafiltrationshastighed.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Sikkerhed

Dialog iQ

Bivirkninger relateret til maskinen - Dialog iQ

| sjeeldne tilfeelde kan der forekomme overfglsomhedsreaktioner under
haemodialyse inklusiv anafylaktiske (med eventuelt chok og ded) eller
anafylaktiske reaktioner pa maskinen (f.eks. blodtryksmanchet og materialer i
det hydrauliske kredslab) eller andre materialer i det ekstrakorporale kredslgb.
Overfglsomhedsreaktioner kan medfgre milde til alvorlige tegn og symptomer,
herunder: Utilpashed, kvalme, hovedpine, klge, redmen, udsleet, perifere
haevelser og heevelser i ansigtet, erythema, kontaktdermatitis, okulaer
hyperaemi, en snurrende fornemmelse i munden og keeben, feber, leukopeni,
haemolyse, anaemi, hypotension, hypertension, takykardi, arytmi,
stakandethed (dyspng), hiven efter vejret, astmatiske reaktioner,
bronkospasme, brystkongestion, intradialytisk pulmonal hypertension,
reduceret iltkoncentration og/eller andedraetsstandsning, heemokoncentration,
kramper, bevidstlgshed, kronisk systemisk inflammation af lav grad,
komplementaktivering, immun-dysregulering.

Risiko for patienten i tilfeelde af overfglsomhedsreaktioner!
Hvis der opstar alvorlige overfglsomhedsreaktioner:

» Dialysen skal afbrydes, og passende aggressiv medicinsk behandling for
anafylaksi skal indledes.
*  Blodet fra det ekstrakorporale system ma ikke returneres til patienten.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten i tilfeelde af overfglsomhedsreaktioner!

Patienter med en historik med overfglsomhedsreaktioner eller patienter som
har en historik, der angiver, at de er seerligt felsomme og allergiske over for
forskellige substanser, bar:

* overvages omhyggeligt under behandling.

2.10 Kliniske fordele

Heemodialyse giver en livreddende behandling og omfatter de fglgende
kliniske fordele:

*  Fjernelse af overskydende vaeske

*  Fjernelse af oplaste stoffer og molekyler fra ureemisk retention

*  Fjernelse og kontrol af elektrolytter

*  Syre-base justering

Maskinen styrer haemodialyseprocedurerne ved at levere samtlige tekniske
forholdsregler angivet i standarden IEC 60601-2-16 (f.eks. ngjagtig UF-

kontrol, blodlaekagedetektor, vengs Iuftdetektor, selviests under
forberedelsesfase og trykovervagning med akustiske og visuelle alarmer).

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020 19
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2.11 Seerlige farer og forholdsregler

2111 Elektriske risici

Tilslutning til og afbrydelse fra hovedafbryder

Maskinen indeholder livstruende elektriske spaendinger.

Risiko for elektrisk sted og brand!

+  Seet altid stromledningsstikket helt ind i stramforsyningskontakten.

+ Treek/skub altid i stikket, ikke pa stremledningen, for at tilslutte eller
afbryde stikket.

*+ Undga at beskadige stramledningen ved at kgre hen over det med
maskinens styrehjul.

»  Fuldsteendig afbrydelse fra streamforsyningen sker kun, hvis stikket tages
helt ud af stikkontakten. Hvis hovedafbryderen er slukket, er maskinen
ikke helt frakoblet!

Maskinen ma ikke bruges eller tilsluttes stramforsyningen, hvis kabinettet eller
stremledningen pa nogen made er beskadiget. En beskadiget maskine skal
repareres eller bortskaffes.

Frakobling af hovedafbryderen isolerer ikke netspaendingen fra alle interne
dele af maskinen (f.eks. hovedafbryderfilter, hovedafbryder). For at afbryde
hele maskinen fra nettet skal du altid tage stikket ud af stikkontakten!

Jordforbindelsens palidelighed

Jordforbindelse kan kun opnas, nar maskinen er tilsluttet en stikkontakt
svarende til den elektriske installation i lokalet.

Nordamerikanske ledninger og stik til medicinsk udstyr skal vaere maerket
"hospitalsklasse" eller "kun hospital”, hvilket betyder, at de er underlagt
seerlige krav indeholdt i relevante anvendte standarder.

Jordforbindelsen skal opretholdes pa en sikker made for at beskytte patienten
og sundhedspersonalet.

| Nordamerika beerer stremledninger og ledningssaet af hospitalskvalitet den
"grenne prik”, der betyder, at de er designet og testet for jordingspalidelighed,
monteringsintegritet, styrke og holdbarhed.

Risiko for elektrisk stad, hvis maskinen ikke er jordforbundet korrekt!

+  Maskinen skal tilsluttes en tilsvarende stremforsyning med beskyttende
jord.
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211.2 Anvendelse med andet udstyr

2.11.21 Tilslutning til hovedstremforsyningsnettet

Maskinen skal tilsluttes til en separat veegkontakt til hovedstremforsynings-
nettet.

Tilslut ikke almindelige forbrugerapparater tii den samme hovedstrem-
forsyningskontakt som maskinen, og tilslut dem ikke parallelt.

Ejendommens elektriske installationer skal opfylde disse krav.

211.2.2 Potentialudligning

Ved brug af maskinen i kombination med andre behandlende apparater i
beskyttelsesklasse |, skal der anvendes en forbindelsesledning til elektrisk
jordforbindelse, da leekstramme fra alle tilsluttede enheder er additive, og der
kan forekomme elektrostatisk afladning fra miljget til maskinen. Der findes et
specielt potentialudligningskabel, der skal sluttes til den tilsvarende kontakt pa
bagsiden af maskinen.

Risiko for patienten pa grund af leekstramme ved brug af maskinen i
kombination med andet medicinsk elektrisk udstyr i beskyttelsesklasse |.

«  Tilslut potentialudligning til maskinen og til alt andet medicinsk elektrisk
udstyr, der er tilsluttet eller placeret inden for det tilgeengelige omrade for
patienten (f.eks. patientstole).

For at forhindre ggede leekstramme skal alle tilsluttede tilfgrselssystemer (f.eks.
det centrale vandforsyningssystem og den centrale koncentratforsyning) ogsa
forbindes korrekt til den potentialudligningen.

Ejendommens elektriske installationer skal opfylde disse krav.

Anvendelse med centralt venekateter

Risiko for patienter med et centralt venekateter grundet lsekstramme!

+  Etabler potentialudligning for at sikre, at patientens laekstream overholder
graenseveerdierne for type CF-anvendte dele.

Ved brug af centrale venekatetre kraeves der en hgjere grad af beskyttelse
mod elektrisk stad. Elektriske stramme kan Igbe gennem forsyningsslanger
via dialysevaeskefilteret, dialysefiltret, det centrale venekateter, patienten og
alle ledende objekter i naerheden af patienten. Derfor skal der tilvejebringes
potentialudligning. Patientens laekstram skal veere under 10 pA i normal
tilstand og under 50 pA i en enkelt fejltilstand, der overholder greenseveerdien
for patientlaekstrem for type CF-pafgrte dele (i henhold til standarden for
medicinsk elektrisk udstyr IEC 60601-1).

Der findes et specielt potentialudligningskabel, der skal sluttes til den
tilsvarende kontakt pa bagsiden af maskinen.

Ejendommens elektriske installationer skal opfylde disse krav.
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211.23 Elektromagnetiske vekselvirkninger

Maskinen er udviklet og testet i overensstemmelse med de geeldende
standarder for stgjdeempning og elektromagnetisk kompatibilitet (EMC). Det
kan dog ikke garanteres, at der ikke vil opsta elektromagnetisk interaktion
med andre enheder (f.eks. mobiltelefoner, computertomograf (CT)).

For at sikre en korrekt drift af maskinen skal man hindre elektromagnetiske
interaktioner med andre enheder. For yderligere information henvises il
tabellen Anbefalede sikkerhedsafstande i kapitlet Tekniske data eller til
servicemanualen.

Anvend som minimum mobiltelefoner og andre enheder, som udsender staerk
elektromagnetisk straling, med minimumsafstand til maskinen (i overensstem-
melse med IEC 60601-1-2, se tabel Anbefalede sikkerhedsafstande i kapitlet
Tekniske data).

Risiko for patienten grundet fejlfunktion pa maskinen!

Jgede elektromagnetiske udledninger eller reduceret immunitet pa maskinen
kan forarsage elektromagnetiske interaktioner.

*  Nar du placerer andet medicinsk elektrisk udstyr (f.eks. infusionspumpe)
pa eller i nzerheden af DialogiQ, skal du regelmeessigt observere
maskinen for at sikre normal drift.

»  Stabl ikke Dialog iQ med andre maskiner for at undga elektromagnetiske
forstyrrelser.

*  Anvend kun tilbehgr, transducere eller kabler som er specificeret til brug
med Dialog iQ.

| tilfeelde af spergsmal bedes du kontakte din lokale distributgr.

2.11.24 IT-netvaerk

Maskinen tilvejebringer en forsteerket isoleret graenseflade til forbindelse til et
IT-netveerk, f.eks. til et patientdatastyringssystem.

Netveerkssystemet skal overholde fglgende krav:

* Netveerksenheder, der er tilsluttet maskinen, skal overholde IEC 60601-
1-2 (Medicinsk elektrisk udstyr - Del 1-2: Generelle krav il
grundlaeggende sikkerhed og veaesentlig ydeevne - Sikkerhedsstandard:
Elektromagnetisk kompatibilitet - Krav og test) eller enhver anden
relevant national standard for elektromagnetisk kompatibilitet.

* Netvaerket og enhederne i patientdatastyringssystemet skal overholde
IEC 60601-1 (Medicinsk elektrisk udstyr - Del 1: Generelle krav til
grundlaeggende sikkerhed og veesentlig ydeevne), kapitel 16 (ME-
systemer) eller enhver anden relevant national standard vedrgrende
sikkerhed for informationsteknologisk udstyr og elektrisk adskillelse.

*  Netveerket skal veere installeret i henhold til kravene i den europaeiske
standard DIN EN 50173-1 (Informationsteknologi - Generiske
kabelsystemer - Del 1: Generelle krav) eller enhver anden geeldende
international standard, f.eks. ISO/ EC 11801 (Informationsteknologi -
Generisk kabelfgring til kundelokaler).

*  Maskinen skal beskyttes mod overdreven netveerksbelastning (f.eks. ved
akkumulering af udsendte meddelelser eller portscanninger). Hvis det er
ngdvendigt, skal forbindelsen til netveerket f.eks. oprettes via en router
eller en firewall.
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» Overforte data, der ikke er krypteret, skal beskyttes ved hjaelp af et
beskyttet, ikke-offentligt netvaerk.

» Dataoverfarslen af alarmtilstande via netvaerket ma ikke bruges til
ekstern alarmsignalering (f.eks. personaleopkald).

Risikoen kan holdes acceptabel med de foranstaltninger, der er imple-
menteret i maskinen, hvis ovenstdende krav overholdes. Fejl ved levering af
den kraevede netveerksforbindelse kan dog resultere i:

»  Softwarerelaterede problemer
Datakorruptioner med hensyn til ngjagtighed, sandsynlighed og
fuldsteendighed, der er forarsaget af netveerksoperateren eller
serversoftwaren, kan ikke registreres af maskinen. Derfor kan forkerte
indstillinger af behandlingsparametre muligvis forekomme.

*  Hardwarerelaterede problemer
Maskinens elektronik kan blive pavirket (f.eks. elektrisk sted, hgj
spending pa netvaerksledningen) pa grund af hardwarefejl pa en pc,
router eller anden komponent, der er forbundet til netvaerket.

Ansvaret for integration af maskinen i det specificerede netveerk ligger helt og
holdent hos den ansvarlige organisation. Det skal omfatte de fglgende
overvejelser:

+  Tilslutning til et netveerk, der omfatter andet udstyr, kan medfare tidligere
uidentificerede risici for patienter, brugere eller tredjepart.

+ Den ansvarlige organisation skal identificere, analysere, evaluere og
kontrollere disse risici i henhold til vejledningen i IEC 80001-1
(Anvendelse af risikostyring til IT-netveerk, der indeholder medicinsk
udstyr).

+ Efterfolgende aendringer af netveerket kan forarsage nye risici, som
kraever yderligere analyse. Zndringer til netveerket omfatter:

— /Endringer i netvaerkskonfiguration
— Tilslutning af yderligere enheder

— Frakobling af enheder

— Opdatering af udstyr

— Opgradering af udstyr.

2.11.2.5 Hjertedefibrillator

Beskyttelse af maskinen mod virkningerne af afladning af en hjertedefibrillator
afhaenger af brugen af passende kabler.

2.11.3 Seerlige hygiejnekrav

For at beskytte patienter mod krydskontaminering er tryksensorer til blod-
slangesystemet udstyret med hydrofobe 0,2 ym filtre. Hvis blod péa trods af
denne beskyttelsesforanstaltning traenger ind i tryksensorer pa maskinsiden,
ma maskinen kun bruges igen, efter at passende rengering og desinfektion er
udfert af teknisk service.

Dialysevaeskefiltre skal udskiftes som angivet i de respektive brugsanvis-
ninger.
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212 Bemaerkning til brugeren

Hvis der opstar en alvorlig heendelse i relation til maskinen, skal denne
haendelse indrapporteres til B.Braun Avitum AG og den ansvarlige
tilsynsmyndighed.

213 Information til den ansvarlige organisation

2.13.1 Overensstemmelse

Maskinen og ekstraudstyr overholder kravene i folgende almindeligt
geeldende standarder i deres respektive gyldige nationale version:

- IEC 60601-1
. IEC 60601-2-16
- EN 80601-2-30 (til ABPM)

Yderligere udstyr tilsluttet til analoge eller digitale interfaces pa maskinen skal
paviseligt overholde de relevante IEC-specifikationer (f.eks. IEC 60950 for
databehandlingsenheder og IEC 60601-1 for medicinsk elektrisk udstyr). Alle
konfigurationer skal ogsa overholde den gyldige version af systemstandarden
IEC 60601-1, kapitel 17.

Personer, der forbinder vyderligere enheder til signalinput- eller
outputkomponenter, konfigurerer et system og er ansvarlige for at sikre, at
den gyldige version af systemstandarden IEC 60601-1 overholdes. | tilfeelde
af spargsmal bedes du kontakte din lokale distributgr eller teknisk service.

Maskinen distribueres i lande, hvor den er registreret og klassificeret i henhold
til lokale regler.

2.13.2 Traening ved producenten for idriftsasttelse

Den ansvarlige organisation skal sikre, at kun treenet personale anvender
maskinen. Traeningen skal udfgres af personale, som er autoriseret af
producenten. Kontakt din lokale B. Braun B.Braun-repraesentant eller
distributgr for detaljeret information vedrgrende treeningskurser.

2.13.3 Krav til brugeren

Maskinen ma kun anvendes af uddannede personer, som er behgrigt treenet
og instrueret i en korrekt brug af denne i overensstemmelse med indholdet i
denne brugsanvisning.

Til behandling i centre med limited-care bliver patienten en tiltaenkt bruger og
skal treenes grundigt for at vaere kompetent til at implementere egen
behandling som kvalificeret sundhedspersonale.

Den ansvarlige organisation skal sikre, at brugsanvisningen laeses og forstas
af samtlige personer, som er betroet enhver form for arbejde pa eller med
maskinen. Brugsanvisningen skal veere konstant tilgaengelig for brugeren.

2134 Hygiejnekrav

Den ansvarlige organisation er ansvarlig for den hygiejniske kvalitet i ethvert
tilfarselssystem, f.eks. centralt vandforsyningssystem, centrale infusions-
systemer, haemodialyseudstyr, der forbinder maskiner, herunder
vaeskeslanger fra forbindelsespunkter til maskinen.

Den ansvarlige organisation skal udvikle en hygiejneplan, der definerer foran-
staltninger til forebyggelse af behandlingsmaessig miljgrelateret forurening og
infektion hos patienter og personale. Dette skal omfatte desinfektionsforan-
staltninger/programmer for alle tilfarselssystemer savel som for maskinen.
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2.13.5 Producentens ansvar

Producenten er kun ansvarlig for en evt. effekt pd maskinens sikkerhed,
palidelighed og ydelse, safremt

* montering, udvidelse, genjusteringer, eendringer eller reparationer er
udfgrt af en person, som er autoriseret af producenten og

den elektriske installation i det berarte lokale stemmere overens med
geeldende nationale krav til udstyr i medicinske behandlingsrum (dvs.
VDE 0100 del 710 og/eller IEC60364-7-710).

Maskinen ma kun bruges, hvis

«  producenten eller en autoriseret person, som agerer pa producentens
vegne, har udfert en funktionskontrol pa stedet (ferste idriftsaettelse),

personer, som er bemyndiget af den ansvarlige organisation til brug af
maskinen, er treenet i korrekt handtering, brug og betjening af det
medicinske produkt med stgtte fra brugsanvisningen, vedlagte
information og vedligeholdelsesinformation,

kvaliteten af vand brugt sammen med maskinen svarer til relevante
standarder,

en sikker funktion og korrekt tilstand pa maskinen er kontrolleret for
brugen af denne.

2.13.6 AEndringer af maskinen

Risiko for patienten eller risiko for brugeren grundet modifikationer af
maskinen!

. Det er ikke tilladt at modificere maskinen.

213.7 Forebyggende vedligeholdelse og teknisk
sikkerhedsinspektion

Maskinen er ikke udstyret med dele, som brugeren kan udfare service pa.

Evt. vedligeholdelse, reparation eller skift af komponenter skal udferes af
teknisk service. Al pakreevet information til installation og idriftseettelse,
kalibrering, service og reparation kan fas til serviceteknikerne hos
producenten.

Risiko for patienten grundet fejlfunktion pa maskinen!

Overskridelse af serviceintervallet eller manglende service kan bringe
maskinen og dermed patientens sikkerhed i fare.

« Udfar teknisk sikkerhedskontrol og forebyggende vedligeholdelse inden
for de definerede intervaller.

Regelmaessig forebyggende vedligeholdelse (Service)

Regelmaessig forebyggende vedligeholdelse (service) skal udferes hver
24. maned i henhold til den specificerede tjekliste i servicemanualen og med
reference til brugsanvisningen.

Regelmaessig forebyggende vedligeholdelse omfatter udskiftning af sliddele
for at sikre fejlfri drift af maskinen. Det ma kun udfares af uddannet personale.
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Hvis der er < 5 % af serviceintervallet tilbage vises et informationsvindue pa
skaermen, nar der skiftes fra reinfusion til desinfektion. Hvis det indstillede
serviceinterval er naet, vises dette informationsvindue hver gang, nar du
veelger desinfektion.

Teknisk sikkerhedsinspektion

En teknisk sikkerhedsinspektion skal udfgres og dokumenteres efter hver
24 maneder, i henhold til den specificerede tjekliste i servicemanualen og
med reference til brugsanvisningen.

+  Maskinen ma kun kontrolleres af personer, som er korrekt traenet og ikke
behgver instruktioner til kontrollen.

* Resultaterne af den tekniske sikkerhedsinspektion skal dokumenteres,
f.eks. ved at paseette et inspektionsmeerkat pa maskinen.

*  Bevis for udfgrelsen af den tekniske sikkerhedsinspektion skal opbevares
af den ansvarlige organisation som en del af dennes dokumentation.
Servicemanual og teknisk traening

En servicemanual udleveres kun efter deltagelse i en teknisk treening.

Batteri (nedstremforsyning)

Batteriet ber udskiftes mindst hvert 5. ar for at opretholde fuld batterifunktio-
nalitet.

Bortskaf batteriet i henhold til den lokale lovgivning om bortskaffelse af affald.
For yderligere information henvises til servicemanualen.
Blodpumpevalser

Blodpumpevalsen skal udskiftes efter utilsigtet staerk mekanisk pavirkning,
f.eks. hvis den er faldet ned pa gulvet, eller hvis der opdages struktureen-
dringer.

2.13.8 Tilbeher, reservedele og forbrugsvarer

For at sikre en fuld funktionalitet pa maskinen, bar man kun anvende B. Braun
produkter.

Alternativt, brug kun forbrugsstoffer, der
« overholder geeldende lovkrav i dit land og
» erfrigivet til brug for denne maskine af deres producent.

Brug kun originalt tilbeher og originale reservedele fremstillet af B. Braun
Avitum AG og solgt af B. Braun Avitum AG eller autoriserede distributarer.

2.13.9 Forventet driftslevetid

For Dialog iQ, B. Braun specificerer Avitum AG en driftslevetid pa mindst
10 ar. Maskinens faktiske driftsstatus skal evalueres i henhold til:

. Maskinen udfgrer en raekke selvtests, hver gang den bliver teendt, for at
sikre at alle sikkerhedsrelevante funktionaliteter er tilgeengelige.

e Der anvendes kun godkendte reservedele.

+ Vedligeholdelse og service udfgres af certificerede serviceteknikere i
overensstemmelse med servicemanualen.

+ Den tekniske sikkerhedskontrol udfgres regelmaessigt i henhold til
servicehandbogen og tilhgrende regler.

Maskinen er fuldt funktionsdygtig, hvis ovennaevnte krav opnas i over-
ensstemmelse hermed.
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2.13.10 Bortskaffelse

Efter brugen kan engangsmaterialet fra en behandling, f.eks. tomme poser
eller beholdere, brugte blodslager og brugte filtre potentielt vaere kontamineret
med patogener fra smitsomme sygdomme. Brugeren er ansvarlig for en
korrekt bortskaffelse af disse affaldsprodukter.

Bortskaffelsen skal udfgres i henhold til lokale bestemmelser og interne
procedurer i den ansvarlige organisation. Bortskaf ikke materialerne sammen
med husholdningsaffald!

Maskinen indeholder substanser som er skadelige for miljget, hvis de
bortskaffes ukorrekt.

Bortskaf reservedele eller maskiner i overensstemmelse med den gaeldende
lovgivning og de lokale bestemmelser (f.eks. Direktiv 2012/19/EU). Bortskaf
ikke materialerne sammen med husholdningsaffald!

Reservedele eller maskiner skal rengeres og desinficeres i henhold il
bestemmelserne fgr forsendelse og bortskaffelse. Batterier skal fiernes for
maskinen bortskaffes (tilkald teknisk service).

B. Braun Avitum AG garanterer returnering af reservedele og udtjente
maskiner.

2.13.1 Tekniske andringer

B. Braun Avitum AG forbeholder sig retten til at aendre produkterne i
overensstemmelse med yderligere teknisk udvikling.
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3 Produktbeskrivelse

3.1 Kort beskrivelse

Fig. 3-1 Dialog iQ

Maskinen har en farve touch screen, hvor de fleste funktioner kan styres
direkte ved bergring. Skaermen har 6 fysiske knapper.

Maskinen styrer og overvager dialysevaeskesiden savel som den
ekstrakorporale blodside.

Dialysevaeske fremstilles af maskinen og transporteres til dialysefiltret.
Dialysevaeske (indstremmende vaeske) og dialysat (udstremmende vaeske) er
afbalanceret volumetrisk. Dialysevaeskens sammensaetning overvages
konstant. Temperaturen kan indstilles i et begraenset interval. Trykket ved
dialysefiltret reguleres afhaengigt af UF-raten og det anvendte dialysefilter.
UF-raten kan indstilles i et begraenset interval.
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Blod pa den ekstrakorporale blodside transporteres gennem dialysefiltret.
Heparinpumpen kan bruges til at tilfgje antikoagulation til blodet for at
forhindre koagulation. Sikkerhedsluftdetektoren (SAD) genkender luft i
blodslangesystemet. Blodtab gennem dialysefiltermembranen overvages af
blodlaekagedetektoren (BLD), som bestemmer tilstedeveerelsen af blod i
dialysatet.

Maskinen kan bruges til dialyse med acetat eller bikarbonat. Blandingsratio og
koncentrationer kan indstilles inden for visse graenser. Det er muligt at indstille
profiler.

Dialyseveaeskeflow (DF-flow) kan indstilles i et begraenset interval.

Sekventiel ultrafiltration (SEQ UF) kan bruges til kortvarig fiernelse af stgrre
maengder vaeske.

En vaeskesensor installeret i maskinens sokkel gar det muligt at genkende
mulige veeskeleekager: S& snart en bestemt meengde vaeske registreres,
aktiveres en tilsvarende alarm.

Maskinen bruger en akkumulator som ngdstremforsyning. | tilfeelde af
stremsvigt under behandling eller reinfusion skifter maskinen automatisk til
batteritilstand for at opretholde en afbrydelsesfri behandling. Saledes stopper
kortvarige netveerksudsving eller stremafbrydelser ikke behandlingen.
Behandlingen fortseettes, indtil vandreserven i varmesystemet er opbrugt,
eller vandtemperaturen er utilstreekkelig. Dette giver en backupgenerator tid
nok til at starte, sa ekstern uafbrydelig stremforsyning ikke er pakraevet.

Maskinen er udstyret med alle ngdvendige sikkerhedssystemer og overholder
standarderne IEC 60601-1 og IEC 60601-2. Driften kan kun startes, hvis alle
selvtests er bestaet. Selve alarmsystemet er ogsa en del af selvtesten.

3.2 Behandlingstyper

3.2.1 Haemodialyse (HD)

Heemodialyse er den mest almindelige type behandling, der anvendes til
opretholdelse af homeostase hos patienter med fastslaet nyresvigt. Afhaengigt
af kliniske krav ordineres behandlingstider og hyppighed af lsegen. Ved en
dialysevarighed pa 12 timer om ugen kan behandlinger f.eks. udfgres tre
gange om ugen i 3 til 6 timer (typisk ca. 4 timer).

Driftstilstand

Maskinen pumper blod fra en patients vaskuleere adgang ind i dialysefiltret.
Inde i dialysefiltret adskilles metabolske affaldsprodukter fra blodet.
Dialysefiltret fungerer som et filter, der er opdelt i to dele af en semipermeabel
membran. P& den ene side stremmer patientens blod, pa den anden side
passerer dialysevaesken. Under behandlingen tilberedes dialysevaesken af
maskinen. Den bestar af tilberedt vand, hvortil der tilssettes bestemte
maengder elektrolyt og bikarbonat, athaengigt af den enkelte patients behov.
Koncentrationer af elektrolyt og bikarbonat i dialysevaesken justeres pa en
sadan made, at visse stoffer fijernes fra blodet gennem diffusion og
konvektion, mens andre stoffer samtidig tilsaettes. Dette opnas hovedsageligt
ved diffusiv klaring gennem dialysefiltrets semipermeable membran. Dialysatet
transporterer metabolske produkter fra dialysefiltret til dialysataflabet. Det
behandlede blod returneres derefter til patienten. Under behandlingen overva-
ger maskinen blodcirkulationen uden for kroppen, pumper blod og dialyse-
vaeske i separate cirkulationssystemer gennem dialysefiltret og overvager
dialysevaeskens sammensaetning og volumenbalance. Heparinpumpen, som
ogsa er en del af maskinen, kan bruges til at tilfgje antikoagulantia til blodet
for at forhindre dannelse af blodpropper i den ekstrakorporale cirkulation. Ud
over at rense blod fjerner maskinen vand fra blodet, som udskilles gennem
nyrerne under normal nyrefunktion.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Produktbeskrivelse

Dialog iQ

3.2.2 Sekventiel ultrafiltration (SEQ UF)

Sekventiel ultrafiltration (SEQ UF, sekventiel behandling, Bergstroem-
behandling) anvendes til kortvarig fijernelse af en sterre maengde vaeske fra
patienten. SEQ UF kan ogsa bruges til isoleret UF i begyndelsen af behand-
lingen savel som under den fulde behandling. For yderligere information
henvises til afsnit 5.10.1 Indstilling af ultrafiltrationsparametre (107).

Driftstilstand

Under sekventiel ultrafiltration strammer der ingen dialysevaeske gennem
dialysefiltret. Denne behandling eller behandlingsfase tjener kun til at fijerne
vaeske fra patientens blod.

3.23 Haemofiltration (HF-online)

Haemofiltration (HF) bruges ofte hos patienter, der lider af blodcirkulations-
problemer, for hvem denne form for behandling er mere behagelig. Mellem-
molekyleere stoffer, sdsom R-2 mikroglobulin, elimineres bedre fra blodet ved
HF-behandling end ved HD-behandling.

Under HF-online-behandling fremstilles erstatningsvaesken online. Maskinen
producerer steerkt oprenset dialysevaeske, som kan bruges som erstatnings-
vaeske. Hgje erstatningsveeskeflow er mulige, da der tilvejebringes
tilstreekkelig erstatningsveeske.

Driftstilstand

Under haemofiltration (HF) behandles blodet overvejende ved konvektion pa
tvaers af dialysefiltermembranen. Under HF-behandling pumpes der ingen
dialysevaeske gennem dialysefiltret. | stedet infunderes en steril erstatnings-
vaeske i blodcyklussen upstream eller downstream for dialysefiltret. Afhaengigt
af om denne erstatning finder sted upstream eller downstream for dialysefiltret,
kaldes proceduren forfortynding (upstream) eller efterfortynding (downstream).
Filtermembranen i dialysefiltret har en hgjere vandgennemtraengelighed end
et HD-filter. Den indeholder en hgj-flux-membran og muliggegr ultrafiltration af
vaesentligt mere veeske end gennem HD-behandling. Elektrolytkoncentrationer
i erstatningsveesken er de samme som i dialyseveeske. Den maksimale
erstatningsstrgam er 400 ml/min, dvs. det maksimale volumen inden for en
behandling, der varer 4 timer, er 96 liter. Det samme volumen ultrafiltreres
gennem dialysefiltret. P4 denne made @ges den konvektive clearance, sa
eliminationsresultaterne mindst svarer til HD-behandling.

3.24 Heemodiafiltration (HDF-online)

Heemodiafiltration (HDF) er en kombination af HD og HF. Bade dialysevaeske
og erstatningsveeske anvendes i denne behandling. Dette muligggr kombina-
tionen af diffusiv og konvektiv clearance for sma og mellemstore molekyleere
stoffer.

Under HDF-online-behandling fremstilles erstatningsveesken online. Maskinen
producerer steerkt oprenset dialysevaeske, som kan bruges som erstatnings-
veeske.

Driftstilstand

Under haemodiafiltration (HDF) behandles blod ved diffusion og konvektion. |
modsaetning til ren HF-behandling stremmer dialysevaeske gennem dialyse-
filtret under HDF-behandlinger. Et defineret volumen af erstatningsvaeske
infunderes samtidig i patientens blod. Afhaengigt af om denne erstatning
finder sted upstream eller downstream for dialysefiltret, kaldes proceduren
forfortynding (upstream) eller efterfortynding (downstream).
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3.3 Behandlingsprocedurer

3.3.1 Procedure med double-needle

Double-needle-proceduren er standardteknikken i haemodialyse. Blod ekstra-
heres fra patienten gennem den arterielle vaskulaeradgang. Blodpumpen
pumper kontinuerligt blodet gennem det arterielle blodslangesystem til
dialysefiltret. Udvekslingen af metaboliske affaldsprodukter mellem blodet og
dialysevaesken foregar over dialysefiltrets semipermeable membran. Derefter
returneres blodet til venen hos patienten gennem det vengse blodslange-
system via venekammeret (som fungerer som luftfeelde), sikkerhedsluft-
detektoren og en anden vaskuleeradgang. Brugt dialysevaeske pumpes til
maskinens dialysataflgb.

3.3.2 Procedurer med single-needle

En single-needle-procedure (SN) anvendes, nar patienter har problemer med
den overvejende anvendte double-needle-procedure (DN). Under single-
needle-proceduren bruges kun én nal (single-needle-kanyle) eller et centralt
venekateter med et enkelt lumen til at give vaskulaer adgang under dialyse.
De arterielle og vengse ender af blodslangesystemet er forbundet til
fistelndlen med et enkelt lumen eller det centrale venekateter via en Y-
adapter. Denne procedure anvendes, hvis det kun er muligt at bruge én
fistelnal pa grund af adgangsproblemer, eller hvis der kun anvendes et
centralt venekateter med et enkelt lumen. Det reducerer antallet af
punkteringer med halvdelen sammenlignet med double-needle-dialyse og
opretholder patientadgangen.

Falgende single-needle-procedurer er tilgeengelige:

»  Single-needle-cross-over (SNCO) som et alternativ til double-needle-
procedure,

» Single-needle-valve (SNV) som "ngdprocedure" til afslutning af en
dialyse i tilfeelde af problemer med en double-needle-procedure.
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Heparinpumpe

Blodsideindgang (PBE)
POD

Dialysefilter
Blodpumpe
Arterietryksensor (PA)
Venetryksensor (PV)

Blodsideindgang (PBE)
tryksensor

Arteriekammer
Venekammer

Heaematokritsensor
(HCT-sensor) (option)

Sikkerhedsluftdetektor
(SAD)

Arterieslangeklemme
(SAKA)

Veneslangeklemme
(SAKV)

Patienttilslutninger
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3.3.21

Single-needle-cross-over-proceduren (SNCO) tillader et kontinuerligt blodflow
gennem dialysefiltret med kun en blodpumpe og kun en patientforbindelse.
Der kraeves et saerligt B. Braun blodslangesystem til SNCO-proceduren.

Cross-Over-procedure med én nal

Driftstilstand

® 66O

® ©

OAD
@2 @3

Fig. 3-2 Driftstilstand - Single-needle-cross-over

Med arterieslangeklemmen @ aben og veneslangeklemmen ® lukket, flytter
blodpumpen @ blod med den forudindstillede hastighed fra patienten gennem
dialysefiltret ® ind i venekammeret ® . Kammerets niveau stiger. Trykket i
venekammeret ©® overvages via venetryksensoren ® . Nar det indstillede
veneskiftetryk er ndet, lukkes arterieslangeklemmen ®@ . Kort derefter abnes
venelangeklemmen @ . Blodet strammer fra venekammeret © tilbage til
patienten. Blodpumpen @ pumper blod fra arteriekammeret gennem
dialysefiltret ® ind i det venekammeret ® . Trykket i arterieckammeret
overvages via arterietryksensoren ® . Nar det indstillede arterieskiftetryk er
naet, lukkes veneslangeklemmen ® , og arterieslangeklemmen @ abnes.
Blod strammer igen ind i arterieckammeret ® , og processen starter igen med
tapning af blod fra patienten.

Fordele ved SNCO sammenlignet med konventionelle SN-procedurer

Overvagning af arterieindgangstrykket og venereturtrykket tillader et hgijt
blodflow uden nogen gasdannelse i blodet, og uden at pumpeslange-
segmentet kollapser i blodpumpen. Fordi blod konstant stremmer gennem
dialysefiltret uden stilstand, kan koagulation undgas, og behandlingen bliver
mere effektiv pa grund af det haje samlede blodvolumen, der behandles.
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3.3.22 Procedure med single-needle-valve

Procedure med single-needle-valve (SNV) ger det muligt at skifte fra en
igangveerende double-needle-dialyse i tilfeelde af problemer (f.eks. ved
patientadgangen).

Driftstilstand

Patienten er normalt forbundet via et almindeligt AV-seet med 1 kammer, da
dette er en nadprocedure. Arterie- og veneblodsslanger er forbundet til én
vaskuleer adgang gennem SNV-adapteren (Y-adapter).

Med veneslangeklemmen (Fig. 3-2 Diriftstilstand - Single-needle-cross-over
(35), ® ) lukket, og arterieslangeklemmen @ aben, pumper blodpumpen @
blod fra patienten gennem dialysefiltret @ ind i venekammeret @ . Trykket i
venekammeret ©® overvages via venetryksensoren ® . Sa snart det
forudindstillede @vre skiftetryk er naet, slukkes blodpumpen @ , og
veneslangeklemmen @ abnes. Pa grund af trykket i venekammeret strammer
blodet gennem dialysefiltret @ tilbage til patienten, indtil det lavere skiftetryk
er naet. Nar det lavere skiftetryk er naet i venekammeret ©® , eller den
forudindstillede returflowtid er udlgbet, lukkes veneslangeklemmen ® . Kort
derefter abnes arterieslangeklemmen ® . Blodpumpen @ aktiveres, og
processen starter igen med tapning af blod fra patienten.

Returflowtiden beregnes gennemsnitligt over de fgrste 3 cyklusser og
indstilles automatisk mellem 3 sekunder og 10 sekunder i lgbet af
behandlingen. Hvis det lavere skiftetryk ikke blev naet, skifter maskinen til
arteriefasen efter 10 sekunder.
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34 Maskine

3.4.1 Maskinoversigt

| den fglgende figur Dialog iQ vises HDF-maskinen. Denne maskine er
udstyret med komponenter, der ikke er installeret i alle maskintyper, eller som
er tilgeengelige som ekstraudstyr.

Set forfra, ekstrakorporalt blodbehandlingsmodul

Holder til heparinslange

Heparinpumpe

Beslag til blodslanger @ @

Blodpumpe

a WO DN -

Arterietryksensor (PA,
red) @

6 Venetryksensor (PV, @ @ @ @

bla)
7 Blodsidens
indgangstryksensor @

(PBE, hvid)

8 Erstatningsvaeskepumpe

Holder til kamre i
blodslangesystemet

10 Affaldssport og
erstatningsvaeskeport @ @

11 Heematokritsensor

(HCT-sensor) (option) &) as

12 Sikkerhedsluftdetektor
(SAD) med r@d sensor

13 Sugespydholder med
beskyttelsesdaeksel

14 Arterieslangeklemme
(SAKA, rad)

16 Veneslangeklemme
(SAKYV, bla)

Fig. 3-3 Set forfra
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Skaerm

Infusionsstang
Heparinpumpe
Dialysefilterholder
Blodpumpe
Erstatningsvaeskepumpe

Tryksensorer (trykporte)

0o N O 0o A WN -

Holder til kamre i
blodslangesystemet

9 Affaldssport og
erstatningsvaskeport

10 Heematokritsensor
(HCT-sensor) (option)

11 Sikkerhedsluftdetektor
(SAD) med ragd sensor

12 Sugespydholder med
beskyttelsesdeeksel

13 Arterie- og
veneslangeklemmer
(SAKA/SAKV)

14 Base med
leekagesensor

15 Hjul med hjulbremse
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Set forfra

Fig. 3-4 Set forfra
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Set bagfra

1 ABPM-manchetkurv

2 Multifunktionshandtag til
transport

3 Personaleopkald
(option)

4 Datanetveerksinterface
(DNI) til LAN-forbindelse ©O)
(option)

DF/HDF-filterdeeksel
Potentialudligningskontakt
Stikkontakt

Ngdstrgmforsyning/ @
batteri

o N O O

9 Tilslutning til central @ @

koncentratforsyning
10 Dialysataflgb
11 Vandindlgb

Fig. 3-5 Set bagfra
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Potentialudligningskontakt
Stikkontakt

Tilslutning til central
koncentratforsyning

Dialysataflgb
Vandindlgb

Tilslutninger pa bagsiden

® @ ®

Fig. 3-6 Tilslutninger pa bagsiden
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Set fra siden, hgjre side

1 Holder til
bikarbonatpatron

2 Skylningsbro med
tilslutninger til
dialysefilterkoblinger

3 Desinfektionsmiddel-
konnektor

(@)(@)()()
(RA)()()
BIOI00
GER)I)>)

Fig. 3-7 Set fra siden, hajre side
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Set fra siden, venstre side

1 Kortleeser
2 ABPM-konnektor

Fig. 3-8 Set fra siden, venstre side
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Maskintyper

Selve Dialog iQ fas enten som HD-maskine eller som HDF-maskine. Begge
typer kan bruges til hospitaler, sundhedscentre, intensivafdelinger eller til
limited care.

Maskinerne leveres f.eks. med visse standardfunktioner
+ farve touch screen

*  heparinsprgjtepumpe

«  dialysefilterholder

+ tilslutning til DF-filter

+ infusionsstang

*  holder til bikarbonatpatron

*  Kortleeser

*  batteri

+  ABPM (automatisk blodtryksmaling)

+  Adimea (Kt/V-maling) osv.

Yderligere funktioner kan installeres som ekstraudstyr. Fa flere oplysninger i
kapitel 11 Funktioner (255) og kapitel 14 Tilbehar (425).

Folgende tabel giver en oversigt over mulige behandlingstyper for hver
maskintype.

HD-maskine HDF-maskine

HD (double-needle) HD (double-needle)
HD-single-needle-cross-over HD-single-needle-cross-over
HD-single-needle-valve HD-single-needle-valve

Haemofiltration (HF-online)

Heaemodiafiltration (HDF-online)

Affaldsport og erstathingsveeskeport

Affaldsporten er en del af HD- og HDF-maskiner, erstatningsveeskeporten er
kun en del af HDF-maskiner. Disse online-porte er placeret foran pa
maskinen.

Pa HDF-maskiner forberedes erstatningsvaeske “online” af maskinen. Vaeske
til pafyldning og skylning af blodslangesystemet i forberedelsesfasen kan
tages direkte fra erstatningsvaeskeporten.

Affaldsporten bruges til dreening af saltvand under klarggring. Der kreeves
ingen pose, da affaldsvaeske strammer direkte til maskinens aflgb.
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34.2 Symboler pa maskinen

Symboler pa maskinen

Symbol

Beskrivelse

Falg brugsanvisningen.

lagttag sikkerhedsoplysninger.

Type B anvendt del
Klassifikation iht. il IEC 60601-1

Tilslutning til potentialudligning

C <G>

Maskinens TAEND/SLUK-kontakt

Vekselstrom

Forbindelse til valgfrit personaleopkald

[~ e 2

Forbindelse til automatisk blodtryksmaling
(ABPM)

FAEtsende stof. Risiko for kemiske forbreendinger.

max @ 142kg  max @ 107kg

Maksimal maskinvaegt inklusiv alt ekstraudstyr
med (venstre side) og uden (hgjre side) alle
forbrugsvarer (med alle forbrugsvarer =
maksimal arbejdsbelastning)
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Symboler pA ABPM-manchet

Symbol

Beskrivelse

4]

Se brugsanvisningen

T

1R

Type BF defibrilleringssikker anvendt del
Klassifikation iht. til IEC 60601-1

Manchetten er fri for latex.

Manchetstgrrelse: S (lille), M (medium), L (stor),
XL (ekstra stor). Den respektive stgrrelse er
angivet med rektanglet omkring symbolet.

é“"j Omkredsomrade overarm
1 Meerkning for korrekt manchetstarrelse
: INDEX
N1 3 5

Maerkning for manchetplacering
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Produktnavn
Referencenummer
Serienummer
Produktionsdato
Klassificeret effekt
Klassificeret spaending
Klassificeret frekvens

0 N o o~ WN -

Se de medfelgende
dokumenter

9 Direktiver for
bortskaffelse geelder

10 Type B anvendt del

11 Kabinetbeskyttelses-
klasse

12 CE-meerkning og
identifikation af
certificerende organ

13 Ma ikke anvendes i
neerveer af breendbare
bedgvelsesgasser

14 Landespecifikke krav,
der kan variere

15 Unik enhedsidentifikation
og globalt handels-
nummer

16 Producentens adresse
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343 Typeskilt

Falgende figur viser et eksempel pa et typeskilt. For faktiske veerdier og
information, se typeskiltet pa maskinen.

(7 R
(Dialog @©
REF{2) 0000000 (5)VA:0000 C(@zs
[SN]3) 000000 (6)V: 0000 E@ %
(420zz-yY-xX (DHz: 0000 AP 218 Rcony
GTIN: 04046964679469,
(01)04046964679469(11)170905(10)000002(21 )0000@2)00000000
B. Braun Avitum AG Manufacturing facility:
glggﬁ?N Schwarzenberger Weg 73-79 E’mBEGJSZhAgg;T AG
L \ 34212 Melsungen, Germany 34212 Melsungen, Germany )

Fig. 3-9 Typeskilt
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3.4.4 Kommunikationsinterface

Datanetvaerksinterface (DNI)

Det valgfri datanetveerksinterface (DNI) er en forsteerket isoleret RJ45-forbin-
delse. Den bruges til kommunikation og dataoverfgrsel mellem henholdsvis
maskinen og et LAN (Local Area Network) eller WAN (Wide Area Network).

DNI bruger TCP/IP-protokollen til netveerkskommunikation. Netvaerket skal
konfigureres (server-IP-adresse, porte osv.) i TSM-tilstand under idriftsaettelse
af maskinen. DNI-driftstilstand forudindstilles ogsa i TSM-tilstand:

* DN/ Nexadliabruges til dataindsamling og begraenset tovejskommunikation
med patientdatastyringssystemet Nexadia.

*  DNI-WAN bruges kun til dataindsamling, dvs. til envejsafsendelse af data
fra maskinen til et netvaerksmiljg.
Til brug af WAN-indstillingen skal der udvikles et specifikt interface pa
kundesiden. Til det formal tilbyder B. Braun WAN SDK-selvudviklings-
seettet. Kontakt din lokale distributgr for flere oplysninger.

Netveerkskommunikationen aktiveres, s& snart patientkortet seettes i
kortlaeseren og deaktiveres ved at slukke for maskinen.

For at blokere almindelige angreb er maskinens softwarefirewall konfigureret
til at neegte enhver ekstern adgang med undtagelse af serverens laesning af
IP-adressen indstillet i TSM-tilstand og filtrerede indgaende datapakker, der
overholder Nexadia- eller WAN-syntaksen.
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Signallampe

TAND/SLUK-kontakt
(hovedafbryder)

Batteriladeindikator

Reducer
blodpumpehastighed

Start/sfop-tast

g blodpumpehastighed

Alarmafbryder-tast

Enfertast
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345 Kontrolpunkter og indikatorer pa skeermen

@® @ ® ®

Fig. 3-10 Skaerm med kontrolpunkter og indikatorer

Signallamper

Signallampen @ pa skeermen lyser i 3 forskellige farver for at indikere
driftsforhold (gr@n), advarsel/note (gul) og alarm (rad).

Signallampen ® lyser grgnt, sa laenge batteriet oplades.

Taster

Selv med skaermen slukket (f.eks. under rengering), kan maskinens
grundlaeggende funktioner styres af tasterne pa skeermen:

Tast @ taender eller slukker for maskinen.
Tasten blinker, hvis maskinen er slukket og genstartes automatisk.

Tast ® (Start/Stop-tast) starter eller stopper blodpumpen.

Ved tryk pa Start/stop-tasten, mens blodpumpen kerer, stoppes blodpumpen,
veneslangeklemmen (SAKV) lukkes, ultrafiltration stopper og maskinen skifter
til bypass-tilstand.

Tast @ (“-"-tasten) reducerer blodpumpens hastighed.

Tast ® (“+” -tasten) gger blodpumpens hastighed.

“w

Nar du trykker pa eller “+”, eendres kun den veerdi, der vises i bruger-
greensefladen. Nar tasten slippes, indstilles blodpumpens hastighed straks til
den nye veerdi, der leverer det viste blodflow.

Tast @ (Alarmafbryder-tast) afbryder/nulstiller en alarm.

Der skal trykkes pa tast ® (Enfertast), nar det kreeves iflg. instruktionerne pa
skeermen.
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1 Ramme
2 Skeerm
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3.5 Brugergraenseflade

De fleste af maskinens funktioner er vist pa touch-skaermen. Touch-skaermen
giver brugeren mulighed for at interagere direkte med maskinen ved at bergre
skaermen med en finger.

Touch-skaermen har en fast ramme og 6 dynamiske skeaerme. Disse skaerme
er repreesenteret i form af de 6 sider pa en kube.

3.5.1 Touch-skaermens struktur

Ramme

Rammen (Fig. 3-11, @ ) er et fast omrade omkring skeermen @ pa den
tilsvarende kubeside. Den viser vigtige oplysninger afhaengigt af maskinens
driftsfase og behandlingsfasen og indeholder flere ikoner.

@

Fig. 3-11 Ramme og skaerm (kubeside)

Rammens toptekst indeholder (fra venstre til hgjre):

« genvej til skeermen Opsaetning

+  status for netveerkskommunikation

+  patientens navn

* maskinens driftsfase

» faseoplysninger

« genvej til heparindata pa /nput-skeermen.

Venstre side af rammen indeholder vaerdier afhaengigt af driftsfasen (fra top til
bund):

+ ekstrakorporale tryk PA, PV og PBE eller TMP under forberedelse,
behandling og reinfusion

+ temperatur og konduktivitet ved desinfektion.
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Brugervejledning

Grafisk
instruktionsomrade

Lodrette og vandrette
rullebjeelker
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Rammens hgjre side indeholder (fra top til bund):

» ikoner Tilslut patient, Priming, Skift patron, Stop forberedelse, Standby
under forberedelse

+ ikonerne Reinfusion, Tilbage til behandling, Nedsituation, Min. UF,
Bypass, Skift patron, Seet behandling pa pause, genvej til heparindata, il
Profokol og til Start-skaermen under behandling

» ikonerne Dreen dialyséefilter, Draen patron og Desinfektion efter reinfusion

» ikonet Stop desinfektion og genvej til Start-skeermen under desinfektion.

Rammens bundtekst indeholder (fra venstre til hgjre):

*  Hijeelp-ikon

» genvej til undermenuen til timer/alarmur

+ genvej til KUFmax-funktion (valgfrit)

» genvej til undermenuen med erstatningsvasskeflow (kun HDF-maskiner)
*  blodflow

»  lkonet Las skeerm (deaktiverer bergringsskaerm under rengering)

. maskintid.

Instruktionsomrader og rullebjeelker

®

Fig. 3-12 Instruktionsomrader og rullebjeelker pa Startskeermen under forberedelse

Brugerinstruktioner @ angiver handlinger, der skal udfgres af brugeren.

Et grafisk instruktionsomrade @ viser opsaetningen af blodslangerne
afhaengigt af den valgte behandlingstype.

Ved at trykke pa og flytte den lodrette eller vandrette rullebjeelke ® kan
brugeren dreje skaermene (kubens sider). Laes mere i sektionen Skserme -
Kubekonceptet.
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1 Alarmfelt
Advarselsfelt

Symbol for Lydalarm pa
pause

4 Signallampe
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Alarm- og advarselsfelter

@ @ ©

Fig. 3-13 Alarm- og advarselsfelter

Alarmfeltet @ pa venstre side viser sikkerhedsrelevante alarmer i radt.
Alarmer, der ikke er sikkerhedsrelevante, vises i gult. Signallampen @ pa
skeermen skifter farve fra grgn til gul/red i tilfeelde af en alarm.

Advarselsfeltet @ pa hgjre side viser advarsler i gult. Advarsler kreever ikke
gjeblikkelig interaktion fra brugeren.

Nar du trykker pa en alarm/advarsel, vises alarmteksten med alarm-ID. Ved at
trykke igen abnes der en alarmhjeelpetekst, der giver oplysninger om
alarmarsagen og mulige tiltag.

Symbolet for Lydalarm pa pause ® i hgjre side af rammens bundtekst
angiver, at det akustiske alarmsignal er slukket. Alligevel er alarmen/
advarslen stadig til stede.

For yderligere information henvises til kapitel 12.3 Visning og afbrydelse af
alarmer og advarsler (318).
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Skaerme - Kubekonceptet

Bruger interface er repraesenteret som en kube.

Fig. 3-14 Bruger interface kube

Kuben bestar af 6 kubesider (skeerme), som hver repreesenterer en defineret
menu. For at flytte den gnskede skaerm til frontpositionen kan kuben roteres
vandret og lodret inden i den faste ramme - enten med rullebjaelkerne eller
ved at trykke pa pilene i enderne af rullebjeelkerne:

1. Tryk pa vandret rullebjeelke, og flyt til venstre eller hajre, eller tryk pa de
vandrette rullebjeelkepile for at skifte mellem skeaermen Programvalg/ur,
skeaermen Start, skeermen /nput og skeermen Opsaetning.

2. Tryk pa lodret rullebjeelke, og flyt op eller ned, eller tryk pa de lodrette
rullebjeelkepile for at skifte mellem skaermen /nfo, skeermen Start og
Service-skaermen.

Fig. 3-15 Kubens sideindikator med Start-skeermen valgt
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Kubesidens indikator nederst til hgjre pa skeermen viser brugeren, hvilken
kubeside han/hun i gjeblikket befinder sig pa. Den aktuelle kubeside er
fremhaevet med limegrgn.

Der er to forskellige kuber afhaengigt af maskinens driftsfase: en til forbere-
delse og en til behandling.

Skeermen Programvalg vises, nar maskinen teendes. Behandlingstype kan
veelges pa denne skaerm. Under behandling erstattes skaermen Programvalg
med skeermen Ur.

Skermen Sfart eendres afhaengigt af behandlingsfasen (forberedelse,
behandling, reinfusion):

Under forberedelse vises en grafik af maskinens front og en statuslinje med
forberedelsestiden. Grafikken viser, hvordan slanger skal indseettes i
maskinen, samt eendringer afhaengigt af behandlingsfasen.

Under behandling er det muligt at vise forskellige oplysninger grafisk:
« KtV

« PA PV,PBE

*  blodtryk

+ puls

»  delta blodvolumen (valgfrit)

*  spO, (valgfrit)

*  UF-rate

+ dialysatveeskeflow

ABPM-vinduet vises, hvis ABPM-ikonet er aktiveret pa skaermen.

Under alle behandlingsfaser vises UF-volumen, UF-rate, behandlingstid og
konduktivitet. Hvis du trykker pa dette omrade abner skeermen Ordination.

Skaermen Service giver teknisk information om:

+  status for selvtest

+ flowdiagram over blodsiden

+ flowdiagram over dialysevaeskesiden

» aktuatorer og sensorer

+  softwareversion

+ tends fra nuvaerende behandling og sidste behandling

Pa skeermen /nfo kan forskellige veerdier (Kt/V, PV, PA, PBE osv.) fra dagen i
dag eller tidligere behandlinger vises som grafer. Kt/V- og HCT-graf kan vises.

Pa skeermen /nput kan vigtige behandlingsparametre sasom UF-volumen,
behandlingstid, UF-rate, heparin osv. indtastes eller zendres.

Skaermen Opsaetning tilbyder generelle indstillingsmuligheder for:
+ dato

*  klokkeslaet

*  skeermens lysstyrke i %

«  akustisk signal i % (justerbart fra 0 til 100 %, hvilket svarer til 48 db (A) til
65 db (A))
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*  sprog
» datastyring for patientkort

Skeermen Opszetning tillader ogsa indstilling af desinfektion, priming og
(valgfri) DNI-parametre, kontrol af filterdata, start af filterskift og mikrobiologisk
preveudtagning samt timerindstilling.

Autoriserede brugere kan logge ind i tilstanden Brugeropsaetning for at
indstille yderligere parametre (systemkonfiguration). For yderligere
information henvises til kapitel 10 Brugeropsaetningstilstand (231).

3.5.2 Brugervejledning

Alarmer og maskinforhold, der kraever brugeraktiviteter, angives altid med et
akustisk signal for at informere brugeren selv uden udsyn til maskinen.

Hvis der skal trykkes pa en knap for at ga videre til den naeste
maskinbetjeningsfase (fx starte priming, ga ind i behandling), fremhaeves
denne knap med en blinkende ramme (se Fig. 3-16, @ ).

Fig. 3-16 Fremhaevet ikon Priming

3.5.3 Langt tryk pa knap

AEndring af profiler med de behandlingsrelevante parametre

»  Ultrafiltration (UF)

»  Bik.konduktivitet

*  Endelig konduktivitet

+  Bik.koncentration

*  Natriumkoncentration

kraever saerlig opmaerksomhed. For at forhindre utilsigtede sendringer skal du

trykke pa OAK“knappen, indtil statuslinjen over knappen skifter fra rad til gren
for at bekreefte de nye profilindstillinger.
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3.54 Bekraeftelsesvinduer

Visse (f.eks. sikkerhedsrelevante) valg og parameterindstillinger kan kraeve
saerlig bekraeftelse. | dette tilfeelde vises et bekreeftelsesvindue i midten af
skaermen (se Fig. 3-17 og Fig. 3-18 som eksempler).

Fig. 3-17 Bekraeftelsesvindue til udskiftning af bikarbonatpatron

Fig. 3-18 Bekraeftelsesvindue til niveauregulering i SN

| disse vinduer er det muligt at afbryde dit valg ved at trykke pa Annuller. Hvis
den valgte kommando skal udfgres, skal du trykke pa OK eller trykke pa Enter-
tasten pa skeermen (afhaengigt af de oplysninger, der er angivet i vinduet).

| de fglgende afsnit af denne brugsanvisning vil sddanne vinduer ikke altid
udtrykkeligt veere angivet eller vist som skaermbilleder for at holde oplysnin-
gerne sa korte som muligt.
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3.55 Oversigt over alle ikoner

Ikoner er kontrolknapper pa den touch-screen, der bruges til betjening af
maskinen.

Afheaengigt af kubesiden er forskellige ikoner tilgeengelige, som alle
repraesenterer en bestemt handling. Nedenfor vises en liste over alle ikoner.

Sa snart der trykkes pa et ikon, eendrer det status fra deaktiveret til aktiveret,
og dets farve skifter fra mgrkegrgn til limegren. Nogle handlinger skal
bekraeftes med OKeller med Enfertasten pa skaermen, for de aktiveres.
Eksempel: Aktiverede/deaktiverede ikoner

1. Ikonet (funktion/handling bag ikonet) er deaktiveret. Tryk pa ikonet.

% lkon (funktion/handling bag ikonet) er aktiveret.

Nogle funktioner kan nas hurtigere ved hjeelp af genveje. Genvejen er et
direkte link til en saerlig funktion. Det er ikke ngdvendigt at klikke gennem
skaermene, men kun at trykke pa genvejen for at na den gnskede position.
Genveje kan ogsa vaere markeret med en lille pil.

Eksempel: Genvej

1. Tryk pa ikonet Heparin pa rammen.

=

3.0 mik % Skaermen Heparin dbnes direkte.
T T

Alle ikoner er angivet i fglgende tabel:

lkon Beskrivelse

Ramme

Genvej til skaermen /ndstillinger til administration af
patientkortdata

Hjeelpefunktion: Tryk pa ikonet Hjze/p og derefter pa ikonet/
omradet pa skaermen, som du gnsker mere information om. Et
informationsvindue vises. Tryk pa OK. for at lukke vinduet.
Nar du er feerdig, skal du trykke pa ikonet Hjze/p igen for at
deaktivere hjaelpefunktionen. Funktionen deaktiveres
automatisk efter 30 sekunder uden nogen aktivitet.

Genvej til timer/alarmur - henviser til timerindstilling pa
skaermen Opsaetning

Genvej til og indikator for KUFmax-funktion (valgfri KUFmax-
funktion)

Deaktiver alle touch-screen funktioner i 10 sekunder for at
tillade rengering af skaermen

Genvej til Startskeerm

_-_:".I Genvej til heparindata pa /nputskaermen,
eRi IRl Heparinhastighed
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lkon Beskrivelse

Nodskaermen abnes og tilbyder yderligere funktioner, for
eksempel infusionsbolus

Aktiver minimum ultrafiltration

MIN UF

Dialysebypass: der stremmer ingen dialysevaeske gennem
dialysefiltret

Dialyse pa hovedforbindelse: dialysevaeske streammer
gennem dialysefiltret

Begynd priming

Afbryd forberedelse og ga tilbage til skeermen Programvalg

Skift bikarbonatpatron

Genvej til Profokol pa skeermen /nfo
Kun aktiv under behandling.

Protokol

Afbryd behandling (behandlingspause)

Bekraeft ordinationsdata og tilslut patienten. Efter tilslutning af
patient kan behandling startes.

Afslut behandling og ga til reinfusion

Fortszet behandlingen efter at den forudindstillede
behandlingstid er ovre

Behandlingen kan fortsaettes, sa laenge dette ikon er aktiveret.

Dreen dialysefilter: dialysat draenes ud af dialysefiltret

Drzen bikarbonatpatron: veeske draenes ud af
bikarbonatpatronen

Veelg desinfektion

Kun muligt efter reinfusion.
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lkon

Beskrivelse

Dialysevaeske standby (standbytilstand)

Stop desinfektion

Ikonet vises pa desinfektionsskaermen i skylningsfasen.

Veelg niveauregulering

Nar knapperne til at gge eller mindske kammerniveauerne
markeres, bliver de aktive.

Inputskaerm

Ordinationsdata: behandlingstid, UF-volumen, UF-rate,
bikarbonatkonduktivitet, (endelig) konduktivitet,
heparinhastighed, heparinstoptid, dialysevaeskeflow

Nexadia-data (optionen Nexadia)

Nar Nexadia er aktiveret, erstatter dette ikon ikonet
Ordinationsdata ovenfor.

Ultrafiltrationsdata: HD, profiler, sekventiel behandling

Dialysevaeskedata

Heparindata

Single-needle data

HDF/HF-onlinedata

Adimea-data

Haematokritsensordata (valgfri HCT-sensor)

ABPM-indstillinger/trend/liste

Symbolet er ogsa angivet pa den knap, der bruges til at starte
og stoppe ABPM-maling.

bioLogic Fusion-indstillinger/trends (valgfri biofeedback-
funktion)
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lkon Beskrivelse

Trykgreenser

Opsaetningsskaerm

Indstillinger: dato, tid, lysstyrke, sprog

Indstillinger for desinfektion

Desinfektionshistorik: dato, varighed, status, type og
desinfektionsmiddel ved sidste desinfektion

Ugentligt desinfektionsprogram

Mikrobiologisk pragvetagningstilstand i forberedelsesfasen

Timer/alarmur

DF/HDFfilterdata

Lees patientdata fra patientkort (download)

Gem patientdata pa patientkort (upload)

Slet data fra patientkortet

Brugeropsaetningstilstand

Primingparametre

Parametre pa blodsiden
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lkon

Beskrivelse

Ultrafiltrationsparametre

Heparinparametre

Parametre pa dialyseveeskesiden

Minimums- og maksimumsparametre (trykgraenser)

Adimea-parametre

Kt/V-parametre

Kt/V-parametre er kun tilgeengelige, hvis Adimeafunktionen er
deaktiveret.

ABPM-parametre

bioLogic Fusion-parametre (valgfri biofeedback-funktion)

Single-needle-parametre

HDF/HF-onlineparametre

KUFmax-parametre (valgfri KUFmax funktion)

Veaeskebolusparametre

Desinfektionsparametre

Haematokritparametre (valgfri HCT-sensor)
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4 Annuller indstilling, luk
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lkon Beskrivelse

Yderligere parametre

Gem data

Forlad det aktuelle vindue

5.6 Indtastning af numeriske veerdier

AEndring af veerdier er baseret pa det samme princip for alle parametre. Der
vises et eksempel, der henviser til @ndring af UF-volumen pa skeermen /nput.

tastaturet uden at
bekreefte veerdi

Bekreeft veerdi, og luk
tastaturet

Skift til skeermen /nput.

Tryk pa ikonet til den parametergruppe, der skal aendres (eksempel i Fig.
3-19: ordinationsdata).

% Nuveerende parameterindstillinger vises.

Tryk pa veerdien, der skal aendres (eksempel i Fig. 3-19: UF-volumen
2000 ml).

&, Tastaturet abnes.

Fig. 3-19 /ndring af parametre
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4. Skift veerdi efter behov:

— For at reducere veerdien skal du trykke pa “-”, indtil den @nskede vaerdi
er naet.
Tilladte trin er forudindstillet og angivet pa knappen (i Fig. 3-19: 100 ml).

— For at gge veerdien skal du trykke pa “+”, indtil den gnskede veerdi er
naet.
Tilladte trin er forudindstillet og angivet pa knappen (i Fig. 3-19: +100 ml).

— Indtast ny veerdi ved hjaelp af de numeriske taster.
Tilladt indstillingsomrade er angivet i firkantede parenteser under den
numeriske veerdi (i Fig. 3-19: [100 ... 10000]).

Hvis der indtastes en veerdi uden for det tilladte omrade, vises en tilsvarende
meddelelse under den indtastede veerdi.

5. Tryk pa OKfor at bekreefte ny veerdi eller Annullerfor at afbryde.

& Tastaturet forsvinder.

3.5.7 Brug af timer/alarmur

Skeermen tilbyder en/et timer/stopur og alarmurfunktion til individuel brug i
felgende faser:

+ forberedelse

*  behandling

+  reinfusion

» valg af desinfektion og

« desinfektion.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Funktionen frigar ikke brugeren fra pligten til regelmaessig patientkontrol.
Overfgrte og/eller viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

*  Kontrollér jeevnligt patienten.

» Tag aldrig beslutninger om behandling udelukkende pa baggrund af de
viste veerdier.

» Den ansvarlige leege er ansvarlig for den medicinske indikation.

Timer- og alarmurfunktionen afbrydes ikke af stramsvigt.

1. Tryk pa ikonet pa rammen eller
2. Veelg skaermen Opsaetning og tryk pa Timer.

%  Fglgende skeerm vises:
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1 Pamindelsestype: Timer
eller alarmur

2 Pamindelsesgentagelse
til/fra

3 Forudindstillede pamin-
delsesmeddelelser
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5 Forlabet tid
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Fig. 3-20 Timer- og alarmurfunktion

Timer-/alarmurfunktion

For timerfunktionen er det ngdvendigt at indstille et tidsinterval (f.eks.
15 minutter). For alarmurfunktion kreeves der en absolut tidsindstilling (f.eks.
15:00). | begge tilfaelde vises den resterende tid, indtil pamindelsen startes ® .

Pamindelsen er en besked med lyd.

Der er forudindstillede meddelelser:

*  Kontroller venetryk

*  Kontroller arteriefryk

*  Kontroller temperatur

»  Kontroller filterkvalitet

*  Indstil bolusvolumenvaerdi

»  Fri tekst, der skal redigeres af autoriserede brugere i Brugeropsaetning /
Yderligere parametre | Timer til fritekstredigering for sygeplejerske.

Sa snart tidsintervallet er udlgbet, eller den absolutte tid er naet, viser
maskinen en gul besked: /ndstil timerinterval udlobet. Et vindue med den
valgte besked vises pa skeermen.

Stopursfunktion

Timeren kan bruges som stopur. Nar timeren startes uden at indtaste et
tidsinterval (tidsinterval = 0:00), teelles tiden op fra 0, indtil funktionen stoppes
manuelt. | stedet for resterende tid vises den forlgbne tid ® pa skeermen.
For en enkelt pamindelse
1. Tryk pa Timereller Alarmur @ .
2. Velg gentagelse af pamindelse fra @ .
3. Tryk pa ikonet Start ® .
&  Timer-/alarmurfunktionen starter.

4. Tryk pa ikonet ® for at stoppe/nulstille timeren/alarmuret.
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For gentagelse af paAmindelse
1. Tryk pa Timereller Alarmur @ .
2. Velg gentagelse af pamindelse #/ @ .
3. Tryk paikonet Start ® .
% Timer-/alarmurfunktionen starter.

4. Tryk pa ikonet ® for at stoppe/nulstille timeren/alarmuret.

3.5.8 Versionsnumre

Software- og hardwareversionerne samt de sprog, der er installeret pa
maskinen, er angivet pa skaermen Service, Version:

1 Softwareversion for
bruger interface

2 Kontroller-
softwareversioner

Installerede sprog @

Overvag version af
interface-kort

@ @

Fig. 3-21 Versionsnumre pa Serviceskeermen
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4 Installation og idriftseettelse

4.1 Leveringsomfang

+ Dialog iQ dialysemaskine
*  Brugsanvisning
*  Kuni Tyskland: bog om medicinsk udstyr

*  Netledning med teetningsseet, kabelleengde: 3 m (fas ogsa som reserve-
del. Ring til teknisk service.)

« 2 klistermaerker (til nedsaettelse af brummerens lydniveau)

+ 3 beholderlag (redt, blat og hvidt) med kobling til indszetning af sugespyd
* 1 beholderlag (gult) med sugeslange til desinfektionsmiddel

* Vandindlgbs- og aflgbsslanger

+  Slangeklemmer

* 1 szt patientkort

*+  ABPM-manchet

« Valgfri central koncentratforsyning installeret: forsyningsslanger fra
vaegforbindelse til maskine (2 slanger, fastgjort til maskinen)

« Valgfri bioLogic Fusion installeret: aktiverings-/deaktiveringskort med
maskinens serienummer

«  Valgfri personaleopkald installeret: personaleopkaldskabel, kabellzengde:
3m

Risiko for patienten grundet beskadiget medicinsk udstyr!

Brug af andre kabler end de specificerede kan resultere i ggede emissioner
eller nedsat immunitet for maskinen eller det medicinske elektriske system.

+  Pa grund af definerede kabelleengder ma du kun bruge det medfelgende
lysnetkabel og (hvis relevant) kablet til personaleopkald for at opfylde
EMC-kravene (elektromagnetisk kompatibilitet). Kun kabler produceret af
B. Braun ma anvendes.

4.2 Varekontrol

Ved levering skal udpakningen udferes af autoriseret personale, f.eks. en
servicetekniker.

1. Kontrollér gjeblikkeligt pakken for transportskader.

& Kontrollér pakken for tegn pa grov kraftanvendelse, vand og tegn pa
ukorrekt handtering af medicinsk udstyr.

Dokumentér evt. skader.

| tilfeelde af skader skal du straks kontakte den lokale distributer.
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43 Forste idriftssettelse
Farste idriftseettelse ma kun udferes af den ansvarlige tekniske service.
Respektive installationsinstruktioner findes i servicedokumentationen.

Den ansvarlige organisation skal bekraefte sendringer af standardveerdier i
TSM-tilstand udfert af teknisk service under forste idriftseettelse ved at
underskrive en checkliste for idriftsasttelse.

4.4 Opbevaring

Risiko for elektrisk stad eller laekstramme!
For hgje temperaturgradienter kan forarsage kondens i maskinen.

» Teend ikke maskinen straks efter flytning gennem omrader med for hgje
temperaturforskelle.

» Teend ferst, nar maskinen har naet stuetemperatur. Se de omgivende
forhold, der er angivet i kapitlet Tekniske data.

441 Opbevaring i originalpakning

1. Opbevar maskinen under omgivelsesforhold som beskrevet i kapitlet
Tekniske data.

442 Midlertidig opbevaring af maskiner, der er Kklar til drift
1. Desinficer maskinen.

2. Opbevar maskinen under omgivelsesforhold som beskrevet i kapitlet
Tekniske data.

3. Hold deekslet til sikkerhedsluftdetektoren (SAD) lukket under opbevaring
for at forhindre fejl i SAD.

4. Desinficér maskinen inden behandling, hvis den ikke har vaeret brugt i
mere end 72 timer.

5. Undersgg maskinen visuelt for skader, hvis den har veaeret ubrugt i mere
end en uge.

Risiko for elektrisk stad!

. Kontroller kabinettet visuelt for skader.
. Kontroller kabler for skader.
*  Teend ikke maskinen, hvis der er tydelig skade af nogen som helst art.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten pa grund af kontaminering med pyrogener og endotoksiner!

* Inden genbrug efter laengere inaktivitet, skal maskinen renggres og
desinficeres i henhold til producentens anvisninger og lande- eller
anleegsspecifikke regler (f.eks. hygiejneplan).

Autoriserede brugere kan aktivere en Maksimal tid uden handling i tilstanden
Brugeropsaetning. Hvis inaktiv tid overstiger den indstillede tid for handling,
vises en advarsel om desinficering af maskinen, nar den taendes igen.
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443 Nedlukning
1. Desinficer maskinen.

2. Se afsnittet for passende rengegring, fer maskinen flyttes 7.5
Overfladedesinfektion og -renggring (190).

Giv teknisk service besked om at tamme maskinen.

Opbevar maskinen under omgivelsesforhold som beskrevet i kapitlet
Tekniske data.

Risiko for elektrisk sted og maskinskader, hvis der kommer vaeske ind i
maskinen!

»  Sgrg for, at der ikke kommer vaeske ind i maskinen.
»  Tor ikke overfladen af for fugtigt.
«  Brug kun passende renggringsmidler.

45 Installationssted

451 Omgivelsesbetingelser

Omgivelsesforholdene i lokalerne skal overholde lokale krav (se kapitel
Tekniske data).

452 Elektrisk tilslutning

Eksisterende netspeending skal svare til den nominel spaending angivet pa
typeskiltet. Brug af forlaengerledninger eller adaptere med netledningen eller
stikkontakten er IKKE tilladt. /Endringer af netledningen er forbudt!

Hvis netledningen skal udskiftes, ma kun den originale netledning, der er
anfgrt i reservedelslisten, bruges.

Elektriske installationer i det rum, hvor maskinen skal betjenes, skal veere i
overensstemmelse med relevante nationale regler (f.eks. VDE 0100 del 710 og
VDE 0620-1 i Tyskland) og/eller IEC-bestemmelser (sdsom IEC 60309-1/-2)
og deres nationale transponering (f.eks. DIN EN 60309-1/-2 i Tyskland).

Ved brug af maskiner i beskyttelsesklasse | er beskyttelseslederens kvalitet
vigtig. Det anbefales at bruge en stikkontakt med ekstra PE-kontakt i henhold
til den internationale standard CEE 7/7 til kabler med sikkerhedsstik (Schuko)
eller de nordamerikanske standarder NEMA 5-15 og henholdsvis CSA C22.2
nr. 42 eller CSA C22.2 nr. 21 til kabler med jordet strgmstik.

Risiko for elektrisk sted, hvis maskinen ikke er jordforbundet korrekt!

+  Maskinen skal tilsluttes en hovedstrgmforsyning med beskyttende jord.

Derudover anbefales det at slutte et potentialudligningskabel til maskinen.
Ved brug af maskinen i kombination med andre behandlende apparater i
beskyttelsesklasse | skal potentialudligning ogsa forbindes til alle andre
enheder, da leekstremme fra alle tilsluttede enheder er additive, og der kan
forekomme elektrostatisk afladning fra miljget til maskinen.

Landespecifikke regler og afvigelser skal overholdes. For yderligere
information, kontakt teknisk service.
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453 Vand- og koncentrattilslutning

Den ansvarlige organisation skal sikre, at veegtilslutningerne er tydeligt
markerede for at undga en blanding af tilslutninger.

454 Beskyttelse mod skader forarsaget af veesker

Risiko for alvorlig kveestelse pa grund af vandskade!

Ubemeerket vaeskeleekage, f.eks. i vandet eller den centrale koncentrat-
forsyning, kan beskadige udstyr og bygninger.

» Laekagedetektorer skal bruges til at beskytte mod enhver ubemaerket
vaeskelaekage.

455 Eksplosionsfarlige omrader
Maskinen ma ikke bruges i omrader med eksplosionsfare.

45.6 Elektromagnetisk kompatibilitet (EMC)

Installationsomradet skal opfylde kravene i et typisk kommercielt miljg eller
hospitalsmiljg. Under betjening af maskinen skal der tages hensyn til de
afstande, der er angivet i afsnittet 13.3 Anbefalede separationsafstande (407).

4.6 Vandforsyning

461 Kvalitet af vand og dialyseveeske

Den ansvarlige organisation skal sikre, at vandkvaliteten Igbende overvages.
Felgende krav skal veere opfyldt:

+ Indg&ende vand skal veere fri for magnesium- (Mg**) og calciumioner
(Ca™).

»  pH-veerdien skal veere mellem 5 og 7.
Kvaliteten af vand og dialysevaeske skal overholde landespecifikke standarder,
for eksempel den Europaeiske Farmakopé til vand anvendt i dialyse. Krav, der

skal opfyldes til vand og dialyseveeske, skal vaere i overensstemmelse med
lokale regler og er normalt defineret i anleegspolitik og procedurer.

46.2 Bortskaffelse af brugte vaesker

Risiko for infektion!
Kontamineret vaeske kan stramme tilbage fra aflgbet ind i maskinen.

»  Sgrg for, at der er mindst 8 cm luftafstand mellem maskinens dialysat-
aflgb og bygningens aflgbstilslutning.

BEMAERK!

Rarsystemet kan blive beskadiget af setsende vaesker!

»  Brug passende dreenrgrsmaterialer.

|I| Sorg for tilstraekkelig draeningskapacitet!
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4.7 Transport

Risiko for krydsinfektion pa grund af kontaminering!

+ Maskinens ydre overflade skal rengeres med et passende renggrings-
middel efter hver behandling.

« Tag passende sikkerhedsforanstaltninger, baer f.eks. personligt
beskyttelsesudstyr (PPE), f.eks. handsker, nar du renggr/desinficerer
maskinoverfladen.

« | tilfelde af kontaminering af maskinens overflade eller tryksensor-
konnektorer med blod, skal der desinficeres og renggres grundigt.

Renggr maskinen inden frakobling og transport.

A\ FORSIGTIG!

Skeerings- og klemningsfare!

Maskinen vejer op til 142 kg med alt ekstraudstyr, tilbeher og forbrugsvarer
installeret og vaeskekredslgb fyldt (maksimal arbejdsbelastning).

* Flyt eller baer altid maskinen under overholdelse af almindelige
sikkerhedsforanstaltninger og fremgangsmader til transport og
handtering af tungt udstyr.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for elektrisk stgd, hvis maskinen ikke afbrydes fra stramforsyningen!

+  Sorg for, at maskinen er afbrudt fra stremforsyningen inden transport.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for at falde over kabler eller slanger, hvis de ikke er opbevaret sikkert
under transport!

+  Sorg for, at kabler og slanger opbevares sikkert, nar du flytter eller baerer
maskinen.
*  Flyt maskinen langsomt.

BEMAERK!

Transporter altid maskinen i lodret position. Vandret transport er kun tilladt,
nar maskinen er temt i TSM-tilstand (ring til teknisk service).
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Opbevaring af kabler, slanger og forbrugsstoffer

1. For du flytter eller beerer maskinen, skal du haenge kablerne over
handtaget pa bagsiden af maskinen som angivet i Fig. 4-1.

Fig. 4-1 Opbevaring af kabler og slanger

Opbevar slanger sikkert for at undga at falde over dem.

3. Fastger eller fiern desinfektionsmiddelbeholderen for at undga, at den
falder ned.

4. Tryk dialysefilterholderen mod maskinen.

Flytning af maskine inde i bygninger

A FORSIGTIG!

Risiko for personskade!
Maskinen kan veelte, nar den heeldes mere end 10°.

»  Der kraeves 2 eller flere personer til transport pa trapper og skra omrader
for at forhindre, at maskinen ruller vaek og veelter.
* Vip ikke maskinen mere end 10°.

Slip bremser fra alle hjul.
Flyt maskinen forsigtigt. Hold maskinen pa handtaget pa bagsiden.

3. Skub maskinen forsigtigt og langsomt pa ujeevne overflader (f.eks.
indgang til elevator) eller baer maskinen, hvis det er ngdvendigt.

4. For at flytte maskinen op eller ned ad trapper eller skraninger kreeves der
2 personer som vist i Fig. 4-2.

5. Efter flytning skal der igen bremses pa alle hjul.

N

o
1P

Fig. 4-2 Flytning af maskinen pa trapper og skraninger (2 personer)
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Flytning af maskine uden for bygninger

1.
2.
3.
4.

Slip bremser fra alle hjul.
Flyt maskinen forsigtigt. Hold maskinen pa handtaget pa bagsiden.
Baer maskinen pa ujeevne overflader.

Efter flytning skal der igen bremses pa alle hjul.

Sadan baesres maskinen

1.

Fastger skeermen til infusionsstangen ved hjeelp af et beelte.

BEMAERK!

Risiko for skader pa grund af forkert transport (forkerte holdepunkter)!
Hold ikke maskinen pa skaermen, pa bikarbonatpatronholderen eller pa
infusionsstangen under transport.

2

Hold maskinen i bunden (Fig. 4-3, @ ), pa bagpanel ® og/ eller fremspring
® foran pa maskinen.

00 o0
@Q Q@

Fig. 4-3 Holdepunkter nar maskinen skal beeres

o o M~ w

Slip bremser fra alle hjul.
Vip og transporter maskinen.
Laeg maskinen ned.

Brems pa alle hjul igen.
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4.8 Tilslutning af maskinen

Efter transport skal maskinen igen tilsluttes veegforbindelser. Nar maskinen er
tilsluttet pa behandlingsstedet, bliver den et stationeert medicinsk elektrisk
udstyr i henhold til IEC 60601-1, som ikke er beregnet til at blive flyttet fra et
sted til et andet.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for fodskade pa grund af veeltning!
Maskinen kan beveege sig utilsigtet, hvis hjulene ikke blokeres.

»  Sgrg for, at maskinens hjul er bremset, inden du arbejder pa eller med
maskinen.

Stikkontakten i veeggen eller stikkontakten pa maskinen skal vaere tilgaengelig
for at sikre, at netledningen let kan traekkes ud for fuldsteendigt at isolere
maskinen fra stramforsyningen.

1. Serg for, at alle bremser er aktiveret, nar maskinen har naet behandlings-
stedet.

4.8.1 Elektrisk tilslutning

Risiko for elektrisk stad eller ekstremt store laekstramme!

+  Sorg for, at forholdsreglerne for elektriske farer og maskininteraktioner,
der er anfart i kapitlet Sikkerhed, overholdes.

Forudsaetninger

»  Elektrisk installation og stremforsyning overholder specifikationerne i
kapitlet Tekniske data

. Maskinen er slukket

*  Alle hjul bremset

Tilslutning af netledning

1. Tilslut eventuelt netledningen til stikkontakten pa bagsiden af maskinen,
og stram monteringsskruerne.

2. Tilslut netledningen til stikkontakten.

Brug aldrig forlaengerledninger eller adaptere for at oprette netforbindelse!
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Tilslutning af potentialudligningskabel

1. Skru potentialudligningskablet i potentialudligningskontakten pa bagsiden
af maskinen.

2. Tilslut potentialudligningskablet til potentialudligningsforbindelsen pa
stedet.

Tilslutning af kontrol- og signalslanger

1. Tilslut it-netvaerk (hvis relevant).

2. Tilslut personaleopkald (hvis relevant).

4.8.2 Vandtilslutning
4821 Vandtilslutning uden koblinger eller med uspecificerede
koblinger

Hvis der ikke anvendes koblinger eller andre koblinger end dem, der er
specificeret af B. Braun, skal du ggre som fglger.
Forudsaetninger

. Maskinen er slukket

Risiko for kontaminering og krydsinfektion pa grund af forveksling af
forbindelser!

* Hvis der anvendes koblinger til tilslutning af maskine til veegforbindelser,
skal du sikre dig, at forbindelserne er korrekt tilsluttet!

Tilslutning af vandindigb og dialysataflab

1. Tilslut vandindlgbsslangen fra vandforsyningen til maskinens
vandindlgbsstik pa bagsiden, og fastger med slangeklemme eller enkelt
greklemme.

2. Tilslut dialysataflabsslangen fra maskinen til draening og fastger med
slangeklemme eller enkelt greklemme.
Sarg for, at der er mindst 8 cm luftafstand mellem dialysataflab og draen!

Tilslutning af central koncentratforsyning

1. Tilslut central koncentratforsyning (hvis til stede).
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Maskine
Hunkobling til maskine
Slange

Hunkobling til
lukningsnippel

Lukningsnippel, han

Veeg

Maskine

Hunkobling til
ringledning

Veaeg med installation til
ringledning
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48.2.2 Vandtilslutning med Aquaboss-koblinger

Maskinen kan tilsluttes med koblinger. Det felgende kapitel viser, hvordan
maskinen kan tilsluttes med Aquaboss-koblinger.

Tilslutning af vandindigb
Forudsaetninger (alle tilgeengelige efter anmodning)

»  Mulighed 1: 2 hunkoblinger (Fig. 4-4, @ , ® ), indvendig diameter pa
fleksibelt slange 9 mm, materiale 1.4571 EPDM

»  Valgmulighed 1: 1 lukningsnippel, han ® , materiale 1.4571 EPDM

»  Valgmulighed 2 (ringledning til radighed): Sekundaer ringledning med P-
Y-dobbeltadapter, dead space frit (Fig. 4-5, @ )

»  Rustfrit stal AISI 316L til primaerring PEX, monteret i vaeggen

Mulighed 1: Der anvendes en tilslutningsslange.

1. Tilslut koblingerne @ , @ til slangen, og fastger dem med slangeklemme
eller enkelt greklemme.

Tilslut koblingen @ til maskinen.

Tilslut koblingen @ til lukningsniplen ® , der er fastgjort pa vaeggen.

® O) ® ®

Fig. 4-4 Mulighed 1: Vandindlgb til Aquaboss-koblinger

Valgmulighed 2: Der anvendes en ringledning. Slanger, der kommer fra og
gar til vaeggen, er fastgjort pa hunkobling (Fig. 4-5, @ ).

1. Tilslut hunkobling @ direkte til maskinen.

Fig. 4-5 Valgmulighed 2: Vandindlgb med Aquaboss-kobling til ringledning
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Tilslutning af dialysataflgb

Forudsaetninger
* 1 lukningsnippel, han (Fig. 4-6, ® ), materiale 1.4571 EPDM

* 1 hunkobling (® ), indvendig diameter pa fleksibel slange 9 mm, materiale
1.4571 EPDM

»  Alle tilgaengelige efter anmodning

1. Tilslut slangen @ til maskinen, og fastger den med slangeklemme eller
enkelt greklemme.

2. Tilslut Ilukningsnippel, han ® til slangen, og fastger dem med
slangeklemme eller enkelt greklemme.

3. Tilslut lukningsnippel, han @ til hunkobling @ som er fastgjort pa veeggen.

® O, ®

0 oo ([T Fm

1 Maskine

Slange

Han lukningsnippel til
slangekobling

Hunkobling
Vaeg o o
Fig. 4-6 Aquaboss koblinger dialysataflgb
Tilslutning af central koncentratforsyning (hvis til stede)
Forudsaetninger
+  Koncentratkobling, hun (Fig. 4-7, ® ) (maskinside), materiale 1.4529
EPDM
+  Koncentratlukningsnippel, han AISI 316L ( ® , vaegsiden), materiale
1.4529 EPDM
» Alle tilgaengelige efter anmodning
1. Forbind koncentratkoblingen, hun ® til den centrale koncentrat-
forsyningsslange @ der kommer direkte fra maskinen.
2. Forbind koncentratkoblingen, hun ® til koncentratlukningsniplen, han @ ,
som er fastgjort pa vaeggen.
1 Maskine
2 Central @ @ @
koncentratforsynings-
slange

Koncentratkobling, hun

Koncentratlukningsnippel,

han Fig. 4-7 Aquaboss-koblinger, central koncentratforsyning
5 Veg
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4.9 Teending og slukning

BEMAERK!

| tifeelde af skader, der kan seette spergsmalstegn ved sikker brug af
maskinen, ma den ikke bruges. Informer den ansvarlige kundeservice.
Overhold kravene pa installationsstedet og vandforsyningen.

Teending og slukning

Risiko for elektrisk stad eller laekstramme!
For hgje temperaturgradienter kan forarsage kondens i maskinen.

» Teend ikke maskinen straks efter flytning gennem omrader med for hgje
temperaturforskelle.

Teend ferst, nar maskinen har naet stuetemperatur. Se de omgivende
forhold, der er angivet i kapitlet Tekniske data.

-—

Tryk pa hovedafbryderen pa skaermen i 3 sekunder.

&, Maskinen skifter status fra 7i/til Fra eller omvendt.

Utilsigtet tryk pa hovedafbryderen

Hvis du ved et uheld slukker for maskinen ved at trykke pa hovedafbryderen
under behandlingen, skal du ggre som fglger:

1. Tryk pa hovedafbryderen igen.

%  En alarmmeddelelse vises pa skaermen: Systemet er gendannet.

% Hvis afbrydelsen er mindre end 15 minutter, fortsaetter behandlingen.
2. Tryk pa Alarmafbrydertasten for at bekraefte alarmen.

% Hvis afbrydelsen er leengere end 15 minutter, skifter maskinen fil
skeaermen Program.

Hvis maskinen ved et uheld slukkes ved at trykke pa hovedafbryderen under
desinfektion, skal du gere som falger:

1. Tryk pa hovedafbryderen igen.

%  Desinficeringsprocessen fortseetter.

Hvis maskinen ved et uheld slukkes, aktiveres et karakteristisk akustisk signal
3 gange.
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4.10 Indstillinger pa skaermen Opseaetning
1. Gaind i skaermen Opszetning og tryk pa /ndstillinger.

%  Skeermen /ndstillinger vises:

Fig. 4-8 Skeermen /ndstillinger

Dato og klokkeslzet kan kun indstilles i programvalgsstatus. Maskinen skal
veere slukket og teendt igen for at gemme aendrede dato- og tidsindstillinger.

i @

Indstilling af dato
1. Tryk pa feltet Dato.
%  En kalender abnes med dag, maned og ar.
Tryk pa knappen Forrige eller Nzeste for at veelge maned og ar.

3. Tryk paden tilsvarende numeriske tast for at vaelge dag, og tryk pa OK for
at bekreefte.

Indstilling af tid
1. Tryk pa feltet 7id.
& Et tastatur abnes, sa veerdien kan indtastes.

2. Indtast tid med tastaturet, og tryk pa OKfor at bekraefte.
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Indstilling af sprog
1. Tryk pa feltet Sprog.

2. Kilik pa den limegrgnne dropdown-pil for at fa en liste over installerede
sprog.
3. Veelg sprog.

% Skeaermsprog eendres.

Indstilling af skeermens lysstyrke

1. Tryk pé plus- eller minusknapperne i feltet Lysstyrke for at tilpasse
lysstyrken direkte eller

2. Tryk pa veerdi i feltet Lysstyrke.

& Et tastatur dbnes, sa veerdien kan indtastes. Den andrede lysstyrke
geelder kun for den aktuelle behandling.

Indstilling af akustisk signal

1. Tryk pa plus- eller minusknapperne i feltet Akustisk signal for at tilpasse
lydstyrken direkte eller

2. Tryk pa veerdii feltet Akustisk signal.

& Et tastatur abnes, sa veerdien kan indtastes.
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pud @

pud @

5 Forberedelse af maskinen til behandling

Risiko for patienten grundet infektion!

Kontaminering af det hydrofobiske filter pa tryksensoren til blodslange-
systemet kan resultere i infektion. Nar blod er treengt ind i maskinen:

*  Giv teknisk service besked om at udskifte falgende maskindele: Luer-
Lock-stik, intern tilslutningsslange og hydrofobisk tryksensorfilter.

+  Brug kun maskinen igen, nar maskindelene er udskiftet.

+  Udfar desinfektion efter udskiftning.

Risiko for luftemboli!

Sikkerhedsluftdetektoren (SAD) aktiveres efter selvtest i forberedelsesfasen
og forbliver aktiv under behandling og reinfusion.

»  Tilslut ikke patienten uden for behandlingen, f.eks. under forberedelse
eller desinfektion.

» Uden for behandling er det ikke tilladt at bruge blodpumpen til infusion
(f.eks. saltoplgsning).

Patientforbindelse under forberedelse eller desinfektion fgrer til en
blodregistreringsalarm ved red detektor. Samtidig stoppes blodpumpen, og
veneslangeklemmen (SAKV) lukkes.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for elektrisk sted og maskinskader, hvis der kommer vaeske ind i
maskinen!

»  Soarg for, at der ikke kommer veeske ind i maskinen.
+  Tor ikke overfladen af for fugtigt.
+  Brug kun passende renggringsmidler.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for at glide og falde!

Ved handtering af dialysekomponenter, der indeholder vaesker (f. eks.
blodslangesystem, dialysefilter, beholdere osv.), kan der stremme vaeske ud
pa gulvet.

»  Serg for, at gulvet er tart.
»  Huvis gulvet er vadt, skal du passe pa ikke at glide og tarre gulvet.

HD-double-needle (DN) er den almindelige dialyseprocedure for alle maskin-
varianter. Selve dialyseproceduren er den samme for alle maskinvarianter.
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De falgende tre kapitler (forberedelse, behandling og efterbehandling) beskri-
ver hovedsageligt HD DN-behandling. For trin og beskrivelser af HDF/HF- og
Single-needle behandling, der adskiller sig fra HD DN, se de tilsvarende kapitler
8 HDF-online/HF-online (195) og 9 Procedurer med single-needle (213).

51 Forberedelsesstgtte

Maskinen tilbyder flere funktioner til at hjaelpe brugeren med at forberede
behandlingen.

Brugervejledning

Under forberedelse viser maskinen funktionel grafik og brugerinstruktioner pa
skaermen. Denne brugervejledning starter altid til online priming med en HDF-
maskine. Den modificeres i henhold til den anvendte primingmetode, nar
blodpumpen kgrer. Maskinen understetter falgende primingmetoder:

»  pose-til-pose priming,
+  Affaldsportpriming (pose til affaldsport),

» online priming (erstatningsvaeskeport til affaldsport).

Priming fra erstatningsveeskeport til affaldspose understgttes ikke.

Hvis aktiviteter med brugervejledning ikke udfsres som angivet, men
maskinen kraever den tilsvarende status for at fortsaette forberedelses-
proceduren, vises et informationsvindue, der beder brugeren om at udfere
den kreevede aktivitet. Disse anmodninger er f.eks. at forbinde dialysefilter-
koblinger til dialysefiltret eller at tilslutte bik.patron.

Automatisk priming

Maskinen understgtter automatisk priming. Med dialysefiltret i vandret position
skylles et defineret primingvolumen gennem dialysefiltret for at fijerne luft ved
hjeelp af trykimpulser (SAKV lukker cyklisk). Den resterende grundvolumen
teelles ned. Ved automatisk pose-til-pose-priming kraeves 700 ml fysiologisk
saltoplagsning til den komplette procedure (primingen stoppes under tryktest af
blodside). Ved online-priming stoppes priming ikke under tryktest, og den
kraevede primingvolumen er derfor ca. 1050 ml.

Den primingvolumen, der skal bruges, kan indstilles i tilstanden Bruger-
opsaetning.

*  manuel priming med NaCl-pose (pose-til-pose eller affaldsportpriming):
250 ml til 3000 ml,

* manuel priming med erstatningsvaeskeport (online priming): 500 ml il
3000 ml,

» automatisk priming (alle primingmetoder): 700 ml til 3000 ml.
Hvis der er valgt automatisk priming i tilstanden Brugeropsaetning, indstilles

niveauer i vene- og, hvis relevant, arterickammeret (kun SNCO-blodsystem)
automatisk. Automatisk niveauregulering deaktiveres:

* hvis SAD-sensoren registrerer primingvaeske inden for de farste 20 ml
priming,

» hvis der ikke anvendes et B. Braun blodslangesystem med multikonnektor,
eller

»  sa snart manuel niveauregulering er startet.

Alarmer, der stopper blodpumpen, forsinker automatisk niveaueregulering.
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5.2 Opseaetning af maskinen

Anbefalede positioner

De anbefalede positioner for patient, bruger og maskine er vist i felgende figur:

Fig. 5-1 Positioner for patient, bruger og maskine

Under forberedelse og behandling skal brugeren veere i stand til at fa al
akustisk og visuel information og reagere i henhold til brugsanvisningen.
Derfor skal brugeren sta foran maskinen og vende mod skeermen. Afstanden
mellem bruger og skaerm bgr ikke vaere mere end 1 meter. Denne position
giver en optimal visning pa skaermen og en behagelig handtering af taster og
knapper.

Der anbefales et bord til udpakning af forbrugsvarer.

Forberedelse af maskinen til drift

For detaljerede oplysninger om de aktiviteter, der skal udferes, se kapitel 4
Installation og idriftseettelse (67).

Fortseet som falger for generelt at forberede maskinen til drift:
Kontroller, at maskinen ikke har synlige skader.

Flyt maskinen til behandlingsstedet, og aktiver bremser pa alle hjul.
Tilslut potentialudligningskabel.

Tilslut vandindlgb og dialysataflabsslange.

Tilslut maskinen til hovedstremforsyningsnettet.

I o

Hvis det er relevant, skal du slutte den centrale koncentratforsynings-
slange til maskinen.

7. Hvis det er relevant, skal du tilsluttet Ethernet-kabel til maskinens
datanetveerksinterface (DNI) og til it-netveerk.

8. Huvis det er relevant, skal du tilslutte personaleopkaldskabel til maskine og
vaegtilslutning.

9. Inden du teender for maskinen, skal du sikre dig, at den har stuetempe-
ratur.
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5.3 Veelg haamodialyse

Teend for maskinen, og vaelg behandlingstype.

Den ledende laege er ansvarlig for valg af den passende behandlingstype,
varighed og frekvens baseret pa medicinske og analytiske fund samt
patientens generelle helbred og tilstand.

1. Tryk pa hovedafbryderen pa skaermen i 3 sekunder for at teende maskinen.

% Efter teending vises skaermen Programvalg.

Fig. 5-2 Skaermen Programvalg

Hvis knappen Skip selviest vises gverst til hajre pa skeermen Programvalg,
skal startkonfigurationen aendres. Start ikke behandlingen! Ring til teknisk
service for at aendre konfigurationen i TSM-tilstand.

Risiko for patienten grundet infektion!

Hvis maskinen ikke har veeret brugt i leengere tid, kan den veere kontamineret
med endotoksiner og/eller pyrogener.

. Desinficér maskinen inden behandling, hvis maskinen ikke har veeret
brugt i laengere tid.

» Den ansvarlige organisation bgr udvikle en hygiejneplan, der definerer
desinfektionsprogrammer.

En tidsstyring for inaktive perioder kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning
eller TSM-tilstand. Hvis aktiveret, vises en tilsvarende advarsel efter teending,
nar stilstandstiden er udigbet.
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2. Velg Desinfektion eller behandlingstype: HD Single-needle cross-over,
HD Double-needle eller HDF Double-needle (HDF Double-need/e kun pa
HDF-maskine, se afsnit 8.1.1 Vaelg HDF/HF (196)).

&  Skaermen Startvises.

& Maskinen starter automatisk testsekvens.

& Instruktioner pa skeermen er tilpasset den valgte behandlingstype.
L

Blodpumpen drejer automatisk til den rigtige position for at muliggere
indsaetning af blodslangesystemet.

Nar advarslen om skift af DF-/HDF-filter vises pa skaermen, skal
filteret(filirene) skiftes efter behandling (se afsnit 7.2 Dialyseveeskefilter (DF-
filter) (165)).

Hvis Aufomatisk forberedelsesstart efter desinfektion er aktiveret i tilstanden
Brugeropsaetning, starter maskinen automatisk forberedelse med den valgte
behandlingstype (standard: HD Double-needle) efter at desinfektion er
afsluttet.

54 Automatisk test

Under den automatiske testsekvens kontrolleres alle sikkerhedsrelevante
funktioner i maskinen. Status for de individuelle selvtests er angivet pa
skaermen Service, Selvtest Alle selvtest er beskrevet detaljeret i
servicehandbogen.

Fig. 5-3 Selvteststatus pa skeermen Service

Hvis valgmulighed Blodsidetryktest med trykkompensation er aktiveret i TSM-
tilstand, vil overtrykket i blodslangesystemet blive fjernet via dialysefiltret efter
tryktest pa blodsiden. Afheengigt af typen af dialysefilter kan det tage op til
2 minutter.
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5.4.1 Betjening under automatisk test

Mens maskinen gennemgar den automatiske testsekvens, vises grafiske og
tekstlige instruktioner pa skeermens instruktionsomrade. Udfer de angivne
handlinger.

Fig. 5-4 Skeermen Forberedelse efter programvalg

Felgende handlinger kan udferes under den automatiske testsekvens:
» tilslutning af koncentrat,
+ tilslutning af dialysefilter,

* indsaetning af blodslangesystem,

Nar du forbereder en HDF-maskine til port-til-port-priming med veeske fra
erstatningsveeskeporten, skal du kun oprette forbindelse til porte, nar tryktests
og priming af porte er afsluttet.

» forberedelse af heparinisering,

»  priming af dialysefilter og blodslangesystem,

Ved priming med veeske fra erstatningsveeskeporten skal den endelige
konduktivitet vaere naet, far priming kan startes.

» indstilling af behandlingsparametre og UF-volumen,

Patientens vaegt skal veere kendt, fgr man kan indtaste ultrafiltrations-
parametre. Vej derfor patienten inden behandling.

*  prgveudtagning af dialysevaeske,

+ sidste kontrol inden tilslutning af patient og start pa behandling.
Handlinger er beskrevet detaljeret i de fglgende afsnit.
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54.2 Afslutning af den automatiske testsekvens
1. Tryk pa ikonet Stop forberedelse.

%  Forberedelsen afbrydes, og maskinen skifter til skaermen
Programvalg.

% Den automatiske testsekvens afsluttes.

54.3 Afslutning af automatisk testsekvens

Nar selvtestene er afsluttet, reduceres dialysevaeskeflowet til folgende
nominelle veerdier:

*  Pose-til-pose priming: 300 ml/min

*  Priming online: hgjere veerdi pa 300 ml/min eller 1,25*blodflow

Fig. 5-5 Selvtests og priming feerdig

Sa snart den automatiske testsekvens og priming er afsluttet, anviser
maskinen at

» dreje dialysefilter,
+ gaindibehandling,

*  bekreefte behandlingsdata.

m UF-volumen skal indtastes, for behandlingen kan startes. Ellers vises et
tilsvarende informationsvindue.

Behandlingsparametre skal bekreeftes i begyndelsen af behandlingsfasen.
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Tilslutning af koncentrat

Under den interne tryktest vises anmodningen om at forbinde koncentratet pa
skeermen.

Risiko for patienten pa grund af forkert sammensaetning af dialysevaeske!

Serg for, at der tilvejebringes korrekte koncentrater til den tilsigtede
behandling.

Nar du bruger originale koncentratbeholdere, skal du sikre dig, at de har
en intakt teetning pa heetten og ikke tidligere er blevet abnet.

Brug kun koncentrater, hvis trykte anvendelsesdato ikke er udlgbet.
Overhold opbevaringsoplysninger pa koncentratbeholdere.

Det anbefales at bruge koncentrater produceret af B. Braun Avitum AG.
Nar der anvendes koncentrater, der ikke er produceret af B. Braun
Avitum AG, skal det korrekte blandingsforhold og sammensaetningen
kontrolleres pa koncentratmaerket.

|i| Den behandlende laege er ansvarlig for at bestemme de koncentrater, der
skal anvendes.

Til bikarbonatdialyse:

1.

Indseet bla koncentratspyd i beholderen med alkalisk bikarbonatkoncentrat,
f.eks. bikarbonatoplasning 8,4 %

eller

Indseet bikarbonatpatron (se afsnit 5.5.2 Bikarbonatpatron (92)).

Indsaet rgd/hvid koncentratspyd i beholderen med syrekoncentrat, f.eks.
SW 325A.

& Maskinen fortseetter den automatiske testsekvens.

Til acetatdialyse:

1.
2.

90

Efterlad bla koncentratspyd i bla koncentratspydholder.

Indsaet rad/hvid koncentratspyd i beholderen med acetatkoncentrat, f.eks.
SW 44,

%  Maskinen fortsaetter den automatiske testsekvens.

Kontroller den valgte koncentrattype pa skaermen /nput, DF.
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5.5.1 Central koncentratforsyning

Ved anvendelse af en maskine udstyret med valgfri central koncentratforsyning
behgver syrekoncentratet ikke at tilvejebringes i beholdere, men kan fas fra
den centrale koncentratforsyning. 2 forskellige syrekoncentrater (centralt
koncentrat 1 og centralt koncentrat 2) kan tilsluttes maskinen.

1. Skift til skeermen /nput, DF.
2. Velg koncentratkilde Cent. 17 eller Cent. 2.

Fig. 5-6 Skeermen /nput. VVeelg koncentratkilde

Maskinens koncentratforbindelser er direkte forbundet med veegtilslutningerne
i den centrale koncentratforsyning.

BEMAERK!

De jorddyser af rustfrit stal, der i gjeblikket er tilgeengelige og kvalificerede til
maskinen, har ikke tilstreekkelig modstand mod koncentratet Lympha. Derfor
ma Lympha ikke bruges i forsyningsslangen til den centrale koncentrat-
forsyning.
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5.5.2 Bikarbonatpatron

- Brug aldrig patroner, der indeholder andre stoffer end bikarbonat.

* Brug aldrig bikarbonatpatroner sammen med koncentrater, der er
beregnet til at blive brugt med "bikarbonat med NaCl".

»  Brug aldrig patroner, der er efterfyldt eller genbrugt.
*  Overhold databladet for bikarbonatpatron.

+  Omgivelsestemperaturer pa> 35 °C f.eks. pa grund af, at bikarbonat-
patronen udsaettes for direkte sollys eller store temperaturforskelle
mellem f. eks. opbevarings- og behandlingsrum, kan fgre til gget
gasdannelse i patronen. Dette kan aktivere en alarm, eller indholdet af
bikarbonat i dialyseveesken kan afvige lidt fra den specificerede veerdi.

* Nar du bruger en bikarbonatpatron, forbliver koncentratspydet il
bikarbonatet i maskinen. Sa snart holderen abnes, registrerer maskinen,
at der skal bruges en patron.

Indsezetning af bikarbonatpatron

Fig. 5-7 Bikarbonatpatronholder: Lukket og aben

1. Treek begge fastgarelser abne.

2. Placer patronen mellem top- og bundfastggrelse, og placer patronens
indlgbs- og aflebshals i deres respektive fordybninger ved top- og
bundfastggrelserne.

3. Tryk topfastgerelsen centralt pa patronen for at lukke patronholderen.

% Patronen er perforeret, automatisk udluftet og fyldt med permeat.
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Udskiftning af bikarbonatpatron

Nar patronen neesten er tom, aktiveres alarmen for bikarbonatkonduktivitet,
og et informationsvindue vises. En naesten tom patron kan udskiftes, far en
alarm aktiveres.

Bikarbonatpatronen kan udskiftes med eller uden dreening:

*  Ved dreening draenes der vaeske ud af patronen. Denne proces tager flere
minutter.

* Uden draening frigares der kun tryk fra patronen. Denne proces tager
nogle sekunder.

Metoden er forudindstillet i tilstanden Brugeropsaetning.

1. Tryk pa ikonet.

%  Den forudindstillede proces starter. Et informationsvindue vises, nar
patronen kan tages ud.

2. Nar informationsvinduet vises, skal du fjerne den gamle patron og
indseette den nye patron.

3. Efter indsaetning af en ny patron skal du trykke pa tasten Enter for at
bekreefte.

& Maskinen forbereder den nye bikarbonatpatron.

553 Koncentratposer

E Koncentratposer er ikke tilgaengelige i alle lande.

Nar du bruger koncentratposer, skal du fortsette som beskrevet for
bikarbonat- eller acetatdialyse i begyndelsen af afsnit 5.5 Tilslutning af
koncentrat (90). | stedet for koncentratspyd anvendes en stalkonnektor, der
skal forbindes direkte til koncentratposen.

Forudsaetninger

+  Koncentratposeholder monteret pa maskinen (se instruktionsfolderen, der
er leveret sammen med tilbehgr)

+  Koncentratspyd udskiftet med stalkonnektor (se brugsanvisning, der
leveres sammen med tilbehgar)

1. Haeng koncentratposen pa koncentratposeholderen pa venstre side af
maskinen.

Skru koncentratslangens stalkonnektor ind i koncentratposens tilslutning.

Kontroller, at forbindelsen er laekageteet.
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5.6 Tilslutning af dialysefilter

Fastger dialysefiltret pa maskinen, og tilslut dialysefilterkoblinger il
dialysefiltret.

1. Saet dialysefiltret fast i dialysefilterholderen:

— med automatisk priming, dialysefilter i vandret position, (red)
arterieblodslangetilslutning til hgjre, laterale Hansen-konnektorer til
toppen,

— uden automatisk priming, dialysefilter i lodret position, (red)
arterieblodslangetilslutning til bunden.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for kemiske forbraendinger!

Koncentrerede desinfektionsmidler kan medfere kemiske forbreendinger pa
huden, nar de sprgijtes eller spildes.

» Tilslut/afbryd aldrig dialysefilterkoblinger under en igangveerende
desinfektion.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for skoldning eller forbraending!
Maskindesinfektion udfgres ved hgje temperaturer pa op til 95 °C.

» Tilslut/afbryd aldrig dialysefilterkoblinger under en igangveerende
desinfektion.

2. Tag dialysefilterkoblinger fra skylningsbroen og opret forbindelse til
dialysefiltret (Fig. 5-8 Indsaetning af blodslangesystem til pose-til-pose-
priming (96), ® ) efter instruktion fra maskinen. Overhold farvekodning:
bla dialysefilterindlgbskobling ved siden af veneblodslangens tilslutning
(venstre/gverst),
redrod dialysefilteraflgbskobling ved siden af arterieblodslangens
tilslutning (hajre/nederst).
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5.7 Indseetning af blodslangesystem

Blodslangesystemet kan indsaettes i maskinen nar som helst inden behand-
lingen. Det er ogsa muligt at indsaette blodslangesystemet i maskinen umiddel-
bart far eller under desinfektion for at forberede den naeste behandling.

Tilslutning af arterie- og veneblodslange afheenger af den anvendte
primingmetode: pose-til-pose, affaldsport eller online priming. Med affaldsport
og online-priming skal porte have gennemgaet en vellykket leekagetest i den
automatiske testsekvens, fagr blodslanger kan tilsluttes.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet blodtab!

Blodslangesystemet kan blive beskadiget pa grund af langvarig afklemning af
blodslanger med slangeklemmer eller sikkerhedsluftdetektor (SAD).

* Indseet forst blodslangesystemet inden behandling pabegyndes.

Risiko for patienten grundet blodtab eller haemodialyse!

Brug af et defekt blodslangesystem eller laekager i blodslangesystemet
upstream for slangeklemmen resulterer i blodtab. Enhver smal passage i det
ekstrakorporale kredslgb (f.eks. knaek i blodslangen eller for tynde kanyler)
kan forarsage haemolyse.

«  Kontroller, at blodslangesytemet ikke er beskadiget.
«  Sorg for, at alle tilslutninger er teette og leekagesikre.
»  Kontroller, at der ikke er kneek pa nogen blodslange.
*  Velg en kanylestgrrelse, der giver det kreevede gennemsnitlige blodflow.

|I| Blodslangesystemer fra andre producenter end B. Braun kan ikke bruges!

Forbrugsartikler ma ikke overskride deres udlgbsdato, og de skal veere sterile.

DiaStream iQ blodslangesystem

Selve Dialog iQ bruger DiaStream iQ blodslangesystem. DiaStream iQ-
multikonnektoren muligger automatisk indsaetning og frakobling af blodslange
til/fra blodpumpen.

Arterieslangen i DiaStream iQ-blodslangesystemer er udstyret med POD'er
(trykoscillerende membraner). Disse sméa linseformede kamre indeholder en
blod-luftseparerende membran, som reducerer kontaktfladen mellem blod og
luft og dermed reducerer risikoen for koagulation. Derudover reducerer den
mindre volumen af POD'er den ekstrakorporale blodvolumen.

Under forberedelse kan automatisk niveauregulering bruges til kamre i blod-
slangesystemet (se afsnit 10.1 Primingparametre (233), Aufomatisk priming).
For POD'er skal denne automatiske kammerniveauregulering deaktiveres i
tilstanden Brugeropsaetning, Parametre pa blodsiden. Afhaengigt af det
anvendte blodslangesystem skal du vaelge POD ved blodslangekonfiguration
tii PBE-maling og, hvis relevant, til maling af arterietryk (se afsnit 10.2
Parametre pa blodsiden (234)). Med PBE- og PA-maling indstillet til POD,
indstilles kun niveauet i venekammeret automatisk.
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Risiko for patienten grundet ineffektiv trykmaling!

 Nar du bruger automatisk niveauregulering, skal du sikre dig, at
indstillingerne for blodslangekonfiguration i tilstanden Brugeropseetning
svarer til det anvendte blodslangesystem.

Indsaetning af blodslangesystem

Dette afsnit beskriver indsaetning af blodslangesystemet til priming af pose-til-
pose og affaldsport. For indsaetning af blodslanger til online priming, se afsnit
8.1.3 Indsaetning af blodslangesystem (198).

@ ®

@

@ ©®

® o6 @

@ @3
14 @3

Fig. 5-8 Indseetning af blodslangesystem til pose-til-pose-priming

1. Abn dakslet til blodpumpen ® .
% Blodpumpen stopper i monteringsposition.

2. Indsaet multikonnektor (gron plastdel) ved at trykke den gvre del af
multikonnektoren ind i blodpumpekabinettet og derefter den nederste del.

3. Luk deekslet til blodpumpen.
% Blodpumpen indseetter automatisk pumpesegmentet.
%  Maskinen understatter ogsa afmontering efter behandling.

4. Forbind arteriel (r@d) blodslange til hgjre/nederste ende af dialysefiltret ® .
Kontroller samtidig farvekodning: Dialysefilterkobling og blodslange-
konnektor skal have samme farve i samme dialysefilterende.

Hvis der er et deeksel til heematokritsensoren (HCT) @ , skal du abne det
Indsaet arterieblodslange i HCT-sensoren.

Luk deekslet til HCT-sensoren. Kontroller, at daekslet er taet lukket.
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Risiko for patienten grundet arteriel luftinfusion!

«  Sorg for, at arterieblodslange indseettes i arterieslangeklemme (SAKA).

Skub arterieblodslangen gennem SAKA @ .

Fastger blodslangens arterielle patientforbindelse pa slangeholderen pa
venstre side af maskinkabinettet.

10. Tryk venekammeret @ ind i fastggrelsen.

BEMAERK!

Skub ikke kammeret ind i holderen ovenfra, da holderen kan ga i stykker!

11. Tilslut veneblodslange (bla) til venstre/averste ende af dialysefiltret @ .
12. Abn daekslet til sikkerhedsluftdetektoren (SAD) ® .

Risiko for patienten grundet luftinfusion!

Brug af ultralydsgel til indsaetning af blodslange eller koagel i blodslangen vil
medfare, at sikkerhedsluftdetektoren (SAD) fungerer forkert.

*  Brug ikke ultralydsgel for at lette indsaetningen af blodslangen i SAD.
Undga koagulation i blodslanger og dialysefilter under behandlingen.

13. Indsaet veneblodslange i SAD.
14. Luk daekslet til SAD.
15. Skub veneblodslangen gennem veneslangeklemmen (SAKV) ® .

16. Fastger blodslangens vengse patientforbindelse pa slangeholderen pa
venstre side af maskinkabinettet.

17. Tilslut trykmaleslange til arterietryk til tryksensoren PA @ .

18. Tilslut trykmaleslange til venetryk til tryksensor PV ® .

19. Tilslut trykmaleslange til blodsidens indgangstryk til tryksensor PBE ® .
20. Kontroller, at trykmaleslanger ikke er bgjede og er skruet sikkert fast.

21. Indseet blodslanger i fastgerelser pa ekstrakorporalt blodbehandlingsmodul
(se Fig. 3-4 Set forfra (38)).

22. Luk alle klemmer pa serviceslanger (injektionsporte osv.).

23. Forbind blodslangesystemets arterielle patientforbindelse af til priming-
posen, der indeholder fysiologisk saltoplgsning (op til 2,5 kg).

24. Fastger primingposen ® til infusionsstangen.

25. Pose-til-pose-priming: Tilslut vengs patientforbindelse til den tomme pose
@ og fastger den tomme pose til infusionsstangen.
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A FORSIGTIG!

Risiko for kemiske forbreendinger!

Koncentrerede desinfektionsmidler kan medfgre kemiske forbraendinger pa
huden, nar de sprgijtes eller spildes.

«  Abn aldrig affaldsporten under en igangvaerende desinfektion.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for skoldning eller forbraending!
Maskindesinfektion udfgres ved hgje temperaturer pa op til 95 °C.

«  Abn aldrig affaldsporten under en igangvaerende desinfektion.

26. Priming af affaldsport: Tilslut vengs patientforbindelse til affaldsporten @
efter instruktion fra maskinen.

27. Kontroller, at alle forbindelser er taette.

28. Kontroller, at der ikke er knaek pa blodslanger.

5.8 Forberedelse af heparinisering

Heparinpumpen er velegnet til blodslangesystemer med heparinisering
downstream for blodpumpen i omradet med positivt tryk.

5.8.1 Pafyldning af heparinsprgjte

A\ FORSIGTIG!

Risiko for koagulation!

Hajkoncentreret heparin eller store sprgjter kraever lave tilfgrselshastigheder.
Dette kan resultere i trykpulsering i det ekstrakorporale kredslgb, hvilket igen
vil kunne fare til afvigelser eller ungjagtighed af heparindosering.

»  Sgrg for, at heparinsprgjten og hepariniseringen stemmer overens for at
garantere kontinuerlig heparinisering.

1. Fyld heparinsprgjten, der er beregnet til brug med blandingen af
heparinsaltopl@sning.

Heparinvolumen og -koncentration skal vaelges pa en sddan made, at den
fortrinsvis helt fyldte sprgijte er tilstreekkelig til en behandling. Dermed bar en
eventuelt kraevet heparinbolus tages i betragtning.
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Eksempel

Nedenstaende beregning er kun et eksempel og ma ikke bruges som eneste
informationskilde til medicinsk indikation. Den behandlende lzege er ansvarlig
for at bestemme koncentrationerne og den sprgjtetype, der skal bruges il
antikoagulation!

Forudsaetninger

Sprajtestarrelse: 20 ml
Anvendt heparin: 5.000 IE/ml (standardheparin til medicinsk
anvendelse)

Tilfersel af heparin: 10 til 20 IE/kglt,
maks. 10.000 IE/behandling

*  Behandlingstid: 4t
Antagelser
*  Heparindosis: 1.000 IE/t (som falge af patientens veegt)
*  Heparinkoncentration
sprajten: 500 IE/ml
Beregning

For en heparinkoncentration pa 500 IE/ml i en 20 ml sprgjte kreeves der
10.000 IE heparin: 500 IE/ml * 20 ml = 10.000 IE

10.000 IE heparin findes i 2 ml standardheparin:
10.000 IE / 5000 IE /ml =2 ml

For at fylde 20 ml (sprgjte) fortyndes 2 ml heparin med 18 ml NaCl

For at give 1.000 IE heparin/t, indstilles heparinpumpens infusionshastig-
hed til 2 ml/t (med en heparinkoncentration pa 500 I1E/ml)

Heparinbolus kan gives med 1 ml (500 IE) eller 2 ml volumen (1.000 IE)
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5.8.2 Indseetning af heparinsprgijte

Afluftning af heparinslange

Far indsaetning af sprgjten skal heparinslangen udluftes manuelt.
1. Tilslut heparinslangen pa arterieslangen til heparinsprgijten.
2. Flyt sprgjtestemplet, indtil heparinslangen er afluftet.

Alternativt kan heparinslangen afluftes inden dialysen startes ved at give en
heparinbolus.

Indseetning af heparinsprgijte

= w = w p=

Imnmmnm

Fig. 5-9 Heparinsprgijte

1. Slip lasegrebet @ ved at skubbe det opad, og treek drivmekanismen ud.
Laft sprajtebeslaget @ og drej opad.

Indseet sprojten pa en sddan made, at grebspladen @ og skubpladen ®
griber ind i styrene.

% Hvis sprejten blev indsat korrekt, klikker lasemekanismen automatisk
ned. Luk ikke lasemekanismen manuelt!

4. Luk sprgjtebeslaget @ .

Risiko for koagulation!

»  Sorg for, at heparinsprgijten er tilsluttet heparinforsyningsslangen.

»  Sarg for, at klemmen pa heparinforsyningsslangen er aben.

*  Heparinsprgjte og heparinslange skal afluftes fuldsteendigt for at starte
heparinisering direkte fra begyndelsen af behandlingen.
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5.9 Priming af dialysefilter og blodslangesystem

Med automatisk priming indstilles niveauer i blodslangekamrene automatisk.
Ngdvendige brugeraktiviteter reduceres.

| de folgende afsnit af denne brugsanvisning vises skaermbilleder kun for
automatisk priming.

5.9.1 Fyldning og testning af blodslangesystem
Begynd priming

Hvis forberedelsen afbrydes og ikke genstartes straks, kan dialysevaeske inde
i maskinen fgre til forkalkning, som kan blokere pumperne. Derfor skal
dialyseveeske altid skylles ud inden leengere downtid (se afsnit 7.4.3.4
Skylning (176))!

Priming af affaldsport og online-priming kan kun startes, hvis der ikke er en
igangveerende desinfektion!

1. Kontroller, at alle ngdvendige klemmer pa blodslangerne er abne.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for infektion!

Mikrobiologiske kontaminanter i blodslangesystemet kan kontaminere
patientens blod. Start af blodpumpe er pakraevet!

«  Start blodpumpen for at fylde blodslangesystemet med primingveaeske.
+  Sgrg for, at vaeske ikke indeholder mikrobiologiske kontaminanter.

2. Tryk pa ikonet Priming.

& Blodpumpen starter. Blodslangesystemet fyldes med primingvaeske,
og dialysefiltret afluftes.

% Den resterende grundvolumen teelles ned.

3. En heparinbolus kan nu gives til coating af det ekstrakorporale
blodslangesystem, hvis det er ngdvendigt.

4. Brug +/- tasterne pa skaermen til at justere blodpumpens hastighed.
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Fyldning og testning af blodslangesystemet

Med automatisk priming valgt i tilstanden Brugeropssetning indstilles
kammerniveauer automatisk. Da manuel niveauindstilling deaktiverer de
automatiske funktioner, skal den endelige niveaukorrektion kun udfgres i
slutningen af forberedelsen.

1. Uden automatisk priming, fyld venekammer (Fig. 5-8 Indsaetning af
blodslangesystem til pose-til-pose-priming (96), ) op til ca. 1 cm fra
overkanten. (For generel information om manuel niveauindstilling, se
afsnit 5.9.2 Niveauregulering under forberedelse (103).)

%  Blodslangesystem skylles. S& snart et foruddefineret pafyldnings-
volumen er Igbet igennem, stopper blodpumpen for yderligere tests.
Nar disse tests er afsluttet, begynder blodpumpen igen at skylle for
den resterende primingvolumen.

2. Kontroller, at blodslangesystemet og dialysefiltret er helt fyldt med
fysiologisk saltoplgsning.

3. Kontroller, at alle niveauer i kamrene er indstillet korrekt.

% Nar den resterende primingvolumen er talt ned til 0 (display: “--- mlI”),
stopper blodpumpen. Primingvaeske skal nu cirkuleres.

Manglende vaeskealarm under priming

Alarmer for manglende vaeske under forberedelse kan skyldes forkert
maskinopsaetning:

* HCT-sensordaeksel pa SAD-kabinet eller abent SAD-deeksel:
Saet SAD-dekslet pa igen eller luk det og tryk pad Enfertasten pa
skaermen for at bekreefte alarmen. Priming fortsaettes.

»  Primingslange (arteriel) ikke forbundet:
Tilslut  primingslange til primingvaeskekilde (primingpose eller
erstatningsvaeskeport) og genstart forberedelsen.

Cirkulation af primingvaesken

Risiko for kontaminering af patientens blod!

Hvis blodslangesystemet er fyldt med fysiologisk saltoplgsning, kan der
dannes mikrobiologiske kontaminerende stoffer i stationaer vaeske.

+  Cirkuler fysiologisk saltoplgsning i blodslangesystemet.
»  Sgrg for, at vaeske er fri for mikrobiologiske kontaminerende stoffer.

1. Fjern veneslange fra affaldsposen/affaldsporten og tilslut den il
primingposen for at muligggre cirkulation.

2. Tryk pa Start/stop-tasten pa skeermen for at starte blodpumpen.

Priming med cirkulation kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning af
autoriserede brugere. Hvis forberedelsen er afsluttet (maskinen klar til
behandling), skal du tilslutte veneblodslangen til primingposen. Blodpumpen
genstartes til cirkulation.
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1 Arterieckammer
Venekammer

Blodsidens
indgangskammer

4 Aktivere/deaktivere
niveauregulering

-

5.9.2 Niveauregulering under forberedelse

Niveauregulering giver brugeren mulighed for at indstille veeskeniveauer i
kamrene ved tryk pa skaermen. Kammerniveauer og tryk er repreesenteret i
venstre rammeside af skaermen.

Nar automatisk priming er aktiveret, indstilles kammerniveauer automatisk.

Kammerniveauer kan kun indstilles, mens blodpumpen kgrer.

Brugeren er ansvarlig for at kontrollere korrekt indstilling af kammerniveauer.

®

@

Fig. 5-10 Niveauregulering under forberedelse

Niveauregulering vises for fglgende kamre:

*  Arterieckammer (Arf) @ : kun aktiv, hvis SNCO-blodslangesystem bruges
(hvis det er indstillet i tilstanden Brugeropsaetning eller hvis HD-single-
needle-CO er valgt)

*  Venekammer (Ven) @ : altid aktiv
* Blodsidens indgangskammer (PBE) ® : ikke aktiv med POD

Aktivering af niveauregulering
1. Tryk paikonet @ .

& Knapper til at gge eller mindske kammerniveauer aktiveres.

Niveauregulering deaktiveres automatisk efter 20 sekunder, hvis der ikke
trykkes pa nogen knap.

Jg niveau

1. Tryk pa pil op for det respektive kammer for at gge niveauet lidt.

2. Overhold niveauet.

3. Tryk pa pil op flere gange for at fa den korrekte indstilling, hvis det er
ngdvendigt.
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Reducer niveau
1.  Tryk pa pil ned for det respektive kammer for at seenke niveauet lidt.
2. Overhold niveauet.

3. Tryk pa pil ned flere gange for at fa den korrekte indstilling, hvis det er
ngdvendigt.

Deaktivering af niveauregulering
1. Tryk pa ikonet @ igen.

% Niveauregulering deaktiveres.

5.10 Indstilling af behandlingsparametre

1. Skift til skeermen /nput ved hjeelp af rullebjeelkerne og tryk pa ikonet
Ordination eller tryk pa genvej @ pa Startskaermen (Fig. 5-11).

Fig. 5-11 Genvej til Ordination

%  Skeermen Ordination (Fig. 5-12) vises.
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Fig. 5-12 Ordinationsdata pa skeermen /nput

Skaermen Ordination giver et overblik over de mest relevante ordinationsdata,
som er:

behandlingstid,

ultrafiltrationsvolumen (UF-volumen),

ultrafiltrationshastighed (UF-rate),

heparinstoptid,

dialysevaeskeflow (dialysatflow),

heparinhastighed,

(slut)konduktivitet / natriumkoncentration (hvis mmol/l er valgt),

dialysevaesketemperatur (dial.veesketemp.).

m Parametrene Dialysatflow, Heparinstoptid, Dial.veesketemp. og Konduktivitet
kan konfigureres individuelt i tilstanden Brugeropszetning.

Hvis aktiveret i tilstanden Brugeropszetning, kan de parametre, der er angivet
i det nederste gruppefelt, kan tilpasses.

1.

Indstil parametre direkte pa skaermen Ordination ved at trykke pa det
tilsvarende felt.

& Et tastatur abnes, der ger det muligt at indtaste veerdier direkte.
Alternativt kan du bruge knapperne -/ +.

Hvis yderligere parametertilpasning til UF, DF, tryk eller heparin er
ngdvendig, skal du skifte til specifikke skaerme ved hjaelp af ikonerne vist
i felgende tabel:
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Ikon pa inputskaermen | Parametergruppe Reference

UF-parametre 5.10.1 Indstilling af
ultrafiltrationsparametre
(107)

DF-parametre 5.10.2 Indstilling af
dialysevaeskeparametre
(112)

Heparinparametre 5.10.3 Indstilling af
heparinparametre (116)

Trykgreenser 5.10.4 Indstilling af
trykgreenser (117)

E Parametre kan indstilles som konstante veerdier for hver behandling eller som
profiler med et tidsjusteret forlgb.

Foelgende parametre er tilgeengelige for parameterprofiler:
» dialysevaeskeflow,

+ dialysevaesketemperatur,

»  konduktivitet respektivt natriumkoncentration (samlet),
+ ultrafiltration,

. heparin,

. bikarbonatkonduktivitet.
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5.10.1 Indstilling af ultrafiltrationsparametre

Indstilling af ultrafiltrationsparametre
1. Tryk pa ikonet UF pa skeermen /nput

% UF-parametre vises.

Fig. 5-13 UF-parametre pa skeaermen /nput

De fglgende parametre kan indstilles:

*  behandlingstid,

+  UF-volumen (UF-rate tilpasses til at opretholde behandlingstiden),
+  UF-rate (UF-volumen tilpasses til at opretholde behandlingstiden).

For at beregne UF-volumen skal du tage patientens veegt inden behandling
og traekke tgrvaegten fra.

pud @

Overvej veegtagning, hvis patienten spiser eller drikker under behandlingen
eller vaegttab, hvis han gar pa toilettet!

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefjernelse under ultrafiltration
(UF)!

+  Kontroller, at den faktiske patientvaegt svarer til den registrerede patient-
veegt.

»  Kontroller veerdien af UF-volumen.

»  Sgrg for, at sekventiel volumen ikke er starre end UF-volumen.
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BEMAERK!

For at undga alarmer skal du justere den gvre graense for UF-rate til en veerdi
over den beregnede faktiske UF-rate.

. Valg af lave UF-rate med lang behandlingstid kan forarsage afvigelse mellem
L X | indstillet veerdi og faktisk vaerdi. Tilsvarende advarsler vises pa sksermen.
Afvigelsen vil blive angivet og skal bekreeftes ved at trykke pa Entertasten.

Yderligere UF-parametre kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning af
1 autoriserede brugere.

Behandlingstiden kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning som varighed fra
10 minutter til 12 timer. Alternativt kan den absolutte sluttid for behandlingen
indstilles.

Indstilling af ultrafiltrationsprofiler

Maskinen tilbyder 4 typer UF-profiler: 3 sgjler, savtakket, lineser og frit
redigerbar profil. 10 frit redigerbare profiler er forudindstillede. Det er ogsa
muligt at definere en individuelt frit redigerbar UF-profil og gemme den pa
patientkortet efter behandling for at bruge den i naeste behandling.

UF-volumen skal vaere indtastet for at aktivere UF-profilvalg.
1. Veelg skeermen /nput, UF, Profil.
% UF-profilen er stadig slaet fra.

Fig. 5-14 Skeermen /nput- UF-profil slaet fra

2. Tryk pa Profil, Onfor at aktivere profilvalg.

% UF-profilvalgskaermen kommer frem og viser, at UF-profilen er fr7. Nar
du veelger dette skaermbillede farste gang, forveelges der ingen gemt
profil.
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Fig. 5-15 UF-profilvalg

3. Veelg mellem 3 sgjler, linezer, savtakket eller fri 1-10.

Betegnelse Profil

3 sgjler

— hver sgjle kan a&ndres i hgjde og bredde
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Betegnelse Profil
Lineaer
— farste og sidste bjeelke kan kun aendres i hgjden
Savtakket
— hver sgjle kan &ndres i hgjde og bredde
Fri

— hver sgjle kan a&ndres i hgjden
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4. For at veelge en af de 10 forudindstillede frit redigerbare profiler skal du
trykke pa knappen + eller - i gruppefeltet Profil nr. (Fig. 5-15, @ ) eller
indtast profilnummeret 1 til 10 direkte i feltet.

5. For at fa en individuel behandlingsprofil skal du trykke pa hver sgjle, der
er beregnet til at blive sendret, og traekke, indtil den @nskede hgjde (svarer
til UF-volumen) og bredde (svarer til tiden) er naet.

%  Nar der bruges automatisk beregning, beregnes de resterende UF-
rates i henhold til den indstilede samlede UF-volumen, og de
resterende sgjler automatisk.

6. Tryk pa knappen OKfor at bekraefte profilen.

% Den indstillede profil vises pa skaermen.

Indstilling af sekventielle ultrafiltrationsparametre

Sekventielle ultrafiltrationsfaser (SEQ) anvendes til fiernelse af en stgrre
meaengde veaeske fra patienten inden for definerede tidsintervaller under
behandlingen. Under sekventiel ultrafiltration strammer der ingen dialyse-
vaeske gennem dialysefiltret. Det bruges kun til at fierne vaeske fra patientens
blod.

1. Veelg skeermen /nput, UF, SEQ.
2. Indstil 7otal SEQ tid ogleller Total SEQ volumen.
Y Aktuel SEQ rate beregnes automatisk.

E Den sekventielle UF-volumen kan kun indstilles, efter at UF-volumen til
behandling er indstillet.

Fig. 5-16 Sekventielle ultrafiltrationsparametre

SEQ-parametre kan ogséa indstilles under behandling. Start af sekventiel
ultrafiltration er kun mulig under behandling (se afsnit 6.3.5 Sekventiel
ultrafiltration (SEQ UF) (140)).
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Hvis behandling skal udfgres fuldsteendigt i sekventiel ultrafiltrationstilstand,
skal SEQ-tilstand aktiveres i fasen Tilslut patient.

En Sekventiel ftidskompensation kan indstiles i TSM-tilstand. Huvis
indstillingen er aktiveret, forleenges HD-tiden automatisk med den indstillede
sekventielle tid (f.eks. 4 timer HD + 0,5 time SEQ = 4,5 timers total
behandlingstid). Hvis indstillingen er deaktiveret, afsluttes sekventielle
ultrafiltrationsfaser og HD-faser inden for den indstillede behandlingstid.

5.10.2 Indstilling af dialysevaeskeparametre

Bikarbonat- og acetatdialyse kan forudindstilles i tilstanden Brugeropszaetning
af autoriserede brugere.

Afheengigt af den valgte koncentrattype (bikarbonat eller acetat) og den
anvendte konduktivitetsenhed (mmol/l eller mS/cm) ser DF-parameterskaermen
lidt forskellig ud.

DF-parametre til bikarbonat- og acetatdialyse

Afkalk maskinen efter hver bikarbonat-dialyse. Ellers er maskinen muligvis
ikke klar til brug til neeste behandling pa grund af tilkalkning.

1. Tryk pa ikonet DF pa skeermen /nput.
2. Tryk pa Bikarbonat eller Acefat.

%  De tilsvarende DF-parametre vises.

Fig. 5-17 DF-parametre pa skaermen /nput

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Forberedelse af maskinen til behandling

i @

Dialog iQ

Pa grund af tilsvarende graenseveerdier for overvagning af blandingsratio i
TSM-tilstand ma du ikke bruge acetatdialyse pa maskiner, der er konfigureret
til brug af syrekoncentrater 1:44.

De folgende parametre kan indstilles:

Parameter

Omrade

Beskrivelse

Koncentrattype

Bikarbonat eller acetat

Dialyse med et surt
haemodialysekoncentrat
og en alkalisk bikarbonat-
haemodialysekoncentrat-
formulering eller dialyse
med acetatkoncentrat

Koncentratkilde

Central koncentratkilde 1,
central koncentratkilde 2
eller beholder

Konduktivitet
(mS-tilstand) /
koncentration
(mmol-tilstand)

12,7 til 15,3 mS/cm
i trin pa 0,1 mS /cm
(ca. 127 til 153 mmol/l)

Endelig konduktivitet /
koncentration.

For omregningsfaktor
mmol/I til mS/cm se
kapitel Tekniske data.

Profil

Til/fra

Konduktivitetsprofil @

Bik.konduktivitet
(mS-tilstand) /
Bik.koncentration
(mmol-tilstand)

2,0til 4,0 mS/cm
i trin p& 0,1 mS /cm
(ca. 20 til 40 mmol/1)

Bikarbonatkonduktivitet. /
-koncentration.

Kun under bicarbonat-
dialyse.

Profil Til/fra Konduktivitetsprofil for
bicarbonat 2.
Kun under bicarbonat-
dialyse.
Dial.veesketemp. | 34,51il 39,5 °C —

i trin pa 0,1 °C P

Profil Tilffra Profil til dialyseveeske-
temperatur @
Dialysatflow 300 - 800 ml/min —
i trin p& 100 ml/min
Profil Til/fra Profil til dialyseveeske-

flow @

a. Eteksempel pa, hvordan man indstiller en profil, findes i dette afsnit.

b. Den aktuelle temperatur ved dialysefiltret kan afvige marginalt fra den far
justerede temperatur.

Den behandlende laege er ansvarlig for at bestemme de koncentrater, der

skal anvendes.
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Yderligere DF-parametre kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning af auto-
riserede brugere. Andringerne bliver fgrst aktive efter genstart af
forberedelsen.

DF-parametre i mmol-tilstand

Hvis indstillingen mmol/l er valgt til konduktivitet i TSM-tilstand, vises et ekstra
felt med navnet pa det valgte koncentrat (Fig. 5-18, @ ). Nar du trykker pa
dette felt, vises en liste over alle tilgeengelige koncentrater. Der kan veaelges op
til 20 syrer og 10 acetater.

Fig. 5-18 DF-parametre i mmol-tilstand

For beskrivelser af parametre, se bikarbonatdialyse ovenfor.

I mmol-tilstand forbereder maskinen dialysevaeske baseret pa de indstillede
koncentrationer af bikarbonat og natrium.

For at sikre korrekt dialysevaeskesammenseetning, nar maskinen bruges i
mmol-tilstand, skal teknisk service konfigurere maskinen til de anvendte
koncentrater.

» Under den farste installation skal alle koncentrater, der skal bruges pa
maskinen, konfigureres.

»  Nar nye koncentrater introduceres, skal du ringe til teknisk service og fa
dem til at opdatere maskinen med de nye koncentrater inden behandling.

For at sikre korrekt dialysevaeskesammensaetning skal det rigtige koncentrat
veelges.

»  Sgrg for, at det ordinerede syrekoncentrat er konfigureret i maskinen.

«  Nar du indstiller natriumkoncentrationer, skal du sikre dig, at det tilsluttede
koncentrat er valgt korrekt.
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Parameterprofiler til dialyseveeske

Indstilling af en parameterprofil forklares ved hjeelp af en konduktivitetsprofil
(Na*) i mS-tilstand som eksempel.

1. Veelg Profil, TIL for den respektive parameter pa skaermen DF (Fig. 5-17
DF-parametre pa skaermen Input (112)).

% Fglgende skeerm abnes:

Fig. 5-19 Lineaer konduktivitetsprofil

Profilen er opdelt i 12 saijler, der repreesenterer behandlingstiden. Baseret pa
en behandlingstid pa 4 timer daekker hver sgjle 20 minutter.

1. Veelg mellem Linezereller Eksponentiel distribution.
%  Standardvaerdien for den komplette behandling vises.

2. Juster veerdierne ved at flytte forste og/eller sidste sgjle pa bergrings-
skaermen med en finger.
eller

3. Veelg forste sgjle.
4. Tryk pa Valgt veerdi.

5. Indtast veerdi med tastaturet, og tryk pa OK for at bekraefte.
eller

6. Veelg sidste sgjle.
7. Tryk pa Valgt veerdi.
8. Indtast veerdi med tastaturet, og tryk pa OK for at bekraefte.

& Profiler tilpasses automatisk ved hjeelp af den valgte veerdi som start-
eller slutveerdi.

Nar en konduktivitetsprofil er indstillet, indstilles den generiske konduktivitet til
den farste veerdi af profilen. Nar konduktivitetsprofilen er deaktiveret, udfares
behandling med den sidste konduktivitetsvaerdi.

E Vinduet til bekraeftelse af ordinationsdata i begyndelsen af behandlingen viser
den generiske konduktivitetsvaerdi samt, i tilfaelde af en aktiv konduktivitets-
profil, en tilsvarende informationstekst ... profil aktiv.
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1.

Forberedelse af maskinen til behandling

Tryk pa Heparin pa skeermen /nput.

% Heparinskaermen vises.

Fig. 5-20 Heparinparametre pa skaermen /nput

De falgende parametre kan indstilles:

Indstilling af heparinparametre

Parameter Omrade Beskrivelse

Behandling Til/fra Taend/sluk for behandling med

med heparin heparin.

Heparin- 0,1-10,0 ml/t Kontinuerlig heparinhastighed

hastighed under forlgbet af heparintilfgrslen

Profil Til/fra Skift heparinprofil Til/fra

Stoptid for 0:00 - 12:00 t:min Heparinpumpen slukkes pa det

heparin ) - indstillede tidspunkt inden
Standard 0:30 t:min afslutningen af behandlingen

Sprojtetype 10 - 35 ml, Brugeren kan vaelge sprgjtetype
typeafheengig fra en liste

Heparinbolus- maks. 10 ml Bolusvolumen til en bolustilfarsel

volumen under dialyse

Givet volumen | maks. 10 ml Bolusvolumen, der er givet

Start

Start/stop bolus

m Den tilsvarende fortynding skal bestemmes af den ansvarlige leege.
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Hvis patienter har en hgij risiko for indre bladning (f.eks. ved nylig operation,
gastrointestinal absces eller lignende sygdomme), skal du kontrollere for
indikation af indre blgdning under behandlingen og kontrollere
heparinanvendelsen regelmaessigt under behandlingen!

Serg for, at Behandling med heparin er slaet Ti/. Hvis den er slaet fra, skal
den taendes manuelt for at tilfgre heparin under behandlingen.

Yderligere heparinparametre kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning af
autoriserede brugere.

5.10.4 Indstilling af trykgraenser
1. Tryk pad Greenserpa skaermen /nput.
%  Trykgreenser vises.

% Tryk vises grafisk og numerisk.

Fig. 5-21 Eksempel pa trykgreenser pa skeermen /nput

De fglgende parametre kan indstilles:

Gruppe | Greenseveerdi Beskrivelse

PA Maks. delta: 10 til 100 mmHg | Graensevindue for arterietryk
Min. delta: 10 til 100 mmHg

PV Maks.: 100 til 390 mmHg Total gvre greense for venetryk

Maks. delta: 10 til 100 mmHg | Greensevindue for venetryk
Min. delta: 10t 60 mmHg

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020 117



Dialog iQ Forberedelse af maskinen til behandling

Gruppe | Graenseveerdi Beskrivelse
PBE Maks.: 100 til 700 mmHg Total gvre greense for
blodsidens indgangstryk
Qvre delta: @vre graense for greensevindue
100 til 700 mmHg til indgangstryk pa blodsiden
TMP Maks.: 100 til 700 mmHg Total gvre/nedre graense for
Min.: -100 til 10 mmHg transmembrantryk

Maks. delta: 10 til 100 mmHg | Graensevindue for
Min. delta: 10 til 100 mmHg transmembrantryk (kun nar det
er aktiveret i TSM-tilstand)

Trykket overvages ved hjaelp af graensevinduer (grat omrade i Fig. 5-22) som
defineres gennem den respektive afstand mellem den aktuelle veerdi ® og de
nedre @ og gvre @ greenser (min./maks. deltaveerdier). Totalen af disse to
afstande giver bredden pa greensevinduet,f.eks. i eksemplet i Fig. 5-21: 70 +
70 = 140 (mmHg).

1 Samlet gvre trykgraense
(maks.)

2 Qvre greense for
greensevindue (maks.
delta)

3 Aktuelt tryk

4 Nedre greense for
graensevindue (min.
delta)

5 Samlet nedre
trykgreense (min.) Fig. 5-22 Trykgreenser

De aktuelle tryk skal veere inden for deres graensevinduer, ellers genereres en
tilsvarende alarm, og maskinen reagerer eventuelt i overensstemmelse
hermed. Hvis den gvre/nedre greense i vinduet med dynamisk greense
overstiger den samlede g@vre/nedre ftrykgreense, udger den samlede
trykgraense alarmtaersklen.

Arterietryk (PA)

Det arterielle indgangstryk PA (trykket mellem patient og blodpumpe)
overvages af et automatisk indstillet greensevindue, dvs. vinduet indstilles
automatisk i forhold til det aktuelle tryk, efter at blodpumpen er teendt. Den
samlede nedre arteriegraense (min. PA) kan kun andres i TSM-tilstand af
serviceteknikere.

Greaensevinduet er kun aktivt under behandling og under bypass-operation
(cirkulation).

Venetryk (PV)

Venetrykket PV (tryk mellem dialysefilter og patient) er det vigtigste tryk for
patientsikkerhed. Derfor kan den samlede nedre venegraense (min. PV) kun
&ndres i TSM-tilstand af serviceteknikere.

Ved double-needle-procedure indstilles greensevinduet for venetryk
10 sekunder efter hver justering af blodflow. Den nedre graense for greense-
vinduet spores derefter dynamisk til PV for at opna en minimumsafstand til det
aktuelle tryk.
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Hvis den hgjere PV-greense overskrides i mere end 3 sekunder, stoppes
blodpumpen, veneslangeklemmen SAKV lukkes, og der genereres en alarm.
En eksplicit genkendelse af infusion i vaev er ikke implementeret.

Hvis PV er under den nedre graense i mere end 3 sekunder, genereres der en
trykalarm.

Blodsidens indgangstryk (PBE)

Blodsidens indgangstryk PBE (tryk mellem blodpumpe og dialysefilter)
overvages pa samme made som arterietryk. Da PBE muligvis kun @ges under
behandling, kan kun den samlede gvre greense (maks. PBE) og den gvre
graense for greensevinduet (maks. delta) indstilles.

Transmembrantryk (TMP)

Dialysefiltrets TMP overvages pa samme made som arterietryk, der tager
venetryk PV, dialysataflgbstryk PDA og blodsidens indgangstryk PBE i
betragtning. Graensevinduet er uafhaengigt af dialysefiltret.

Hvis graensevinduet overskrides under double-needle-procedure, aktiveres en
alarm. Hvis den samlede greense overskrides, frakobles dialysefiltret
yderligere. Hvis TMP falder til under -100 mmHg, stoppes ultrafiltration, og en
alarm aktiveres.

Nar graenseovervagningen er slaet fra i tilstanden Brugeropsaetning, er
overvagning af TMP er stadig aktiv. Aktivering af bypass eller &endring af
blodflow far graensevinduet til at blive centreret igen. Den nedre veerdi af
TMP-graensevinduet kan tilpasses i tilstanden Brugeropsaetning til brug af
highflux-dialysefilter.

Den samlede nedre TMP-graense kan indstilles til -100 mmHg. Backfiltration
advarsel, nar den nar -10 mmHg, kan ikke anvendes.

Risiko for patienten grundet backfiltration.
Nar du aendrer TMP-greenseomradet, kan der forekomme backfiltration.

«  Brug af dialysevaeskefilter Diacap Ultra anbefales.
. Kontakt teknisk service i tilfeelde af teknisk defekt.

Yderligere trykgraenser kan indstilles i tilstanden Brugeropszetning, Min.
maks. paramelre af autoriserede brugere.

For veerdier og beregninger, se kapitlet Tekniske data.
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5.11 Standbytilstand

Maskinen har en standbytilstand til dialysevaeskesiden. Det giver mulighed for
at slukke for dialysevaeskesiden for at spare pa vand, koncentrat og energi,
nar maskinen forberedes og ikke vil blive brugt med det samme.

| standbytilstand skylles dialysefiltret hvert 60. minut i 10 minutter (med et
volumen pa 5 | pr. skylningscyklus) for at undga dannelse af bakterier.

Standbytilstand kan aktiveres manuelt eller, hvis den er indstillet i tilstanden
Brugeropsaetning, automatisk. Den kan deaktiveres og derefter genaktiveres
manuelt nar som helst.

Hvis pose-til-pose priming anvendes uden cirkulation, skal du ikke bruge
standby-varigheder pa mere end 1 time for at sikre, at der ikke suges
skylleveeske tilbage til veneblodslangen.

5111 Aktivering af standbytilstand

Automatisk start af standbytilstand

Faelgende indstillinger er tilgeengelige for autoriserede brugere i tilstanden
Brugeropsaetning, Parametre pa dialysatsiderr.

*  Automatisk standby efter selviest/skyining. Ja/nej
*  Maksimal standbytid: 0:10 - 10:00 timer
Afhaengigt af indstillinger, der er udfgrt i TSM-tilstand af teknisk service, kan

standbytilstand aktiveres eller deaktiveres i en justerbar periode i tilstanden
Brugeropsaetning.

Hvis det er forudindstillet i tilstanden Brugeropsaetning, gar maskinen
automatisk i standbytilstand efter selvtests og skylning. Det tilsvarende ikon
aktiveres, og rammeoverskriften angiver faseoplysningen Standby. Tiden i
standbytilstand vises pa ikonet.

Manuel start af standbytilstand

Felgende indstillinger er tilgeengelige for autoriserede brugere i tilstanden
Brugeropsaetning, Parametre pa dialysatsiderr.

»  Standby-funktion tilgaengelig under forberedelse. Ja/nej
*  Maksimal standbytid: 0:10 - 10:00 timer

Sadan startes standbytilstand manuelt:
1. Tryk pa ikonet.
&  Maskinen er i standbytilstand.
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5.11.2 Sla standbytilstand fra og til

Folgende muligheder for at sla standbytilstand fra er tilgaengelige:
*  Manuel slukning

*  Automatisk slukning efter udlgbet tid

»  Automatisk slukning under tilslutning af patienten

Manuel slukning af standbytilstand
Sadan slukkes standbytilstand manuelt:
1. Tryk pa ikonet.

& Maskinen er i bypass. Dialysevaeske cirkuleres uden at stremme
gennem dialysefiltret.

Manuel genaktivering af standbytilstand
Hvis standbytilstand er slaet fra, kan den genaktiveres manuelt:
1. Tryk pa ikonet.

%  Maskinen er i standbytilstand.

5.12 Stremsvigt under forberedelse

Under et streamsvigt under forberedelse gemmes status for denne fase. Hvis
stramforsyningen genoprettes, skal kun det afbrudte arbejdstrin gentages af
maskinen, hvis det er ngdvendigt. Behandlingsparametre, der allerede er
indtastet, forbliver ueendrede. Gemte data gemmes i op til 60 minutter. Efter
denne tid skal maskinen forberedes igen.

E Denne funktionalitet ger det muligt at flytte en forberedt maskine fra et sted til
et andet.
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5.13 Pragveudtagning af dialysevaeske

Praver af dialysevaeske tages fra praveportene, som fas som tilbehgr.

Installer prgveporten i henhold til den vedlagte installationsvejledning.

Generelt skal prgveudtagning udfgres under de mest strenge aseptiske
forhold og i henhold til instruktioner eller retningslinjer fra den ansvarlige
organisation. Der tages prgver efter hver vedligeholdelse eller reparation af
maskinens vaeskekredslgb samt regelmaessigt med den frekvens, der er
defineret af den ansvarlige organisation.

Veaerktgjer og materialer

»  Personligt beskyttelsesudstyr (PPE), f.eks. laegekittel og handsker
» 2 sterile sprajter, op til 50 ml

» Isopropylalkohol, f.eks. Meliseptol

*  Prgveport

*  Proveflaske

*  Prgveopsamlingspose

Forberedelse af preveudtagning af dialysevaeske
1. Serg for, at der baeres personligt vaerneudstyr.

2. Installer preveport ved dialysevaeskeslanger (se Fig. 5-26) i henhold il
vedlagte installationsvejledning.

3. Desinficer praveporten ved hjaelp af isopropylalkohol.

Pregveudtagning af dialysevaeske til mikrobiologisk/elektrolytanalyse

Praver af dialysevaeske kan tages regelmaessigt til mikrobiologisk analyse og
elektrolytanalyse. Da der ofte kraeves maengder pa mere end 100 ml, bgr
disse ikke tages under behandlingen, men i forberedelsesfasen.

1. Start maskinen og vaelg program.
2. Begynd priming.

% Maskinen begynder at taelle primingvolumen ned.

Provetilstanden kan kun aktiveres, nar priming er afsluttet. Standbytilstand
ma ikke vaere aktiv.

3. Nar den resterende primingvolumen teelles ned til O (display: “--- ml”) og
dialysevaeskesiden er forberedt (ikonet Tils/ut pafientaktivt), skiftes til
skaermen Opsaetning, Priming.

Y Mikrobiologisk proveudtagning bliver aktiv.
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Fig. 5-23 Skeermen Opsaetning, Provetilstand under Priming

4. Tryk pa Mikrobiologisk preveudtagning On.
% Brugervejledningstekster til preveudtagning vises pa skeermen.

%  Knappen Startbliver aktiv.

Fig. 5-24 Start mikrobiologisk prgveudtagning

5. Sarg for, at preveporten er tor, for du tager praven.

6. Fastger prgvebeholder til prgveport.
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7. Tryk pa Startknappen.
% Knappens inskription skifter til Stop.
% Pravebeholderen er fyldt med dialysevaeske.
8. Tryk pa Sfop sa snart den gnskede meengde er naet.
% Brugervejledningstekster til preveudtagning vises pa skeermen.

% Knappens inskription skifter til Start.

Fig. 5-25 Mikrobiologisk prgveudtagning stoppet

9. Fjern pravebeholderen (fra praveporten).

10. Tryk pa Off for at deaktivere pravetilstand.

Serg for, at praveporten ikke laekker efter brug.

Pregveudtagning af dialysevaeske til sammensaetningsanalyse

Sma maengder pa 1 til 10 ml kan tages regelmaessigt for at analysere
sammenseetningen af dialysevaeske. Fortsaet som falger.

1. Nar konduktiviteten for dialysevaeske er stabiliseret (efter ca. 5 minutter),
desinficeres pragveporten ved hjeelp af isopropylalkohol.
Sorg for, at preveporten er ter, far du tager pragven!

Brug kun sterile spragijter til at tage praver.

2. Fastger den farste sterile spraijte til praveabningen, og fyld den med 30 ml
dialyseveeske.

Treek ikke sprgjtens stempel ud. Spregjten fyldes automatisk, da trykket i
dialysevaeskekredslgbet er over atmosfeerisk tryk.
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Fig. 5-26 Prgveport

3. Kassér denne sprgjte og prgve.
4. Fastger den anden sterile sprgijte til preveporten og fyld efter behov.

5. Overfor provevaesken til praveflasken.

m Nar pregven er indhentet, skal du sikre dig, at veesken overfgres il
preveflasken uden afbrydelse, og at sprgjtespidsen ikke er kontamineret.

6. Gentag preveudtagningen, hvis der kraeves mere vaeske.

m Searg for, at preveporten ikke laekker efter brug.

7. Analyser dialysevaesken ved f.eks. en af faglgende metoder:
— pH-maling
— blodgasanalyse
— kemisk bestemmelse af bikarbonatkoncentration (titrering)

Anbefalede terapeutiske omrader:
— pH: 72-75

— pCOy: 40 - 60 mmHg

— HCO3™: 25 - 40 mmol/l

BEMAERK!

Skader pa maskinen pa grund af kalkaflejringer ved pH-veerdi > 7,5 under
bikarbonatdialyse!

*  Overhold den korrekte indstilling af pH-vaerdien.
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5.14 Sidste kontrol

Efter afslutning af forberedelsen aktiveres ikonet Tils/ut patient. Maskinen er i
bypass-tilstand. Signallampen pa skaermen skifter til gult.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for nedsat dialyseeffekt pa grund af luft i dialysefiltret!

Soerg for, at der ikke er Iuft i dialysefiltret efter priming. Drej om
ngdvendigt dialysefiltret, og fortsaet primingen, indtil al luft er fijernet.

Drej dialysefiltret i behandlingsposition: rgde (arterielle) forbindelser til
toppen, bla (vengse) forbindelser til bunden.

Kontroller, om der er restluft i dialysefiltret.
Hvis der er Iuft tilbage i dialysefiltret:

Drej dialysefiltret 180° (veneforbindelse til toppen), mens blodpumpen
karer.

% Dialysefiltret fyldes med primingoplgsning i eendret retning for at
fijerne den resterende luft.

Nar al luft er fiernet fra dialysefiltret, skal dialysefiltret vendes tilbage i
behandlingsposition.

Kontroller vaeskeniveauet i blodkamrene og korriger om ngdvendigt.
Iseer efter fjernelse af luft kan det veere nedvendigt at genjustere
vaeskeniveauet i det venekammeret.

Kontroller blodslangesystemet for taethed.
Hvis der opdages lsekage, der ikke kan forsegles, skal du udskifte
blodslangesystemet og genstarte forberedelse af maskinen.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Indholdsfortegnelse

Dialog iQ

Indholdsfortegnelse
6 Behandling........cccceieriiiii s e 129
6.1 Kontrol af patientdata...........ccc.oocevvieeniiciiiinnicies e 129
6.2 Tilslutning af patient og start af behandling ............ ......... 131
6.3 Under behandling........ccoccoeveeeiennnimn e eeeeee 134
6.3.1 U= =Y o o S 135
6.3.2 NIveauregulering .........ccoeeiiiieeiiiiee e e 136
6.3.3 Overvagning af blodsidens tryksgreenser................ ......... 137
6.3.4 Behandling med minimal UF-hastighed................... ......... 139
6.3.5 Sekventiel ultrafiltration (SEQ UF).......c.ccoovviiieiiins e 140
6.3.6 [ [T o= ] o Yo ] LU - N 141
6.3.7 (N0 T 53 1= =1 o S 142
6.3.7.1 V@SKEDOIUS ...cooiiiiiiiie e s 142
6.3.7.2 Yderligere funktioner pa ngdskaermen ............cccccees e 145
6.3.8 Grafisk gengivelse af behandlingsparametre (trend)......... 146
6.3.9 Afbrydelse af heemodialyse (bypass) ......ccccccceeeeiiis v 149
6.3.10 BehandlingSpause..........cceeeeenieiiiie e e 150
6.3.11 Afbrydelse af behandling ved udskiftning af

engangsartikler ... 154
6.3.12 Stremafbrydelse under behandling ............ccccceiii e, 155
6.4 Afsluttet behandling ...........cccooniiieic e e, 156
6.5 ReINfUSION ... ceeeees 157
6.6 Protokol - Oversigt over behandling..........cccccccocvien oo 159

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020 127



128 IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020



Behandling

Dialog iQ

6 Behandling
6.1 Kontrol af patientdata

Efter afslutning af forberedelsen aktiveres ikonet T7ils/ut patient. Maskinen er i
bypass. Signallampen pa skaermen skifter til gult.

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Behandlingsparametre skal veere sandsynlige og overholde lsegens
ordination.

»  Kontroller altid indstillingerne for behandlingsparametre, inden du starter
behandlingen.

1. Tryk pa ikonet 7ils/ut patient for at ga ind i behandling.
% Der lyder 2 korte akustiske signaler.

& Enter-tasten pa skeermen lyser. En oversigt over de indtastede
behandlingsparametre vises.

Fig. 6-1 Bekreeft ordinationsdata

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten pa grund af utilstraekkelig overvagning af behandlings-
parametre!

Hvis der kun lyder et eller intet akustisk signal, eller Enfertasten blinker pa
monitoren, eller hvis de viste behandlingsparametre viser uoverensstemmelser,
er maskinen defekt og ma ikke bruges!

*  Tryk pa Annullerfor at afslutte skeermen.
* Ring til teknisk service.
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2. Kontroller, at behandlingsparameterindstillingerne er som ordineret af
legen.
Tryk om nedvendigt pa knappen Annuller og skift indstillinger f.eks. i
skaermen Opszetning.

3. Tryk pa tasten Enter pa skeermen for at bekraefte indstillingerne for
behandlingsparametre.

L Starskeermen vises med anmodning om at tilslutte patienten og
starte blodpumpen.

Fig. 6-2 Startskeerm til tilslutning af patient

4. Hvis det endnu ikke er gjort, skal du dreje dialysefiltret i behandlings-
position: rgd (arteriel) blodslangekonnektor vendt opad, bla (vengs)
blodslangekonnektor nedad.
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6.2 Tilslutning af patient og start af behandling

Risiko for patienter med et centralt venekateter grundet lsekstramme!

«  Kontroller, at der er etableret potentialudligning for at sikre, at patientens
leekstrgm overholder graenseveaerdierne for type CF-anvendte dele.

Risiko for patienten grundet luft i blodslangesystemet!

«  Tilslut aldrig en patient, hvis blodslangesystemet er fyldt med luft.
+  Patienten ma kun tilsluttes, hvis sikkerhedsdetektoren (SAD) er aktiv.

Tilslut kun patient efter at der er trykket pa ikonet 7ils/ut patient (se afsnit 6.1
Kontrol af patientdata (129)).

| driftsfasen Tilslutning af patient overvages de indstillede graenseveerdier ikke
ngje. Der kraeves saerlig omhu under tilslutning af patienten.

Maskinen hjeelper bade med rad tilslutning og hvid tilslutning af patienten,
dvs. metode uden og med vaesketilfgrsel under tilslutning.

*  Rad tilslutning:
Veneblodslangen forbliver ved affaldsposen eller affaldsporten, nar
blodpumpen startes. Saledes fyldes blodslangesystemet med blod fra
patienten uden at give noget vaeske tilbage i begyndelsen af behandlingen.
Den "manglende" blodvolumen gives tilbage fra blodslangesystemet til
patienten i slutningen af behandlingen.

Hvid tilslutning:

Veneblodslangen er tilsluttet til patienten, fer blodpumpen startes. Pa
denne made fijernes der ikke vaeske i begyndelsen af behandlingen, da
saltoplgsningen fra blodslangesystemet infunderes til patienten. Mulige
hypotensive haendelser, f.eks. i tilfeelde af lavt blodtryk, kan undgas. Ved
reinfusion gives blodet fra blodslangesystemet tilbage til patienten som
en yderligere vaeskebolus.

Hvordan der skal oprettes forbindelse, skal besluttes af den ansvarlige leege!
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Rad tilslutning af patienten
1. Tilslut patienten arterielt.

Risiko for patienten grundet kontaminering!

Primingposen kan veere kontamineret af pyrogener, endotoksiner eller
bakterier, hvis veneforbindelsen ikke afbrydes, for blod fra patienten nar
primingposen!

+ Serg for, at veneblodslangen er frakoblet primingposen og tilsluttet
patienten, far patientens blod nar primingposen.

* Hvis patientens blod har naet primingposen under priming, skal du
bortskaffe posen og bruge en ny til bolus eller reinfusion.

2. Start blodpumpen, og indstil blodflow.

% Blodslangesystemet fyldes med blod.
Sa snart der registreres blod pa den r@de sensor i sikkerhedsluft-
detektoren (SAD), stopper blodpumpen automatisk, og en meddelelse
(Patient tilsluttet?) aktiveres.

3. Tryk pa Alarmafbrydertasten for at slukke for det akustiske alarmsignal.

Risiko for patienten grundet blodtab!

»  Kontroller, at kanylerne er tilstrackkeligt fastgjort.

»  Kontroller, at alle forbindelser er teette.

*  Ved tilslutning vengst skal du kontrollere, at alle forbindelser er korrekte
og teette.

Tilslut patienten vengst.

Searg for, at alle nadvendige klemmer er abne.
Tryk pa tasten A/armigen for at nulstille alarmen.
% Blodpumpen starter.

Indstil blodflow.

Tryk pa ikonet for at deaktivere bypass.

& Automatisk frakobling af bypass kan indstilles i tilstanden Bruger-
opseetning.

& Maskinen skifter til hovedforbindelse, og haeamodialysen karer.
& Signallampen pa skaermen lyser gront.

A FORSIGTIG!

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

Hvis brugeren ikke dbner klemmen pa arterieslangen eller abner den arterielle
patientforbindelse efter tilslutning af patienten, opstar der et ekstremt negativt
tryk ved pumpen.

«  Abn klemmen pa arterieslangen og abn den arterielle patientforbindelse
efter tilslutning af patient.
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A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet reduceret dialyseeffektivitet!

Ved arterietryk under -150 mmHg er det faktiske blodflow lavere end den viste
flowhastighed pa grund af @ggede afvigelser i blodpumpens leveringshastighed.

«  Abn klemmen pa arterieslangen.
*  Korriger indstilling af blodflow.
*  Forleeng behandlingstid.

Hvid tilslutning af patienten

1. Tilslut patienten arterielt.

2. Tilslut patienten vengst.

3. Start blodpumpen og fortsaet som beskrevet ovenfor for rgd forbindelse.
Stremsvigt ved tilslutning af patient

| tilfeelde af stremsvigt i driftsfasen 7ils/iutning af patient, starter maskinen i
behandlingsfasen med bypass aktiveret, efter at stremforsyningen er
genoprettet. Med affaldsport og online-priming vises alarmen Affaldsport
aben, da maskinen ikke registrerer, at patienttilslutningen ikke blev
gennemfart.

For at starte behandlingen:

1. Fjern veneslangen fra affaldsposen eller affaldsporten og tilslut den til den
vengse patientadgang.

2. Luk affaldsporten, hvis det er relevant.
Alarmen for dben affaldsport forsvinder.

3. Tryk pa ikonet for at deaktivere bypass.

% Behandling startes. En lille bolus saltoplgsning infunderes, da det
ekstrakorporale kredslgb ikke er fuldsteendig fyldt med blod.
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6.3 Under behandling

Risiko for patienten grundet blodtab!

Maskinens standardovervagningsfunktion kan ikke registrere med sikkerhed,
om kanyler lgsnes eller glider ud, f.eks. pa grund af overdreven patient-
beveegelse.

*  Sgrg for, at adgangen til patienten altid er fuldt synlig under behandlingen.
*  Kontrollér jeevnligt adgangsstedet pa patienten.

*  Kontroller, at trykreguleringssystemet er aktivt.

* Vengs nedre graense skal helst vaere> 0 mmHg.

Sikkerhedsanordninger til genkendelse af vengs nalelgsrivelse er tilgaengelige.
Hvis beregnet til brug, er den ansvarlige organisation ansvarlig for at skaffe
dem.

Risiko for patienten grundet blodtab!

Blod kan ga tabt, nar der skiftes dialysefilter eller blodslangesystem under
behandlingen. Ved udskiftning af engangsartikler:

»  Sgrg for, at dialysefiltret ikke er beskadiget.

»  Sgrg for, at alle forbindelser er taette.

» Sgrg for, at blodpumpesegmentet (segmenter) ikke er beskadiget og
korrekt indsat.

Serg for, at blodslangerne er indsat korrekt i sikkerhedsluftdetektor
(SAD), haematokritsensor (HCT) og slangeklemmer.

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!
Lavt arterielt tryk vil resultere i nedsat blodflow.

*  Arterietrykket bar ikke veere under -200 mmHg.

Risiko for patienten grundet forkert behandling!
Maskinens heparinpumpe er ikke designet til tilfgrsel af laagemidler.
*  Brug kun heparinpumpen til heparinisering.

Risiko for patienten grundet blodtab!

| tilfeelde af medicin downstream for blodpumpen kan blod ga tabt til miljget,
hvis forbindelsen ikke er teet.

»  Kontroller, at medicinkilden er taet forbundet med infusionsporten efter
blodpumpen.
*  Kontroller, at infusionsporten er lukket, efter at infusionen blev givet.
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Risiko for patienten grundet luftinfusion!

| tilfeelde af medicin upstream for blodpumpen kan der tilfgres Iuft, hvis
forbindelsen ikke er teet.

«  Kontroller, at tilslutning af medicinkilden infusionsporten fgr blodpumpen
er teet.

| sjeeldne tilfeelde, hvor der er traengt blod ind i maskinen, er der ingen gget
risiko for skade af patienten eller brugeren. Udfer ikke termisk desinfektion,
for maskinen skylles.

+  Stop behandlingen, udfer reinfusion og frakobl patienten.

*  Dreen engangsartikler, tag dem ud af maskinen og bortskaf dem.
*  Skyl maskinen i mindst 15 minutter.

+  Desinficer maskinen.

* Informer teknisk service.

6.3.1 Urskaerm

Urskaermen erstatter skeermen Programvalg under behandling. Den viser
Resterende tid, Faktisk UF-volumen og absolut tid for Afsiutning af
behandlingstid. Det er ogsa muligt at starte automatisk blodtryksmaling
(ABPM) fra Urskaermen.

Fig. 6-3 Urskaerm under behandling

Statuslinjen er farvekodet afhaengigt af den indstillede behandlingstype:
« gul: sekventiel ultrafiltration (SEQ)

*  limegren: haemodialyse (HD)

« lilla: heemodiafiltration (HDF)

*  bla: heemdfiltration (HF)

Den nedteellede tid pa urskaermen er den effektive behandlingstid, dvs. tid
uden bypass-faser, selvtestfaser, alarmvarighed osv.
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6.3.2 Niveauregulering

Niveauregulering giver brugeren mulighed for at indstille vaeskeniveauer i
kamrene ved at trykke pa de tilsvarende ikoner pa skeermen.

Kammerniveauer kan kun indstilles, mens blodpumpen karer. Aktive kamre
afhaenger af det anvendte blodslangesystem.

Brugeren er ansvarlig for at kontrollere korrekt indstilling af kammerniveauer.

Hvis blodpumpen stoppes, er niveaureguleringssystemet ikke aktivt. Der vises
en meddelelse om, at blodpumpestart kraeves.

| tilfeelde af alarmer pa blodsiden er niveauregulering ikke mulig. Alarmer skal
nulstilles farst.

Risiko for patienten grundet infektion!

Kontaminering af det hydrofobiske filter pa tryksensoren til blodslange-
systemet kan resultere i infektion. Nar blod er treengt ind i maskinen:

*  Giv teknisk service besked om at udskifte falgende maskindele: Luer-
Lock-stik, intern tilslutningsslange og hydrofobisk tryksensorfilter.

*  Brug kun maskinen igen, nar maskindelene er udskiftet.

+  Udfar desinfektion efter udskiftning.

Fig. 6-4 Niveauregulering under behandling

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Behandling

pud @

i @

Dialog iQ

Aktivering af niveauregulering
1. Tryk paikonet @ .
& Knapper til at @ge eller mindske kammerniveauer aktiveres.

Niveauregulering deaktiveres automatisk efter 20 sekunder, hvis der ikke
trykkes pa nogen knap.

@g niveau
1. Tryk pa pil op for det respektive kammer for at gge niveauet lidt.
2. Overhold niveauet.

3. Tryk pa pil op flere gange for at fa den korrekte indstilling, hvis det er
ngdvendigt.

Reducer niveau
1.  Tryk pa pil ned for det respektive kammer for at saenke niveauet lidt.
2. Overhold niveauet.

3. Tryk pa pil ned flere gange for at f& den korrekte indstilling, hvis det er
ngdvendigt.

Risiko for nedsat dialyseeffek!

»  Sorg for, at der ikke kommer luft ind i dialysefiltret, nar niveauet i arterie-
kammeret saenkes.

Deaktivering af niveauregulering
1. Tryk pa ikonet @ igen.
% Niveauregulering deaktiveres.

6.3.3 Overvagning af blodsidens tryksgraeenser
Venetryk (PV)

Det venase returlgbstryk (PV, tryk mellem dialysefiltret og patient) overvages
af et automatisk indstillet graensevindue. Graensevinduet indstilles 10
sekunder efter start af blodpumpen og identificeres ved markeringer pa
sgjlen, der viser det vengse tryk. Bredde og teerskler for graensevinduet
indstilles i TSM-tilstand af teknisk service.

Vengs nedre graenseveerdi justeres automatisk under behandlingen. Den
indstillede afstand til den nedre graense for graensevinduet opretholdes. For at
kompensere for stigning i veneblodtrykket, udfgres justering hvert 2. minut og
udger tilsammen 2 mmHg ad gangen.

Kontroller nedre venetrykgraense under dialyse. Den optimale afstand mellem
den nedre graenseveerdi og det faktiske tryk er ca. 35 mmHg.

Graensevinduet kan omplaceres ved at sndre blodpumpehastigheden i en
kort periode. | dette tilfeelde spredes den til den forudindstillede stgrrelse i
TSM-tilstand. En allerede justeret nedre graenseveerdi saettes tilbage til det
forudindstillede interval i TSM-tilstand.
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Arterietryk (PA)

Arterielt indgangstryk (PA, trykket mellem patient og blodpumpe) overvages
automatisk inden for de fastsatte greenser. Graensevinduet indstilles
10 sekunder efter start af blodpumpen. Den maksimale nedre greenseveerdi
kan indstilles til -400 mmHg i TSM-tilstand. Greenserne er aktive under
behandling og under reinfusion.

Nar du indstiller greensevinduet, skal du sikre dig, at den gvre greense er sa
negativ som muligt.

Blodsidens indgangstryk ved dialysefiltret (PBE)

Blodsidens indgangstryk @ ved dialysefiltret overvages af dets @vre greense.
PBE-overvagningsfunktion advarer eller signalerer en mulig blokering af
dialysefiltret pa grund af knaek pa en slange eller gget koagulering i
dialysefiltret. En mulig filterkoagulation kan undgéas. Derudover tillader let
PBE-stigning brugeren at overvage dannelsen af et sekundaert membranlag i
dialysefiltret. Graenser kan kun indstilles under forberedelse via skaermen
Input og i begyndelsen af behandlingen via skeermen Alarmgraenser.

© ®

Fig. 6-5 PBE-graenser pa skaermen /nput under behandlingen

Ud over den maksimale PBE-vaerdi @ kan et delta ® justeres. Delta-veerdien
repraesenterer en graense, der ligger over den gennemsnitlige faktiske vaerdi
for PBE. Den tjener til overvagning af akkumuleringen af en sekundaer
membran. Den gennemsnitlige faktiske veerdi af PBE bestemmes af maskinen
inden for de forste 5 minutter efter start af behandling og lagres som
referenceveerdi i softwaren. Zndringer i tryk ved variation af blodflow
overvejes automatisk (f.eks.: Den gennemsnitlige faktiske veerdi af PBE er
155 mmHg plus delta 150 mmHg, resultatet af dette er en PBE-graenseveerdi
pa 305 mmHg). Nar denne greense nas, vises en advarsel.

Nar greensen overskrides, vises en alarm. Hvis PBE-stigningen ikke
overvages, kan delta-vaerdien justeres til den maksimale PBE-greense.
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6.3.4 Behandling med minimal UF-hastighed

Behandling ved minimal ultrafiltrationshastighed (UF) kan aktiveres for f.eks.
at opna en gjeblikkelig seenkning af den indstillede UF-rate i tilfeelde af
faldende blodtryk og ustabil cirkulation.

Behandlingstiden fortsaetter stadig under behandlingen ved en minimums-UF-
rate. Hvor det er ngdvendigt justeres UF-volumen efter behandling ved
minimums-UF-rate.

Aktiver minimums-UF-rate

1. Tryk pa ikonet, og tryk pa tasten Enterfor at bekreefte behandlingen ved
minimums-UF-rate.

& Behandlingen fortseetter med den indstillede minimums-UF-rate. Den
anvendte UF-profil deaktiveres.

& Maskinen afgiver et akustisk signal hvert 10. minut.
Deaktiver minimums-UF-rate
1. Tryk pa ikonet igen.

% Behandlingen fortszetter med eller uden UF-kompensation afhaengigt
af indstillingen.

UF-kompensation

Teknisk service kan i TSM-tilstand bestemme, hvordan behandlingn skal
fortseettes efter en periode med minimums-UF-rate.

*  Med UF-kompensation:
Efter midlertidig behandling med minimums-UF-rate nas det forudvalgte
UF-volumen inden for den indstillede UF-tid ved at gge UF-rate.

e  Uden UF-kompensation:
Efter midlertidig behandling ved minimums-UF-rate nas det forvalgte UF-
volumen ikke inden for den indstillede UF-tid. En tilsvarende advarsel
vises.
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6.3.5 Sekventiel ultrafiltration (SEQ UF)

Sekventiel ultrafiltrationsfase (SEQ) bruges til at traekke vaeske fra patientens
blod. SEQ-parametre kan ogsa indstilles under forberedelse (se afsnit 5.10.1
Indstilling af ultrafiltrationsparametre (107)).

Veelg skeermen /nput.
Tryk pa ikonet UF.
Tryk pa SEQ.

% Den sekventielle ultrafiltrationsskaerm vises, hvilket indikerer den
akkumulerede sekventielle ultrafiltrationsvolumen og -tid i den
gverste linje.

Fig. 6-6 Sekventiel ultrafiltration

4. Kontroller, at Tofal SEQ tid og Tofal SEQ volumen er indstillet efter behov
og korriger, hvis det er ngdvendigt.

% Nar du eendrer tid eller volumen, beregnes den Aktuelle SEQ-
hastighed automatisk.

Total SEQ tid ogTofal SEQ volumen angiver de akkumulerede samlede
veerdier.

Eksempel:

For farste fase med 30 min og 500 ml indstilles parametervaerdier direkte.

For anden fase med yderligere 15 min og 300 ml indstilles parametervaerdier
til henholdsvis 45 min og 800 ml.

5. Tryk pad SEQ tilstand, On og tryk pa Enter- tasten pa sksermen for at

bekraefte.
& SEQ-tilstand startes. Driftsfaseinformationen SEQ vises i
rammeoverskriften.

% Informationsvinduer dukker op hver time i lgbet af en SEQ-fase,
hvilket indikerer akkumuleret SEQ-tid og-volumen samt resterende tid
og volumen. Et bekreeftelsesvindue vises, nar en SEQ-fase er afsluttet.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Behandling

P @

i @

i @

—4a

3.0 mlh

1 Genvejtil
heparindataskeerm

2 Heparinvolumen

Administreret
heparinvolumen

4 Start/stop bolus

Dialog iQ

Den maksimale varighed af en sekventiel fase er ikke begreenset, bortset fra
den maksimale behandlingstid. For at sla sekventiel ultrafiltration fra inden
fasens afslutning skal du trykke pa SEQ, Off.

En Sekventiel ftidskompensation kan indstilles i TSM-tilstand. Hvis
indstillingen er aktiveret, forleenges HD-tiden automatisk med den indstillede
sekventielle tid (f.eks. 4 timer HD + 0,5 time SEQ = 4,5 timers total
behandlingstid). Hvis indstillingen er deaktiveret, afsluttes sekventielle
ultrafiltrationsfaser og HD-faser inden for den indstillede behandlingstid.

| SEQ-tilstand kan kun arteriel bolus gives ved hjeelp af en NaCl-pose (se
afsnit 6.3.7 Nadskaerm (142)). Infusionsbolus er ikke mulig.

6.3.6 Heparinbolus

En heparinbolus kan gives nar som helst under behandlingen ved hjeelp af
heparinbolusfunktionen pa skeermen /nput, Heparin eller manuelt med en
sprgjte ved hjaelp af den arterielle injektionsport.

1. Tryk pa heparin-bolusgenvej @ pa rammen, eller skift til skaermen /nput,
Heparin.

Y Heparinskaermen abnes.

@

Fig. 6-7 Heparinbolusskaerm

2. Indtast heparin-bolusvolumen, og tryk pa knappen Start @ .
% Heparin bolus gives.

Y Administreret volumen viser den samlede heparinvolumen, der er
givet i lgbet behandlingen.
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A FORSIGTIG!

Risiko for blodtab grundet koagulation!

| tilfeelde af utilstreekkelig antikoagulation kan blod stgrkne i det ekstrakorporale
kredslgb.

* Glem ikke at starte heparinbolus.

Heparinbolus kan gentages.

Teknisk service kan konfigurere maskinen i TSM-tilstand pa en sadan made,
at der automatisk tilfares en heparinbolus, nar der registreres blod ved den
rede detektor (RDV) i sikkerhedsluftdetektoren (SAD).

6.3.7 Nadskeerm

6.3.7.1 Veaeskebolus

En defineret volumen af vaeske gives til patienten ved hjelp af
bolusfunktionen. Denne funktion er kun tilgeengelig pad MNodskaermen.
Afhaengigt af maskinkonfigurationen kaldes bolus arteriel bolus (HD-maskine)
eller infusionsbolus (HDF-maskine). Bolus gives altid under Bypass.

Ved brug af en HD-maskine skal infusionsslangen tilsluttes til en NaCl-pose
via Y-adapteren pa blodslangesystemet (se Fig. 6-10 Opsaetning til arteriel
bolus (144)).

Ved brug af en HDF-maskine kan bolus gives med online-vaeske af
erstatningsvaeskepumpen (se afsnit 8.5 Under hamodiafiltration/
haemofiltration (205)). Erstatningsveeskeslangen skal veere tilsluttet il
erstatningsvaeskeporten.

Risiko for patienten grundet arteriel luftinfusion!

»  Sorg for, at arterieblodslangen indseettes i arterieslangeklemmen SAKA.

1. Tryk pa ikonet Nadsituation.
Y Nodskaermen vises.
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1 Start bolus

2 Samlet bolusvolumen
givet under behandling

[mi] ® @ o @
Aktuel bolus givet [ml] @
Malbolus [ml]

Statuslinje for
igangveerende bolus

Fig. 6-8 Start boluspa Nodskaermen

2. Tryk pa Start bolus @ .
% Blodpumpen stopper.

& Etvindue vises.
Folg instruktionerne, eller tryk pa Annullerfor at springe bolusinfusion
over.

Fig. 6-9 Nodskaerm - Bekraeft bolus
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Risiko for patienten grundet arteriel luftinfusion!
Infusionsslangen skal afluftes for at undga luftinfusion.

» Sorg for, at infusionsslangen fra saltoplgsningskilden afluftes, far den
tilsluttes arterieslangen.

3. Seet infusionsposen med fysiologisk saltoplgsning fast (Fig. 6-10, @ ) pa
infusionsstangen.

@ PA

@/

Fig. 6-10 Opsaetning til arteriel bolus

4. Sorg for, at klemmen ® pa infusionskonnektoren i arterieslangen er
lukket.

5. Klem infusionsslangen fast ® .
Bryd forseglingen ved infusionsposen.

Abn forsigtigt klemmen ® for at aflufte infusionsslangen ved hjaelp af
tyngdekraften og klem slangen fast igen.

Tilslut infusionsslangen til den arterielle infusionskonnektor @ .

9. Abn klemmer pa infusionsslangen ® og pa den arterielle infusions-
konnektor @ .

10. Tryk pa tasten Enfer pa skaermen for at bekreefte.
%  Bolus starter.
& Statuslinjen ® viser den lgbende status.
% Blodpumpen stopper, sa snart bolus er givet.
&  Etvindue vises. Fglg instrukserne.
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Fi

g. 6-11 Nodskaerm - Bolus feerdig

11. Efter tilfersel af bolus, Ilukkes klemmen pa den arterielle
infusionskonnektor @ .

% Infusionsposen kan fiernes.
12. Tryk pa OKfor at bekraefte.
13. Afslut Nadskaermen.
14. Tryk pa Start/stop-tasten pa skaermen for at starte blodpumpen.

Hvis vaeskebolus afsluttes (f.eks. pad grund af en trykalarm), skal du
kontrollere den administrede bolusvolumen og om ngdvendigt gentage
bolusprogram.

Risiko for patienten grundet utilstraekkelig @ggning i blodvolumen!

Bolusvolumen vil veere utilstraekkelig i tilfeelde af stramsvigt uden ngdstrgm-
forsyning, hvis strgmafbrydelsen er leengere end ngdstrgmsforsynings-
kapaciteten, eller hvis maskinen ikke er tilgeengelig (f.eks. pa grund af en
frossen skaerm eller en defekt blodpumpe).

+ Sorg for, at der altid er alternative bolusmuligheder til at give bolus uden
maskinsupport.
*  Kontroller anvendt bolusvolumen, nar bolus er afsluttet.

6.3.7.2 Yderligere funktioner pa ngdskaermen
Bypass

Skift til bypass.

Min. blodflow

Saet blodflow til minimum.
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ABPM
Laes og vis blodtryksvaerdierne.
Afslut

Luk skeaermen.

6.3.8 Grafisk gengivelse af behandlingsparametre (trend)

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Funktionen frigar ikke brugeren fra pligten til regelmaessig patientkontrol.
Overfgrte og/eller viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

*  Kontrollér jeevnligt patienten.

» Tag aldrig beslutninger om behandling udelukkende pa baggrund af de
viste veerdier.

» Den ansvarlige leege er ansvarlig for den medicinske indikation.

Trendvisning pa Start-skaermen

Under behandling vises Kt/V-grafen pa Start-skaermen.

Fig. 6-12 Kt/V-trenden pa Startskaermen

For at veelge en anden graf skal du trykke pa parameternavnet i displayom-
radet @. En rulleliste vises med de parametre, der kan vaelges til trendvisning:

+  KtV,

* venetryk (PV),

» arterietryk (PA),

*  blodsidens indgangstryk (PBE),

«  faktisk blodflow,

+  systolisk/diastolisk blodtryk (SYS/DIA),
+  ABPM: puls,

146 IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Behandling

Dialog iQ

»  relativ blodvolumen (A blodvolumen),
+ iltmaetning (spOy,),

« ultrafiltrationshastighed (UF-rate),

» dialysevaeskeflow (dialysatflow),

+  URR.

Patientnavne er kun angivet, hvis de er indtastet manuelt under forberedelse,
eller hvis patientkort bruges. Overhold lokal databeskyttelse, nar du abner
trenddata, der er markeret med patientnavne.

Trendvisning pa skeermen /nfo - / dag
For den aktuelle behandling kan 2 parametre vises grafisk pa skaermen /nfo.

Fig. 6-13 Grafisk gengivelse af aktuelle trends pa skeermen /nfo

Efter bergring af parameternavnet i displayomradet kan brugeren veelge
mellem falgende parametre:

KtV (enten eKt/V eller spKt/V),

+ venetryk (PV),

«  arterietryk (PA),

*  blodsidens indgangstryk (PBE),

«  faktisk blodflow,

+  systolisk/diastolisk blodtryk (SYS/DIA),

«  ABPM: puls,

+ relativ blodvolumen (A blodvolumen),

+ iltmaetning (spOy),

» ultrafiltrationshastighed (UF-rate),

+ dialyseveeskeflow (dialysatflow),

*  URR (kun hvis Kt/V ikke er valgt i TSM-tilstand),
»  fasevolumen (kun under SNCO-behandling).
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Trendvisning pa skaermen /nfo - Historik

Ved brug af patientkortet kan parametre for de sidste 20 afsluttede
behandlinger gemmes og vises (se afsnit 11.3.3 Udvidet funktionalitet ved
brug af patientkort (275)).

Trendvisning pa Serviceskazrmen

Serviceskaermen tilbyder en trendvisning med flere tekniske parametre til
teknisk service. Der kan vises 2 grafer paA samme tid. | henhold til den valgte
dato kan trends vises for den nuveerende eller tidligere behandlinger.

@

O, ®

Fig. 6-14 Trends pa Serviceskaermen

Efter tryk pa parameternavnet i displayomradet kan brugeren veelge en af
mere end 100 parametre til visning, f.eks.:

* haendelsesliste,

* indstil blodflow,

» faktisk behandlet blodvolumen,
» faktisk fasevolumen,

» faktisk SAD-luftmaengde,

+  faktisk SAD-luftmaengde (SUP),
»  faktisk arterietryk,

»  faktisk arterietryk (SUP),

» arterietrykomrade,

» faktisk arteriebolusvolumen,

»  faktisk venetryk,

»  faktisk venetryk (SUP),

*  venetrykomrade,

+ PBE osv.
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Trendvisninger pa skeermen /nput

Yderligere trendvisninger for de specifikke menuer er tilgeengelige pa
skaermen /nput For eksempel kan den grafiske gengivelse af systolisk
diastolisk blodtryk vises pa skaermen /nput, ABPM, Trend. Visningen kan om
ngdvendigt eendres fra blodtryk til puls.

Fig. 6-15 ABPM-trends pa skeermen /nput

Ifelge eksemplet ovenfor er det muligt grafisk at vise fglgende vaerdier pa de
respektive skaerme pa /nputskaermenn.

. Adimea,

«  HCT (haematokritsensor): HCT A BV (relativ blodvolumen RBV) og
Sat. O, (iltmeetning),

*  Greenser(greenser for tryk PA, PV, PBE og TMP).

6.3.9 Afbrydelse af heemodialyse (bypass)

Nar bypass er aktiveret, stoppes dialysevaeskeflow til dialysefiltret, fiernelse af
vaeske (UF) fra patienten og behandlingstid.

1. Tryk pa bypass ikon.

& Maskinen skifter til bypass. Heemodialyse afbrydes.

& Signallampen pa skaermen skifter til gult.

% Display af behandlingsfase i rammeoverskriften sendres til Bypass.
2. Tryk pa bypassikonet igen.

& Bypass-tilstand afsluttes, behandlingen fortsaettes.

Afhaengigt af indstillingerne i TSM-tilstand skal aendringen til bypass ogsa
bekraeftes ved at trykke pa Enter-tasten pa skaermen.
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6.3.10 Behandlingspause

Dette afsnit beskriver afbrydelse af behandlingen ved patientpause, for
eksempel hvis patienten skal pa toilettet under dialyse.

Hvis patienten frakobles i leengere tid eller i tilfeelde af medicinske problemer,
skal du reinfundere blod, fgr patienten frakobles.

Risiko for patienten grundet allergiske reaktioner!

« Leegen eller den ansvarlige organisation skal beslutte, pa hvilken made
patienten skal afbrydes.

*  Ver opmaerksom pa mulige reaktioner mellem cirkulerende blod og
overfladen af det ekstrakorporale kredslgb, nar patienten midlertidigt
afbrydes.

Ved behandlingspause med blodreinfusion, skal man fortseette som beskrevet
for udskiftning af engangsartikler (se afsnit 6.3.11 Afbrydelse af behandling
ved udskiftning af engangsartikler (154)).
Frakobl patienten til behandlingspause
1. Tryk pa ikonet Pauser behandling.

& Et bekraeftelsesvindue vises.

2. Tryk pa knappen Enterfor at bekreefte.

% Blodpumpen stopper automatisk. Fglg instruktionerne pa
Startskasrmen.

Fig. 6-16 Behandlingspause - Frakobl patienten
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A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet blodtab!

Blod gar tabt, hvis brugeren ikke lukker klemmerne ved patientadgangen, far
blodslangen frakobles.

*  Luk arterieklemmen pa patientadgangen fgr frakobling af arterieslangen.
*  Luk veneklemmen pa patientadgangen fgr frakobling af veneslangen.

3. Frakobl patienten

Risiko for patienten grundet luft i blodslangesystemet!

. Kontroller, at alle forbindelser er teette, nar patienten frakobles.

4. Forbind arterie- og veneblodslangen til cirkulation.

— Med NaCl-kilde og 3-vejs stophane:
Tilslut arterie- og veneblodslange til stophanen forbundet med NaCl-
kilden.

— Med NaCl-kilde og spids:
Tilsut arterieblodslangen til spidsen tilsluttet NaCl-kilden og tilslut
veneblodslangen til injektionsporten pa arterieblodslangen.

— Uden NaCl-kilde:
Forbind arterie- og veneblodslange ved hjeelp af cirkulations-
adapteren.

5. Kontroller, at alle forbindelser er teette.

Risiko for patienten grundet koagulation i blodslangesystemet!

«  Start blodpumpen, efter at patienten er frakoblet for at undga koagulation
i blodslangesystemet.

6. Start blodpumpen til cirkulation, indtil patienten er tilbage og bliver tilsluttet
igen.
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Fig. 6-17 Behandlingspause - Cirkulerer

m Under pause i behandlingen reduceres blodflowet til 100 ml/min. Efter
genstart af behandlingen forbliver blodflowet pa dette niveau!

Tilslut patienten igen efter behandlingspause
1. Stop blodpumpe. Fglg instruktionerne pa Stariskaermen.

Fig. 6-18 Behandlingspause - Tilslut igen

2. Afklem blodslanger.
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Risiko for patienten grundet luft i blodslangesystemet!

+  Kontroller, at alle forbindelser er taette, nar patienten tilsluttes igen.

3. Forbind arterie- og veneblodslange til patienten.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

Hvis brugeren ikke abner klemmen pa arterieslangen eller abner den arterielle
patientforbindelse efter tilslutning af patienten, opstar der et ekstremt negativt
tryk ved pumpen.

«  Abn klemmen pa arterieslangen og &bn den arterielle patientforbindelse
efter tilslutning af patient.

Abn relevante klemmer.
Tryk pa ikonet Pauser behandling for at fortseette behandlingen.
& Et bekreeftelsesvindue vises.
6. Tryk pa tasten Enterpa skeermen for at bekreefte.
%  Blodpumpen starter, og behandlingen fortszetter.
g gradvist blodflowet til den foreskrevne veerdi.

Indstil om n@dvendigt kammerniveauer (se afsnit 6.3.2 Niveauregulering
(136)).

pud @

Kontroller patientens terveegt efter behandlingspausen!
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6.3.11 Afbrydelse af behandling ved udskiftning af engangsartikler

Dette afsnit beskriver afbrydelse af behandling for at udskifte engangsartikler
(feks. pa grund af koagulation i blodsystemet eller brud pa
dialysefiltermembranen). Dette afsnit daekker ikke maskinforberedelse til
behandling af den neeste patient!

1. Noter den tilbagevaerende UF-volumen.
2. Tryk pa ikonet Reinfusion.
% Et bekreeftelsesvindue vises.

3. Tryk patasten Enter for at starte reinfusion (se afsnit 6.5 Reinfusion (157))
og frakoble patienten.

4. Huvis dialysefiltret skal udskiftes, og automatisk draening af dialysefiltret og
bik.patronen ikke er aktiveret i tilstanden Brugeropsaetning, skal du dreene
dialysefiltret manuelt (se afsnit 7.1 Engangsartikler til dreening (163)).

5. Fjern blodslangesystemet og, hvis det er relevant, dialysefiltret fra
maskinen.

Risiko for patienten grundet blodtab!

Blod kan ga tabt, nar der skiftes dialysefilter eller blodslangesystem under
behandlingen. Ved udskiftning af forbrugsvarer:

»  Sgrg for, at dialysefiltret ikke er beskadiget.

»  Sgrg for, at alle forbindelser er taette.

» Sgrg for, at blodpumpesegmentet (segmenter) ikke er beskadiget og
korrekt indsat.

» Sgrg for, at blodslangerne er indsat korrekt i sikkerhedsluftdetektor
(SAD), haematokritsensor (HCT) og slangeklemmer.

Hvis desinfektion efter hver behandling er Kkonfigureret i tilstanden
Brugeropsaetning, skal desinfektionen afsluttes, fer en ny forberedelse kan
startes.

Hvis desinfektion efter hver behandling ikke er konfigureret, skal du veelge
skaermen Desinfektion efter fiernelse af engangsartikler. Desinfektion kan
annulleres efter aftale med den ansvarlige leege.

Veelg behandlingstype.

Forbered maskinen med nyt blodslangesystem (se afsnit 5.6 Tilslutning af
dialysefilter (94) og 5.7 Indsaetning af blodslangesystem (95)).

8. Start en ny behandling med den tilbagevaerende UF-volumen, der tidligere
er noteret.
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6.3.12 Stremafbrydelse under behandling
| tilfeelde af stremsvigt under behandlingen:
»  Behandlingen fortsaetter i et minut uden en meddelelse.

+ Efter et minut angives Bafferitilstand og Rest batterifidd 20 min i
rammeoverskriften. Den rgde fejlmeddelelse Stromsvigt - Batteritilstand
vises pa skeaermen. Tre akustiske alarmer signaleres, og maskinen skifter
til bypass-tilstand for at opretholde blodcirkulationen. Maskindrift
fortsaetter i mindst 20 minutter for at muliggere reinfusion og frakobling af
patienten.

+ Hvis strammen genoprettes under batteritilstand, genstarter maskinen
automatisk i behandlingstilstand pa hovedforbindelsen, efter at dialyse-
veeskesiden er genoprettet. Batteriet genoplades samtidigt.

Hvis maskinen slukkes manuelt under behandling (f.eks. for flytning):
* ioptil 15 minutter: maskinen genstarter behandling,

* imere end 15 minutter: maskinen genstarter i skeermen Programvalg og
skal forberedes igen.

Efter afslutning af batteritilstand viser haendelseslisten pa skeermen Service
indtastningen System gendannet efter stromsvigt.

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefjernelse under ultra-
filtration (UF)!

Hvis sikkerhedsrelevante parametre er blevet eendret under behandlingen, og
der efterfalgende opstar et stramsvigt, kan den akkumulerede UF-volumen og
behandlingstiden veere forkert, efter at strammen er genoprettet, og maskinen
genstartes.

+  Vej patienten inden behandlingen fortseettes for at bestemme den faktisk
fiernede UF-volumen. Hvis det er relevant, skal du beregne behandlings-
tiden igen.

Nar maskinen genstarter med skaermen Programvalg, skal en ny behandling
startes, efter at patienten er blevet vejet.

Hvis stremmen gar tabt i mindre end eller lig med 30 sekunder, gendannes
alarmindstillingerne far stremsvigt og alarmsystemets efterfalgende adfeerd
automatisk.
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6.4 Afsluttet behandling

Nar behandlingen er afsluttet, lyder der et akustisk signal, og meddelelsen
Forlabet behandlingstid vises. Signallampen pa skaermen skifter til gult.

*  UF-raten indstilles til 50 mi/t.
»  Blodpumpen kgrer stadig.

+ | stedet for den resterende tid vises tiden ud over den justerede
behandlingstid som Overtid.

Afslutning af behandling
1. Tryk pa ikonet.

& Et bekraeftelsesvindue abnes: Gar ind i reinfusionsfasen.

Reinfusionsfasen er beskrevet i afsnit 6.5 Reinfusion (157).
Fortszettelse af behandlingen

Behandlingen kan fortsaettes - selv fra reinfusion - sa lsenge ikonet Tilbage til
behandling er fremhaevet.

1.  Tryk pa ikonet.
%  Der vises et bekreeftelsesvindue: Tilbage til behandling?
Tryk pa tasten Enterpa skaermen for at bekraefte.

3. Start blodpumpe.

% Haemodialyse fortseettes med parametre for den sidste (nuvaerende)
behandling.

4. Indstil om ngdvendigt behandlingstid og UF-volumen.

A FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet fald i blodtryk eller kramper!
Kontinuerlig ultrafiltration kan resultere i blodtryksfald eller kramper.

. Sarg for, at ultrafiltration stoppes i passende tid.
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6.5 Reinfusion

Dette afsnit beskriver reinfusion ved hjeelp af en saltvandspose. For reinfusion
ved hjeelp af erstatningsveeskeporten til HDF-maskinen henvises til afsnit 8.6
Afslutning af HDF/HF-behandling (206).

Maskinen overvager reinfusionsvolumen.
Under reinfusion indstilles trykgraenserne til deres maksimale veerdier.

Reinfusion kreever seerlig forsigtighed og ber overvages ngje til enhver tid.

| tilfeelde af blodpumpesvigt skal du udfegre proceduren manuelt som
beskrevet i afsnit 12.9 Manuel returnering af blod (399).

Behandlingen kan fortseettes - selv fra reinfusion - sa leenge ikonet Tils/ut
patient er fremhaevet.

Efter tryk pa ikonet Reinfusion i slutningen af behandlingen vises et
bekraeftelsesvindue.

1. Tryk pa knappen Enterfor at bekreefte.

& Reinfusionsskaermen viser meddelelserne T7ilslut arterieslange tl
saltvandspose eller erstatningsvaeskeport og Start blodpumpe (se
Fig. 6-19).

Fig. 6-19 Reinfusionsskaerm - forbereder reinfusion

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet blodtab!

Blod gar tabt, hvis brugeren ikke lukker klemmerne ved patientadgangen, far
blodslangen frakobles.

*  Luk arterieklemmen pa patientadgangen fgr frakobling af arterieslangen.
*  Luk veneklemmen pa patientadgangen fgr frakobling af veneslangen.
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Luk klemmen pa den arterielle patientadgang.
3. Fjern arterieslangen fra patienten.

Forbind arterieslangen til infusionsposen, der indeholder fysiologisk
saltoplgsning.

i Udfer reinfusion med saltoplegsning for at undga luftemboli.
5. Tryk pa Start/stop-tasten pa skaermen for at starte blodpumpen til
reinfusion.
i Brugeren er ansvarlig for at kontrollere korrekt indstilling af kammerniveauer.

%  Den reinfunderede blodvolumen er angivet pa skaermen (Fig. 6-20, ).

1 Reinfusionsvolumen

Fig. 6-20 Reinfusion er i gang

% Blodpumpen stopper automatisk, efter at 360 ml er blevet
reinfunderet, eller nar der er gaet en reinfusionstid pa 5 minutter, eller
hvis der pavises saltoplgsning. Meddelelserne For at fortsaette
Reinfusion skal du starte BP og Frakobl patienten og tryk pa knappen
Dreen dialysefilter vises pa skeermen.

6. Hovis reinfusion fortsaettes, skal du trykke pa Start/stop-tasten for at starte
blodpumpen.

% Maskinen reinfunderer yderligere 360 ml eller i yderligere 5 minutter.

7. Nar reinfusion er afsluttet, skal du lukke klemmen pa den vengse
patientadgang.

8. Frakobl veneslangen fra patienten.

Patienten frakobles, og reinfusion afsluttes. Fortseet med dreening af
blodslangesystemet og, hvis det er relevant, bikarbonatpatronen.
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6.6 Protokol - Oversigt over behandling

Protokolfunktionen er tilgeengelig under behandling og under reinfusion.

Parametrene angivet pa protokolskeermen kan konfigureres individuelt i
tilstanden Brugeropsaetning af autoriserede brugere.

e @

1. Tryk pa protokolikonet pa hgjre side af rammen, eller skift til skaermen /nfo,
Profokol.

Protokol

Fig. 6-21 Protokol over udfert behandling

& En oversigt med felgende veerdier vises (afhaengigt af konfigurationen
i tilstanden Brugeropsaetning):

— ultrafiltrationsvolumen (UF-volumen)
— samlet behandlet blodvolumen

— samlet infusionsvolumen (samlet givet bolus)
— heparinhastighed

— ultrafiltrationshastighed (UF-rate)

— blodsidens indgangstryk (PBE)

— relativ blodvolumen (A BV)

— bikarbonatkonduktivitet

— iltmaetning (pO,-maetning)

— (endelig) konduktivitet

— forlgbet behandlingstid

— total erstatningsvaeskevolumen

- KtV

— heparinvolumen

— dialyseveesketemperatur
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7 Efterbehandling
71 Engangsartikler til draening
Automatisk dreening kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning af

autoriserede brugere. Med automatisk dreening draenes dialysefilter og
bik.patron automatisk, sa snart den bla dialysefilterkobling er pa
skylningsbroen. Maskinen kan ikke starte automatisk draening, hvis den
resterende behandlingstid er mere end 15 minutter, eller hvis der registreres
blod ved den rgde detektor (RDV).

Hvis der registreres blod under dreening, kan blodpumpen ikke startes igen,
da en tilsvarende alarm er aktiv!

Draening af dialysefilter og blodslangesystem
1. Tryk pa ikonet Draening af dialyséefilter.

2. Fglg instruktionerne pa skaermen: Tilslut den bla dialysefilterkobling til
skylningsbroen. Tilslut koncentratspyd til maskinen.

& Maskinen registrerer, at koblingen er tilbage pa skylningsbroen og
begynder at draene dialysefiltret.

Nar dreening af dialysefiltret er afsluttet, vises meddelelsen Dialysefilter
dreenet. lkke desto mindre fortsaettes draeningen, s& leenge den rede
dialysefilterkobling ikke er forbundet med skylningsbroen. Fortsaet derfor med
de naeste trin (vent ikke pa / ignorér meddelelsen Dialysefilter draenel).

3. Hovis det endnu ikke er gjort, skal du lukke slangeklemmerne pa enderne
af arterie- og veneblodslangerne.

Fjern blodslangerne fra arterie- og veneslangeklemme (SAKA og SAKV).

Treek den nederste del af multikonnektoren lidt op (Fig. 7-1, @® ) fra
blodpumpens base (pilens retning), mens blodpumpedaekslet er lukket.

L Slangesegmentet skubbes ud fra pumpevalsen.

Fig. 7-1 Fjernelse af blodslangen

6. Hvis en erstatningsveeskeslange er blevet anvendt, skubbes
slangesegmentet ud af erstatningsvaeskepumpens valse (se trin ovenfor).

7. Abn klemmen pa enden af veneslangen.
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Luk den abne (bla) dialysefilterkonnektor med lukkeproppen.

% Veneblodslangen temmes gennem dialysefiltret. Venekammeret kan
ikke tammes!

Sa snart blodslangen er blevet tamt tilstraskkeligt, skal du lukke klemmen
pa enden af veneblodslangen.

Hvis der er brugt en erstatningsveeskeslange, skal du fjerne erstatnings-
vaeskeslangen fra erstatningsveeskeporten og sikre, at slangeklemmen er
aben.

% Erstatningsvaeskeslangen temmes.

Sa snart erstatningsvaeskeslangen er blevet temt tilstreekkeligt, skal du
lukke klemmen pa blodslangesystemets erstatningsveeskeslange-
tilslutning.

Abn klemmen pa enden af arterieslangen.
% Arterieblodslangen tammes.

Sa snart blodslangen er blevet tamt tilstrackkeligt, skal du lukke klemmen
pa enden af arterieblodslangen.

Nar dialysefiltret er draenet, skal du tilslutte den rade dialysefilterkobling til
skylningsbroen.

Blodpumpens historik slettes, nar pop op-vinduet til dreening af dialysefiltret
1 bekraeftes!

Draening af blodslangesystemet - alternativ metode

1.

o > 0N

Nar dialysefilterdraening er startet, skal du sikre dig, at arterieblodslangen
er frakoblet.

Anbring veneblodslangen i en passende draenskal/forbindelse.
Abn alle klemmer pa blodslanger.

Indstil blodflow.

Tryk pa Start/stop-tasten pa skeermen for at starte blodpumpen.
%  Blodslangesystemet dreenes.

Nar dialysefiltret og blodslangesystemet er draenet, skal du lukke alle
klemmer pa blodslangerne.

Tilslut rad dialysefilterkobling til skylningsbroen.

Skub slangesegment(er) fra blodslangesystemet ud af pumpevalsen(-
valserne).

Draening af bik.patron

1.

2,

Tryk pa ikonet Draen patron.
% Et bekreeftelsesvindue vises.
Tryk pa knappen OK pa bekreaeftelsesvinduet.

% Bikarbonatpatron temmes.
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Fjernelse af engangsartikler
1. Abn pumpedaeksel(-daeksler), og fiern slange(r) fra pumpe(r).

2. Nar dialysefilter, bik.patron (hvis relevant) og blodslangesystem er
draenet, skal du fjerne alle engangsartikler fra maskinen.

Nar du fijerner poser, skal du lukke klemmen pa posens konnektor, inden du
frakobler slangen for at forhindre, at der kommer vaeske ud.

3. Luk deekslet til affaldsporten og, hvis relevant, erstatningsveeskeporten.
4. Luk holder til bikarbonatpatron.
%  Serg for, at top- og bundfiksering gar i indgreb, nar du lukker holderen.

Maskinen skal desinficeres (se afsnit 7.4 Desinfektion og renggring (170)).

7.2 Dialyseveeskefilter (DF-filter)

7.21 Brug og driftstilstand

Dialysevaeskefilteret er et hult fiberfilter. Det bruges til at producere ultraren
dialysevaeske til dialysebehandlinger. Selvom maskinen er blevet renset
korrekt og desinficeret, kan permeatet og bikarbonatkoncentratet i
modseetning til det autosterile syrekoncentrat veere kilder til mulig
kontaminering.

BEMAERK!

Filteret skal udskiftes, nar:

« antallet af behandlinger, der er indstillet i TSM-tilstand, er naet

+ de indstillede behandlingstimer er naet

+ testen af dialysevaeskesystemet under forberedelse ikke er bestaet, og
der opdages laekager ved filteret.

Dialyseveeskefilteret skal udskiftes senest, nar filterskiftadvarslen vises pa
skeermen.

For specificeret levetid for dialysevaeskefilter under brug, se det relevante
produktdatablad.

BEMAERK!

Dialyseveeskefilteret ma kun betjenes med permeat eller dialysevaeske.

Yderligere brug af HDF-maskine kan naegtes i TSM-tilstand, hvis filterets
levetid overskrides.
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7.2.2 Desinfektion af DF-filter

Dialysevaeskefilteret er en fast del af maskinen i hele dens brugstid. Det
renggres og desinficeres sammen med maskinen.

Egnede desinfektionsmidler

Folgende midler er egnede til desinfektion af dialyseveeskefilteret Diacap
Ultra:

»  Citronsyre 50 % (varm desinfektion)

723 Skift af DF/HDF-filter

Maskinen overvager de resterende behandlingstimer med dialysevaeske (DF)
og HDF-filter samt antallet af udfarte behandlinger. Behandlingstimer er timer
under behandling savel som timer under forberedelse og desinfektion.

Nar enten indstillede behandlingstimer eller indstillet antal behandlinger nas,
vises en advarsel pa skeermen. Den informerer brugeren om det kommende
filterskifte. Advarselsvinduet vises, nar der er 60 behandlingstimer eller
10 behandlinger tilbage. Det vises, nar brugeren veelger behandlingstilstand
og varer i 1 minut.

Timer eller antal behandlinger skal indstilles i TSM-tilstand af teknisk service.
Det anbefales at skifte filter(filtre) efter 150 behandlinger eller 900 behand-
lingstimer.

DF- og HDF-filter (hvis det findes) skal udskiftes pa samme tid.

DF-filter og HDF-filter skal udskiftes i henhold til deres levetid, der er
specificeret i producentens datablad.

Forudseetninger
* Ingen patient tilsluttet maskinen
*  Maskinen er teendt

*  Maskinen skylles ud

Skift af filtre

Skift ikke DF/HDF-filter uden for filterskifttilstand for at undga skoldning eller
braending!

1. Skift til skeermen Opsaetning.
2. Tryk pa ikonet.

%  Folgende skeerm viser resterende tid og resterende behandlinger for
DF-filter og HDF-filter:
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Fig. 7-2 Skeermen Opsazetning, Filter

3. Tryk pa Start og OK for at bekraefte.

& Dreening af filter startes, og falgende bekraeftelsesvindue vises:

Fig. 7-3 Vindue til bekraeftelse af filterskift

& En meddelelse vises i det (rade) alarmfelt, der beder om at abne
dialysevaeskekredslgbet.
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1 DF-filter
2 HDF-filter
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4. | henhold til meddelelsen skal du fierne den bla kobling fra skylningsbroen
(HD-maskine) eller
abne (hvid) erstatningsveeskeporten (HDF-maskine).

% Meddelelsen forsvinder automatisk, nar koblingen fjernes, eller
porten abnes.

% Filtre dreenes og udluftes.

Mindre veeskerester, der er tilbage i filtrene, er uundgaelige.

5. Vent indtil meddelelsen DF/HDF-filtre er fomme vises i advarselsfeltet
(gqult).

6. Abn filterdeekslet pa bagsiden af maskinen ved at dreje drejelasen 90
grader mod hgijre.

%  Drejelasen er aben, nar dens position er lodret.
% DF-filter ® og HDF-filter @ er tilgeengelige.

Fig. 7-4 Filterkabinet med daeksel pa bagsiden af maskinen

7. Fjern koblinger fra filter(filtre). Veer forberedt pa at absorbere eventuel
lekkende vaeske med et engangshandklaede eller en klud!

8. Tag fat i det udtemte filter centralt mellem fastspaendingsbeslagene, og
treek det ud af filterholderen.

9. Tagfatidet nye filter centralt mellem fastspaendingsbeslagene, og tryk det
ind i filterholderen.

Serg for, at koblinger er forbundet stramt til filirene, men uden mekanisk
belastning!

10. Tilslut koblinger til toppen og bunden af filtrene, og drej let mod venstre og
hgjre for at forsegle O-ringforbindelserne.
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11. Tilslut koblinger til filtrenes sider og drej let til venstre og hgjre for at
forsegle O-ringforbindelserne.

12. Luk filterdeekslet, og las det igen ved at dreje drejelasen 90 grader til
venstre.

% Drejelasen er lukket, nar dens position er vandret.

13. Genmonter den bla dialysefilterkobling til skylningsbroen eller luk
erstatningsvaeskeporten.

14. Tryk pa OKi bekreeftelsesvinduet til skift af filter (Fig. 7-3) for at bekreefte,
at filtre er blevet sendret.

& Hvis det endnu ikke er gjort, anmoder maskinen om at eftermontere
dialysefilterkoblinglen eller om at lukke erstatningsvaeskeporten.

% Filtrene fyldes og skylles.
& Bekraeftelsesvinduet til nulstilling af filterlevetid vises pa skaermen.
15. Tryk pa OKfor at nulstille filterdata.

16. Kontroller fordybningen i maskinens stikkontakt for resterende vaeske, og
rengegr om ngdvendigt (se Rengering af stik med fordybning og
leekagesensor (191)).

17. Udfgr desinfektion med citronsyre 50 %.

BEMAERK!

Behandlingstid og antal behandlinger skal nulstilles efter filterinstallation/-skift
som vist ovenfor for at opretholde alarmhandteringen.

Installation/udskiftning af filter(filtre) skal registreres i maskinens logbog (dato,
batchnummer).

7.3 Bortskaffelse af affaldsprodukter

Efter brugen kan engangsmaterialet fra en behandling, f.eks. tomme poser
eller beholdere, brugte blodslager og brugte filtre potentielt vaere kontamineret
med patogener fra smitsomme sygdomme. Brugeren er ansvarlig for en
korrekt bortskaffelse af disse affaldsprodukter.

Bortskaffelsen skal udfgres i henhold til lokale bestemmelser og interne
procedurer i den ansvarlige organisation. Bortskaf ikke materialerne sammen
med husholdningsaffald!
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7.4 Desinfektion og rengering

Maskinen skal renggres (hvis relevant) og desinficeres mellem hver behandling
og efter serviceaktiviteter.

Efter lzengere inaktivitet skal maskinen renggres og desinficeres inden behand-
ling (se afsnit 4.4.2 Midlertidig opbevaring af maskiner, der er Klar til drift (68)).

Under desinfektion er dialysebehandling blokeret.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for kemiske forbreendinger!

Koncentrerede desinfektionsmidler kan medfare kemiske forbraendinger pa
huden, nar de sprgijtes eller spildes.

»  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller abne affaldsporten
eller (hvis relevant) erstatningsveeskeporten under en igangveerende
desinfektion.

« Tag passende sikkerhedsforanstaltninger, baer f.eks. personligt
beskyttelsesudstyr (PPE), f.eks. beskyttelsesbriller og handsker, nar du
tilslutter eller skifter desinfektionsmidler.

»  Skyl steenk pa hud og tgj af med rent vand.

A FORSIGTIG!

Risiko for skoldning eller forbraending!
Maskindesinfektion udfgres ved hgje temperaturer pa op til 95 °C.

+  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller abne affaldsporten
eller (hvis relevant) erstatningsvaeskeporten under en igangvaerende
desinfektion.

* Rarikke ved udsatte dele af maskinens interne slangesystem (skylnings-
bro, dialysefilterkoblinger/slanger, DF/HDF-filterkabinet) under desinfek-
tion.

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefijernelse under
ultrafiltration (UF)!

Ukendte ingredienser i desinfektionsmiddel eller forkert desinfektionsmetode
kan beskadige eller eendre materialegenskaberne i det interne slangesystem,
hvilket kan resultere i forkert UF-flow.

* Brug kun desinfektionsmidler godkendt af B. Braun der er egnede til
maskinen og de anvendte dialysevaeskefiltre.

»  Brug kun desinfektionsmetoder, der er defineret og valideret af B. Braun.

+ Sgrg for, at desinfektionsmetode og desinfektionsmiddel stemmer
overens.

Ellers patager B. Braun sig intet ansvar for, at maskinen er intakt.

Godkendte desinfektionsmidler til de forskellige desinfektionsmetoder er
angivet i afsnit 7.4.1 Desinfektionsmetoder (171).
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Maskinen er udstyret med en sikkerhedsfunktion, der overvager greenserne
for desinfektionskonduktivitet for at undga utilsigtet brug af forkert
desinfektionsmiddel.

Efter kemisk desinfektion af maskinen fjernes rester af desinfektionsmiddel
ved hjaelp af overvaget skylningsvolumen.

741

| desinficeringsprogrammet er fglgende desinfektions- og rengaringsmetoder
tilgaengelige:

Desinfektionsmetoder

Metode Beskrivelse

Desinfektion / rengering af maskinen

Termisk desinfektion | Kold permeat opvarmet af maskinen

Citronsyre-termisk
desinfektion

Citronsyre 50 % opvarmet af maskinen

Afkalkning Kort afkalkning med citronsyre 50 % opvarmet af
(citronsyre) maskinen
Kemisk 1 & 2 Anvendes ikke

Skylning af enhed Maskinen skylles med kold permeat

Afkalkning
(syrekoncentrat)

Afkalkning af dialysevaeskefiltre med
syrekoncentrat

Desinfektion / rengering af vandindligb

Central termisk
desinfektion

Varm permeat fra vandforsyningssystemet
forbliver i maskinen

Desinfektionsmiddel fra vandforsyningssystemet
forbliver automatisk kontrolleret i maskinen

Central automatisk
kemisk desinfektion

Desinfektionsmiddel fra vandforsyningssystemet
forbliver manuelt kontrolleret i maskinen

Central manuel
kemisk desinfektion

Vandindlgbet skylles med vaeske fra
vandforsyningssystemet

Central skylning

Ved desinfektion behandles maskinens komplette dialysevaeskekredslgb.
Den eneste undtagelse er den centrale automatiske kemiske desinfektion,
hvor dialysevaeskefiltrene bypasses for at forhindre dem i at blive beskadiget.

Desinfektionsmetoder kan aktiveres eller deaktiveres i TSM-tilstand og veelges
eller fraveelges i tilstanden Brugeropsaetning for at tilpasse desinfektion til den
enkelte situation.

Folgende muligheder kan aktiveres eller deaktiveres i TSM-tilstand:
« desinfektion efter hver dialyse,

» start af automatisk forberedelse efter desinfektion,

«  Auto fra under inaktiv skylning,

+ automatisk desinfektionsstart (dvs. efter behandling).
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De fleste desinfektionsparametre sasom indtagsvolumen, desinfektionstid og
temperatur eller skylningstid er specificeret i servicehdndbogen og kan kun
indstilles i TSM-tilstand af teknisk service!

Effektiv desinfektion pavirkes af den forudindstillede kontakttid og den anvendte
temperatur. Parametre er beskrevet i afsnit 10.14 Desinfektionsparametre
(245). For temperaturer og andre data, se nedenstaende tabel.

Maskinen leverer en manuel kemisk desinfektionsmetode il
vandindlgbsslanger. Nar du udfgrer denne desinfektionsmetode, skal du
indstille indlgbsflow og indgangsvolumen til veerdier, der svarer il
pafyldningsvolumen for vandindlgbslangen. For flere oplysninger om metoder
til maling af koncentrationerne af desinfektionsmidler samt kraevet
eksponering og skylningstid, se brugsanvisningen eller produktinformationen
for det enkelte anvendte desinfektionsmiddel.

Effektiviteten af desinficeringsprocessen valideres i henhold til IEC 60601-2-
16. Undersggelsen vedrgrende testproceduren, hvorved effektiviteten af
rensning eller desinfektion er blevet verificeret, er tilgaengelig pa anmodning.

Afkalkning (med citronsyre eller syrekoncentrat) er en renggringsmetode og
ingen desinfektion. Derfor er der ingen verifikation af effektiviteten til radighed
til afkalkning.

Falgende specifikationer gaelder for desinficerings- og renggringsmetoder:

Metode

Desinfektions-
middel /
Renggarings-
middel

Indtag

Koncen-
tration

Temperatur

Koncen-
tration

Eksponering

Tempe-
ratur

Klokkes-
laet

Citronsyre-termisk

Citronsyre

50 %

Omgivende

3%

83°C

16 min

Termisk

Permeat

Omgivende

86°C?

25 min

Afkalkning

Citronsyre

50 %

Omgivende

1,5 %

60 °C

10 min

Afkalkning

Syrekoncentrat

b

Omgivende

b

40°C

5 min

Central automatisk
kemisk

Puristeril 340

maks. 5 %

maks. 40 °C

maks. 5 %

20 min

Central termisk

Varm permeat

86°C°

86°C°¢

30 min

a. standard; indstillingsomrade: 85 °C - 95 °C
b. ikke anvendelig; koncentrationen athanger af det anvendte/tilsluttede koncentrat

c. standard; mere end 83 °C anbefales

74.2

7421

Forberedelse til desinfektion

Forberedelse af maskinen

172

Placering af desinfektionsmiddelbeholderen
1. Placer desinfektionsmiddelbeholderen i holderen bag pa maskinen.

2. Tilslut desinfektionsmiddelslangen til desinfektionskonnektoren under
skylningsbroen.

3. Sarg for, at desinfektionsmiddelbeholderen ikke er placeret hgjere end
skylningsbroen.

4. Sorg for, at tilstreekkeligt egnet desinfektionsmiddel er i desinfektions-
middelbeholderen.
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5. Skift desinfektionsmiddelbeholder om n@dvendigt.
& Veer opmaerksom p4a, at en desinfektionscyklus kan startes automatisk
pa et senere tidspunkt.
Forberedelse af maskinen
1. Searg for, at begge dialysefilterkoblinger er pa skylningsbroen.
2. Serg for, at bik.patronholderen er lukket.
3. Serg for, at begge sugespyd er forbundet med holderen.
4. Sgrg for, at vandforsyningen er tilsluttet og aben.

7422 Valg af desinfektionsprogram

Maskindesinfektion kan startes manuelt far eller efter behandling. For at
desinficere maskinen inden behandling skal du veelge desinfektion direkte
efter teending af maskinen og inden du veelger en behandlingstype.

Hvis det er angivet i tilstanden Brugeropsaetning, starter desinfektion
automatisk med standardmetoden efter behandling uden yderligere valg.

1. Tryk pa Desinfektion pa skaermen Programvalg (til desinfektion far
behandling) eller
tryk pa ikonet Desinfektion pa hejre side af rammen (til desinfektion under
reinfusion eller under dreening af engangsartikler).

&, Skaermen Desinfektion abnes.

Fig. 7-5 Valg af desinfektionsmetode pa skeermen Desinfektion

2. Vealg desinfektionsmetode fra rullelisten @ .

3. Tryk pa Start @ for at starte den valgte desinfektionsmetode.
% En statuslinje @ viser, at desinfektion er i gang.
%  Resterende desinfektionstid ® vises over statuslinjen.

Ved desinfektion angives temperaturen og konduktiviteten for den anvendte
vaeske pa venstre side af skaeermrammen.
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743 Desinfektion og renggring af maskinen

7431 Citronsyre-termisk desinfektion

Maskinen skal desinficeres med citronsyre 50 % efter hver bikarbonatdialyse
for at forhindre kalkdannelse.

For at starte citronsyre-termisk desinfektion skal du veelge Cifronsyre 50 % i
rullelisten Desinfektionsmetode pa skeermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-6 Citronsyre-termisk desinfektion

Farven pa statuslinjen angiver den aktuelt aktive desinfektionsfase i falgende
reekkefglge:

»  bla: udskylning (af resterende veeske),

» gul: desinfektionsmiddel suges ind og opvarmning startes,
» lysebrun: eksponering og cirkulation,

«  bla: udskylning (af desinfektionsmiddel).

Maskinen overvager desinfektionsmidlets konduktivitet for at sikre, at den
korrekte type desinfektionsmiddel anvendes med den rette koncentration.

74.3.2 Afkalkning (citronsyre)

Afkalkning er en renggringsmetode. Det erstatter ikke desinfektion!

For at starte afkalkning skal du veelge Afkalkning (citronsyre) i rullelisten
Desinfektionsmetode pa skaermen Desinfektion og trykke pa Start. Skaermen
angivet ovenfor (til citronsyre-termisk desinfektion) vises.

Afkalkningsproceduren ligner citronsyre-termisk desinfektion, men udfgres
med mindre desinfektionsmiddelvolumen, ved lavere temperatur og med
kortere eksponeringstid.
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7.4.3.3 Termisk desinfektion

BEMAERK!

Brug kun termisk desinfektion i undtagelsestilfeelde, da dens effekt til reduktion
af mikrobiologiske kontaminanter ikke er tilstreekkelig til regelmaessig
anvendelse. Efter bikarbonatdialyse kreever maskinen afkalkning, som ikke
kan opnas ved termisk desinfektion.

For at starte termisk desinfektion skal du veaelge Termisk i rullelisten
Desinfektionsmetode pa skeermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-7 Termisk desinfektion

Termisk desinfektion udferes i falgende trin:
+  automatisk udskylning af rester,

* opvarmning af permeat til mindst 85 °C,
* eksponering og cirkulation,

+ afkgling og udskylning.
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7434 Skylning

Risiko for patienten grundet kontaminering af maskinen!

Maskinen skal desinficeres tilstreekkeligt. Skylning er ikke en erstatning for
desinfektion af maskinen.

*  Desinficér maskinen separat inden skylning.

Skylning kan bruges efter desinfektion og korte tomgangstider for at rengere
maskinens dialysevaeskekredslgb.

For at starte skylning af maskinen skal du vaelge Sky/ning af enhed i rullelisten
Desinfektionsmetode pa skaermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-8 Skylning er i gang

Den bla farve pa statuslinjen angiver, at kold permeat suges ind og skylles ud.
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7.4.3.5 Afkalkning (syrekoncentrat)

Risiko for patienten grundet ukontrolleret ultrafiltration!

Tilkalket dialysevaeskefilter kan resultere i afvigelser af UF-rate ved neeste
behandling.

»  Afkalk en maskine med dialysevaeskefilter efter hver bikarbonatdialyse.

Ved anvendelse af citronsyre 50 % til desinfektion er det ikke ngdvendigt med
afkalkning af maskinen. Ved anvendelse af alkaliske desinfektionsmidler skal
der fgrst foretages en afkalkning med citronsyre 50 %.

Afkalkning er en renggringsmetode. Det erstatter ikke desinfektion!

Afkalkning med syrekoncentrat kan ikke bruges til HDF-maskiner.

Dialysebehandlinger, der bruger hgjere koncentrationer af bikarbonat, kan
kraeve laengere kontakttid og hgjere temperatur. Temperaturen kan indstilles i
TSM-tilstand af teknisk service.

Sarg for tilslutning af syrekoncentratets sugespyd til koncentratkilden, fgr
afkalkning med syrekoncentrat startes. Bikarbonatpatronen kan efterlades i
holderen under processen. Bikarbonatkoncentratets sugespyd kan efterlades
tilsluttet til koncentratkilden under processen.

For at starte afkalkning skal vaelge du Afkalkning (syrekoncentrat) i rullelisten
Desinfektionsmetode pa skeermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-9 Afkalkning (syrekoncentrat)

| det fgrste trin i denne afkalkningsmetode optages og cirkuleres syre-
koncentrat. Nar dette trin er afsluttet, skylles koncentratet ud.
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744 Central desinfektion og rengering

Maskinen giver mulighed for kemisk eller termisk desinfektion eller skylning af
vandindlgbsslanger fra den centrale vandforsyning. Den centrale vand-
forsyning skal veere egnet til denne procedure.

Under centrale desinfektionsmetoder desinficeres det komplette
dialysevaeskekredslgb fra vandindigb til dialysatafleb. Den eneste undtagelse
er den centrale automatiske kemiske desinfektion, hvor dialysevaeskefiltrene
bypasses for at forhindre dem i at blive beskadiget.

Brug af vanddetektorer anbefales til at detektere potentielle laekager under
uovervaget drift.

For information om desinfektion af den centrale vandforsyning henvises der til
brugsanvisningen til den centrale vandforsyning.

Risiko for patienten grundet infektion!

Det centrale forsyningssystem kan vaere kontamineret med endotoksiner og
mikrobiologiske kontaminanter.

« Den ansvarlige organisation er ansvarlig for hygiejne og derfor
desinfektion af centrale forsyningssystemer.

Risiko for patienten grundet infektion!

Maskinen kan vaere kontamineret, hvis den ikke desinficeres tilstreekkeligt.
Desinfektion/renggring af vandindlgbsslanger erstatter ikke desinfektion af
maskinen.

»  Desinficér maskinen separat efter desinfektion/renggring af vandindlgbs-
slangen.

*  Genbrug kun maskinen til behandling, efter at vandindligbsslangen er
skyllet tilstreekkeligt.
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7.4.41 Central termisk desinfektion

Maskinen skal veere fri for koncentrater og desinfektionsmidler. Udfar
skylningsproceduren eller desinficer maskinen, fgr central termisk
desinfektion startes!

For at starte termisk desinfektion skal du veelge Central fermisk i rullelisten
Desinfektionsmetode pa skeermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-10 Central termisk desinfektion

Folgende trin udfgres cyklisk:

+ varm permeat tages fra den centrale vandforsyning (indlgbshastighed er
forudindstillet i TSM-tilstand),

* opvarmning og eksponering uden cirkulation,
* udskylning.
Varmeapparatet til maskinen teendes under denne procedure for yderligere at

opvarme permeatet. Flowhastigheden for vaeske fijernet fra den centrale
vandforsyning pavirker den temperatur, der kan nas.

Temperaturovervagningen under dette desinfektionsprogram refererer til
maskinen og ikke til den centrale vandforsyning.
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7.4.4.2 Central manuel kemisk desinfektion

Risiko for forgiftning af patienten!
Desinfektionsmidler kan vaere tilbage i den centrale vandforsyning.

» Installer advarselsskilte p4 maskinen under central desinfektion, f.eks.
Risiko for patienten! Desinfektionsmiddel i vandindlobsslanger!

» Efter desinfektion skal du kontrollere, at maskinen er fri for
desinfektionsmiddel.

» Tilslut kun desinfektionsmiddelfri vandindigbsslange til den centrale
vandforsyning.

A FORSIGTIG!

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefjernelse under
ultrafiltration (UF)!

Uegnede desinfektionsmidler kan sendre materialegenskaberne i maskinens
indre slangesystem, hvilket kan resultere i forkert UF-flow.

»  Brug kun desinfektionsmidler, der er godkendt af B. Braun til desinficering
af vandindlgbsslangen.

For at starte manuel kemisk desinfektion skal du veelge Cenifral kemisk i
rullelisten Desinfektionsmetode pa skaermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-11 Central manuel kemisk desinfektion

| den forste del af denne desinfektionsmetode tages desinfektionsmiddel fra
den centrale vandforsyning og pumpes gennem maskinen (Fig. 7-11, @ ).
Indlgbsflow ® og indlgbstid @ er forudindstillet i tilstanden Brugeropsaetning.
Indlgbsforsyningen stoppes, nar den forudindstillede tid er udigbet.

Nar alt desinfektionsmiddel er skyllet ud af den centrale vandforsyning, skal
du veelge Sky/ ud @ og trykke pa knappen Start. Skylning af maskinen startes
med det forudindstillede flow og stoppes efter den forudindstillede tid.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



Efterbehandling

Dialog iQ

Efter at kemisk desinfektion er afsluttet, anmoder maskinen om at sikre, at der
ikke er noget desinfektionsmiddel tilbage (se afsnit 7.4.5 Kontrol af rester af
desinfektionsmiddel (184)).

7.4.4.3 Central automatisk kemisk desinfektion

Risiko for forgiftning af patienten!
Desinfektionsmidler kan vaere tilbage i den centrale vandforsyning.

+ Installer advarselsskilte pa maskinen under central desinfektion, f.eks.
Risiko for patienten! Desinfektionsmiddel i vandindlobssianger!

+ Efter desinfektion skal du kontrollere, at maskinen er fri for
desinfektionsmiddel.

« Tilslut kun desinfektionsmiddelfri vandindigbsslange til den centrale
vandforsyning.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefjernelse under
ultrafiltration (UF)!

Uegnede desinfektionsmidler kan aendre materialegenskaberne i maskinens
indre slangesystem, hvilket kan resultere i forkert UF-flow.

«  Brug kun desinfektionsmidler, der er godkendt af B. Braun til desinficering
af vandindlgbsslangen.

Central automatisk kemisk desinfektion kan kun startes som et ugentligt
desinfektionsprogram (se afsnit 7.4.8 Ugentlig desinfektion (188)).

Efter automatisk maskintaending til desinfektion vises fglgende skaermbillede:

Fig. 7-12 Central automatisk kemisk desinfektion - desinfektionsfase
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Denne desinfektionsmetode udferes i falgende trin:

» desinfektionsmiddel tages fra den centrale vandforsyning,
» eksponering uden cirkulation,

* automatisk slukning,

» efter manuel eller automatisk taending skylles resterende desinfektions-
middel automatisk ud.

Fig. 7-13 Central automatisk kemisk desinfektion - udskylning

Den centrale vandforsynings slanger skal vaere fri for desinfektionsmiddel, far
retentionstiden er overstaet, dvs. inden maskinen taendes manuelt eller
automatisk!

Efter at kemisk desinfektion er afsluttet, anmoder maskinen om at sikre, at der
ikke er noget desinfektionsmiddel tilbage (se afsnit 7.4.5 Kontrol af rester af
desinfektionsmiddel (184)).
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7444 Central skylning

Central skylning kan bruges efter desinfektion og korte tomgangstider for at
rense maskinens dialyseveeskekredslgb. Faktisk fugtes veaeskekredslgbet
kun, da flowhastigheden reduceres for at forhindre, at den centrale
vandforsynings leekageregistrering fortolker fjernelsen af vaeske som en
lekage.

Central skylning kan udfgres om natten eller morgenen ved hjelp af
funktionerne Autostart og Auto fra (se afsnittene 7.4.8 Ugentlig desinfektion
(188) og 7.4.7 Automatisk slukning (186)).

For at starte central skylning skal du veelge Cenfral skyining i rullelisten
Desinfektionsmetode pa skaermen Desinfektion og trykke pa Start.

Fig. 7-14 Central skylning

Den bla farve pa statuslinjen angiver, at kold permeat suges ind og skylles ud.
Folgende trin udfgres cyklisk:

« varm permeat tages fra den centrale vandforsyning (indlgbshastighed er
forudindstillet i TSM-tilstand),

«  cirkulation,

*  udskylning.
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7.4.5 Kontrol af rester af desinfektionsmiddel

Risiko for forgiftning af patienten!
Desinfektionsmidler kan veere tilbage i maskinen.

»  Efter brug af desinfektionsmidler skal du kontrollere, at der ikke er nogen
rester af desinfektionsmiddel i maskinen.

Hvis citronsyre 50 % blev brugt som desinfektionsmiddel, er det ikke
ngdvendigt at kontrollere for rester af desinfektionsmiddel.

| tilfeelde af kemisk desinfektion vises fglgende sikkerhedsmeddelelse pa
skaermen efter udskylning:

Fig. 7-15 Sikkerhedsmeddelelse om kemisk desinfektion

Afhaengigt af konfigurationen er maskinen enten i forberedelsesskaermen, i
programvalgskaermen eller i udskylningsskaermen. Vinduet til bekraeftelse af,
at maskinen er fri for desinfektionsmiddel, forbliver dog aktivt, indtil det
bekreeftes ved at trykke pa Entertasten pa skeermen.

Folgende indikatorer kan bruges til at kontrollere, at systemet er fri for
desinfektionsmiddel:

Desinfektionsmiddel Indikator
Citronsyre 50 % Ikke pakreevet
Puristeril 340 Jodkaliumstivelsespapir
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| tilfeelde af citronsyre-termisk desinfektion overvager maskinen desinfektions-
midlets konduktivitet. Efter skylning har det resterende desinfektionsmiddel i
maskinen en konduktivitet pa mindre end 0,5 mS/cm. Yderligere kontrol er
ikke pakreevet.

Rester af Puristeril kan pavises ved hjaelp af jodkaliumstivelsespapir:

Case 1: Maskinen er under skylning (information om driftsfase Sky/ DFS i
rammeoverskriften, se Fig. 7-15)

1. Kontroller for rester af desinfektionsmiddel:
Hvis afstanden til fri drabe er tilgeengelig, skal du holde indikatorens
papirstrimmel under dialysataflgbet.
Med veegforbindelse skal du forsigtigt fjerne en dialysefilterkobling og
dryppe skylningsvand pa indikatorens papirstrimmel.  Tilslut
dialysefilterkoblingen igen bagefter.

L | tilfeelde af rester af desinfektionsmiddel i skylningsvandet viser
papirstrimlen en markebla, blaviolet til sort misfarvning.

Case 2: Maskinen er ikke under skylning
1. Tryk pad Pamind mig senere.
%  Sikkerhedsmeddelelsen forsvinder.
2. Tryk pa Desinfektion pa skeermen Programvalg.
& Maskinen begynder at skylle. Sky/ DFS angives i rammeoverskriften.
3. Kontroller for rester af desinfektionsmiddel (se case 1 ovenfor).
Hvis maskinen indeholder desinfektionsmiddel:

1. Hvis informationsvinduet er aktivt (case 1), skal du trykke pa Pamind mig
senere.

%  Sikkerhedsmeddelelsen forsvinder.
2. Udfer maskinskylning (se afsnit 7.4.3.4 Skylning (176)).
3. Gentag testen, nar skylningen er afsluttet.
Hvis maskinen er fri for desinfektionsmiddel:

1. Tryk pa Entertasten pa skaermen for om ngdvendigt at aktivere
sikkerhedsmeddelelsen.

2. Tryk pa Entertasten for at bekraefte vellykket test.

7.4.6 Afslutning af desinfektion

Desinfektion stopper automatisk, nar den er faerdig, men kan ogsa afbrydes
nar som helst.

1. Tryk pa Stop.
& Et bekreeftelsesvindue vises pa skaermen.

2. Tryk pa OKfor at bekreefte, at desinfektionen skal afbrydes, eller Annuller
for at afbryde.

& Ikonet Stop skyining vises.

Hvis der allerede er trukket desinfektionsmiddel ind, fglges afbrydelsen af
desinfektionen af en udskylningsfase (f.eks. 5 minutter ved anvendelse af
citronsyre 50 %).

Hvis Desinfektion efter hver behandling er forudindstillet i tilstanden Bruger-
opseetning, skal desinfektion afsluttes, fer en ny forberedelse kan startes.
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74.7 Automatisk slukning
Auto Off

Funktionen Aufo Off slukker automatisk for maskinen under tomgangsskylning,
som startes, nar desinfektionen er afsluttet. Standardindstillingen for denne
funktion og standardslukningsstiden er forudindstillet i tilstanden Bruger-
opsaetning (Auto Off under tomgangsskyining, Maksimal inaktiv tid).

Nar du har valgt desinfektionsskaerm, angives forudindstillingen for Aufo Off
(Ja eller Negj samt maksimal inaktiv tid, hvis Ja). Indstillingen for funktionen
kan eendres hver gang for eller efter, at desinfektionen startes, ved at trykke
pa Auto Off, Jaeller Nej (Fig. 7-16, @ ).

® &

Fig. 7-16 Desinfektion i gang - Auto fra aktiveret

Maksimal inaktiv tid

Efter start af desinfektion med Awufo Offfunktionen aktiv (Ja), bliver knapperne
til @endring af den resterende tid indtil slukning aktive @ . Denne Maksimale
inaktive tid kan aendres nar som helst under desinfektion.

Hvis desinfektion blev startet automatisk i Ilgbet af et ugentligt
desinfektionsprogram med aktiv Aufo Offfunktion aktiv, kan selve funktionen
ikke aktiveres og deaktiveres som beskrevet ovenfor for manuel desinfektion.
Kun knapperne til eendring af den Maksimale inaktive tid er tilgeengelige.
Tidsindstillingen er uafheengig af det ugentlige desinfektionsprogram.
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Resterende tid

Nar desinfektionen er afsluttet, starter maskinen inaktiv skylning.
Programvalgskeermen abnes og angiver den resterende tid indtil automatisk
slukning (Fig. 7-17). Hvis den resterende tid f.eks. er 30 minutter, slukker
maskinen 30 minutter efter, at desinfektionen er afsluttet, hvis der ikke er
nogen brugerhandling.

Fig. 7-17 Skaermen Programvalg - Auto Off aktiv

BEMAERK!

Lad maskinens hovedafbryder veere teendt.
Searg for, at der er tilsluttet tilstreekkeligt desinfektionsmiddel.
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748 Ugentlig desinfektion

Ugentligt desinfektionsprogram forenkler konfigurationen af regelmeessig
desinfektion. Desinfektioner pa tidspunkter, hvor der ikke er personale til
stede, kan programmeres. Der kan maksimalt programmeres 21 desinfek-
tioner. Der skal vaere mindst 1 time mellem 2 desinfektioner.

1. Tryk pa ikonet Des. ugentlig pa skeermen Opsaetning.
%  Folgende skaerm abnes:

Fig. 7-18 Ugentligt desinfektionsprogram pa skeermen Opsaetning

Tryk pa ANy.
3. Generer ny dag, starttid og desinfektionsmetode.

4. Tryk pa Gem efter input.
Hvis der ikke trykkes pa Gem, gar de indtastede data tabt, nar skeermen
forlades.

5. For at slette en indtastning skal du markere det relevante Slet
afkrydsningsfelt og trykke pa Slet.

6. Veelg Aufo Off - Ja, hvis maskinen skal slukke efter desinfektion. Veelg
Auto Off- Nej, hvis maskinen skal forblive teendt bagefter.

7. Tryk pa Onfor at aktivere Ugentligt program.

Nar maskinen teendes automatisk til en programmeret desinfektion, viser den
altid skeermbilledet Desinfektion. Selvom /Ingen desinfektion er valgt som
Metode, udfgrer maskinen en tomgangsskylning efter opstart og viser derfor
ogsa skeermen Desinfektion.

BEMAERK!

Lad maskinens hovedafbryder veere teendt. Sgrg for, at der er tilsluttet
tilstreekkeligt desinfektionsmiddel.

Ugentlig desinfektion kan kun udfgres efter automatisk maskinstart. Hvis
maskinen blev slukket manuelt, skal den teendes manuelt, for desinfektion
kan starte!
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7.4.9 Desinfektionshistorik

Udferte desinfektioner er angivet i Desinfektionshistorik pa skaermen
Opsaetning.
1. Tryk pa ikonet Des.hisforik pa skeermen Opsaetning.

& Sidste desinfektion er angivet.

Fig. 7-19 Desinfektionshistorik

Listen giver oplysninger om dato og klokkesleet for desinfektion, varighed,
metode og desinfektionsmiddel. Statusen informerer brugeren om, hvorvidt
desinfektionen blev afsluttet uden fejl eller afbrydelser. Der kan maksimalt
gemmes 500 desinfektioner i maskinen. | tilfelde af mere end 500
desinfektioner overskrives de farste poster (dvs. den sidste desinfektion
gemmes ved automatisk at slette den farste).
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7.5 Overfladedesinfektion og -renggring

7.51 Renggringsmidler

Produkter til overfladedesinfektion og rengering anfert i nedenstaende tabel
er et ekstrakt af B. Braun produktsortiment. Yderligere produkter og tekniske
data er tilgaengelige pa anmodning.

Produkt Maks. koncentration | Producent
Meliseptol 100 % B. Braun
Melsitt 1% B. Braun
Hexaquart plus 2% B. Braun
Isopropanol/Ethanol — Ikke til 70 % Diverse
brug pa bergringsskaermen!

752 Ekstern rengaring

Risiko for krydsinfektion pa grund af kontaminering!

+ Maskinens ydre overflade skal rengegres med et passende renggarings-
middel efter hver behandling.

Tag passende sikkerhedsforanstaltninger, baer f.eks. personligt
beskyttelsesudstyr (PPE), f.eks. handsker, nar du renggr/desinficerer
maskinoverfladen.

| tilfeelde af kontaminering af maskinens overflade eller tryksensor-
konnektorer med blod, skal der desinficeres og renggres grundigt.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for maskinskade, hvis der traenger vaeske ind i maskinen!

»  Sgrg for at ingen veesker traenger ind i maskinen.
»  Tar ikke overfladen af for fugtigt.
»  Brug kun passende renggringsmidler.

Rengering af touch screen under drift
1. Tryk pa ikonet Lds skaerm.

%  Touch screen'en deaktiveres i 10 sekunder og kan rengares.

Risiko for elektrisk sted og brand!

»  Sgrg for at ingen veesker traenger ind i maskinen.
»  Sorg for, at der ikke er vaeske pa stikket eller stikkontakten.

BEMAERK!

Tar ikke overfladen af for fugtigt. Tar om ngdvendigt efter med en blad klud.
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Renggaring af skaerm og kabinet

1. Renger kabinettets dele og skeerm med et efterprgvet rengeringsmiddel
(se tabel ovenfor).

2. Brug kun renggringsmidler i overensstemmelse med de respektive
brugsanvisninger.

Renggring af stik med fordybning og lsekagesensor

Alarmen Vzeske registreret af laekagesensor udlgses, sa snart 400 ml veeske
registreres af leekagesensoren.

Fordybningen (Fig. 7-20, @ ) i stikkontakten skal kontrolleres far eller efter
behandling for eventuel vaeske. Hvis der er vaeske i fordybningen, skal du
fierne den med en sprgjte eller en svamp og renggre fordybningen. Daekslet
kan let fiernes til renggring. Daek fordybningen efter renggring igen.

Fig. 7-20 Fordybning med leekagesensor

Renggring af blodpumpevalse

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

Forkert desinfektion kan beskadige blodpumpevalsen, hvilket resulterer i
reducerede flowhastigheder.

*  Leeg ikke blodpumpevalsen i et desinfektionsbad.

Aftgr blodpumpevalsen med renggringsmiddel, men ikke for fugtigt. Tgr om
ngdvendigt efter med en blgd klud.
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Rengearing af daeksler til SAD og HCT-sensor

Om ngdvendigt kan deeksler til SAD (luftdetektor) og haematokritsensor (HCT)
afmonteres for renggring og eftermontering.

Nar du monterer deeksler til SAD og HCT-sensoren efter rengering, skal du
sikre dig, at deekseltyperne ikke blandes sammen!

Dakslerne er markeret pa fronten med henholdsvis en rgd (HCT) og en bla
prik (SAD) og pa indersiden med HCT og SAD (se Fig. 7-21, @® ).

\

Fig. 7-21 Typemarkering pa HCT- og SAD-sensordaeksel

HCT-sensorer kalibreres med lukket sensordaeksel. Nar HCT-sensordeeksler
er fiernet for renggring, skal du eftermontere det samme daeksel pa den
samme maskine for at genoprette den korrekte HCT-sensorkalibrering!

7.6 Bortskaffelse af gamle maskiner

Maskinen indeholder substanser som er skadelige for miljget, hvis de
bortskaffes ukorrekt.

Bortskaf reservedele eller maskiner i overensstemmelse med den geeldende
lovgivning og de lokale bestemmelser (f.eks. Direktiv 2012/19/EU). Bortskaf
ikke materialerne sammen med husholdningsaffald!

Reservedele eller maskiner skal rengeres og desinficeres i henhold til
bestemmelserne fgr forsendelse og bortskaffelse. Batterier skal fiernes for
maskinen bortskaffes (tilkald teknisk service).

B. Braun Avitum AG garanterer returnering af reservedele og udtjente
maskiner.
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8 HDF-online/HF-online

Ud over haemodialyse tilbyder HDF-maskiner behandlingstyperne haemodia-
filtration (HDF) og heemdfiltration (HF), hvor erstatningsveeske fremstilles
online af maskinen.

Maskinen tillader behandlinger med HDF-online og HF-online med prae- eller
postdilution.

m Brugeren er ansvarlig for overvagning af maskinens hygiejniske tilstand og
den forberedte dialyse- og erstatningsvaeske.

Overhold om ngdvendigt de nuveerende regionale forskrifter.

Indgaende vand- og heemodialysekoncentrater, der anvendes til HDF-online-
og HF-online-behandlinger, skal overholde ISO 13959 (vand til haeamodialyse
og relaterede behandlinger) og med ISO 13958 (koncentrater til haemodialyse
og relaterede behandlinger).

| dette kapitel er kun de trin, der adskiller sig fra heemodialyse, beskrevet
detaljeret.
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8.1 Forberedelse til haamodiafiltration/haemofiltration

Risiko for patienten grundet infektion!

Under leengere tomgangstid kan kontaminering forarsage mikrobiologiske
kontaminanter og pyrogene reaktioner.

* Desinficér maskinen inden behandling, iseer efter laangere tomgangstider.

8.1.1 Veelg HDF/HF
1. Tryk pa ikonet HDF Double-needle pa skaermen Programvalg.

Fig. 8-1 Skeermen Programvalg p4 HDF-maskiner

% Startskaerm til HDF-double-needle-procedure vises.
% Maskinen starter automatisk testsekvens.
Falg instruktionerne pa skaermen.

Tilslut om ngdvendigt tilsvarende koncentrater (se afsnit 5.5 Tilslutning af
koncentrat (90)).
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Indtastning af HDF/HF-parametre pa inputskaermen

1. Tryk pa ikonet HDF pa skaermen /nput

&  HDF/HF-online-parametre vises.

CNONONONC)

Fig. 8-2 HDF/HF-onlineparametre pa skeermen /nput

2. Indstil HDF/HF-online-parametre i henhold til falgende tabel:

Ele- | Tekst Beskrivelse
ment
1 Behandlingstype Veelg den gnskede behandlingstype
2 Effektivt DF-flow Faktisk dialyseveeske strammer gennem
dialysefiltret
3 UF/blodflowratio Overvagning af ratio mellem total
ultrafiltrationshastighed (UF-rate) og blodflow.
Ratio skal vaere under 30 % for at undga
koagulering af dialysefiltret.
Advarsel, hvis ratio er > 30 %
Alarm hvis ratio > 40 %
4 Dilutions-tilstand Veelg tilstand prae- eller postdilution
5 Erstatningsveeske- | Indtast erstatningsvaeskevolumen ved hjeelp
volumen af regnemaskine eller slider
6 Erstatningsveeske- | Indtast erstatningsveeskeflow ved hjeelp af
hastighed regnemaskine eller slider
7 Dialysatflow Indstil dialysevaeskeflow (ikke under HF)

Yderligere HDF/HF-onlineparametre kan indstilles i tilstanden Bruger-
opsezetning af autoriserede brugere.
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1 Heparinpumpe

Blodsideindgang (PBE)
POD

Dialysefilter

N

Blodpumpe
Arterietryksensor PA
Venetryksensor PV
Tryksensor-PBE

Erstatningsveeskeslange
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erstatningsveeskepumpe

10 Venekammer

11 Erstatningsveeskeslange
12 Affaldsport

13 Erstatningsveeskeport
14 HCT-sensor

15 Sikkerhedsluftdetektor
(SAD)

16 Arterieslangeklemme
(SAKA)

17 Veneslangeklemme
(SAKV)
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8.1.3 Indszetning af blodslangesystem

Forbrugsartikler ma ikke overskride deres udlgbsdato, og de skal vaere sterile.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for kemiske forbraendinger!

Koncentrerede desinfektionsmidler kan medfere kemiske forbreendinger pa
huden, nar de sprgijtes eller spildes.

«  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller abne affaldsporten
eller erstatningsvasskeporten under en igangvaerende desinfektion.

A FORSIGTIG!

Risiko for skoldning eller forbraending!
Maskindesinfektion udfgres ved hgje temperaturer pa op til 95 °C.

»  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller bne affaldsporten
eller erstatningsvaeskeporten under en igangveerende desinfektion.

@ ©®

44 @3
o @

Fig. 8-3 Indsaetning af blodslangesystem til HDF/HF-online priming

1. Fastger dialysefiltret i dialysefilterholderen (se afsnit 5.6 Tilslutning af
dialysefilter (94)).

2. Tag dialysefilterkoblinger fra skylningsbroen, og opret forbindelse til

dialysefiltret, nar maskinen beder om det. Overhold farvekodning.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



HDF-online/HF-online

Dialog iQ

Abn daekslet til blodpumpen @ .
Indseet arterieblodslangens multikonnektor og luk deekslet til blodpumpen.

& Blodpumpen indsaetter automatisk pumpesegmentet.

5. Forbind arteriel (red) blodslange til venstre/nederste ende af dialysefiltret
Q.
Kontroller samtidig farvekodning: Dialysefilterkobling og blodslange-
konnektor skal have samme farve i samme dialysefilterende.

6. Huvis til stede: Abn daekslet til HCT-sensoren @ og indsaet arterieslangen.

Luk deekslet til HCT-sensoren. Kontroller, at daekslet er teet lukket.

Risiko for patienten grundet arteriel luftinfusion!

«  Sorg for, at arterieblodslange indseettes i arterieslangeklemme (SAKA).

Skub den arterieblodslangen gennem arterieslangeklemmen (SAKA) @® .

Fastger blodslangens arterielle patientforbindelse pa slangeholderen pa
venstre side af maskinkabinettet. Tilslut ikke, fer maskinen har givet
besked om det.

10. Tryk venekammeret ind i holderen.

BEMAERK!

Skub ikke kammeret ind i holderen ovenfra, da holderen kan ga i stykker!

11. Tilslut veneblodslange (bla) til hgjre/averste ende af dialysefiltret @ .
12. Abn daekslet til sikkerhedsluftdetektoren (SAD) ® .

Risiko for patienten grundet luftinfusion!

Brug af ultralydsgel til indsaetning af blodslange eller koagel i blodslangen vil
medfare, at sikkerhedsluftdetektoren (SAD) fungerer forkert.

«  Brug ikke ultralydsgel for at lette indsaetningen af blodslangen i SAD.
Undga koagulation i blodslanger og dialysefilter under behandlingen.

13. Indsaet veneblodslange i SAD.
14. Luk deekslet til SAD.
15. Skub veneblodslangen gennem veneslangeklemmen (SAKV) @ .

16. Forbind trykmaleslange til venetryk til tryksensor PV ® , trykmaleslange til
arterietryk til tryksensor PA ® og trykmaleslange til blodindgangstryk til
tryksensor PBE @ .

17. Kontroller, at trykmaleslanger ikke er bajede og er skruet sikkert fast.

18. Indsaet blodslanger i holderen pa forsiden af det ekstrakorporale blod-
behandlingsmodul.

19. Abn daekslet til erstatningsvaeskepumpen © .
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Indsaet erstatningsvaeskeslangens multikonnektor, og luk deekslet til
erstatningsvaeskepumpen.

% Erstatningsvaeskepumpen vil indsaette pumpesegmentet automatisk.
Luk alle klemmer pa serviceslanger (injektionsporte osv.).

Tilslut erstatningsveeskeslangen til erstatningsvaeskeporten ®@ (hvid) efter
instruktion fra maskinen.

Tilslut veneslange til affaldsport @ (bla).

Postdilution: Tilslut den anden ende af erstatningsvaeskeslangen il
postdilutionskonnektoren pa venekammeret.

Praedilution: Tilslut den anden ende af erstatningsveeskeslangen il
preedilutionskonnektoren pa arterieslangen.

Tilslut arterieslangen til arteriekonnektoren pa erstatningsveeskeslangen.
Kontroller, at alle forbindelser er taette.

Kontroller, at der ikke er kneek pa blodslanger.

Til online-priming med vaeske fra erstatningsvaeskeporten skal den endelige
konduktivitet nas.

Risiko for patienten grundet blodtab ved frakobling af venenal.

Kontrollér regelmaessigt adgangsstedet til patienten.
Kontroller, at trykreguleringssystemet er aktivt.
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8.1.4 Priming af blodslangesystemet med veeske fra
erstatningsvaeskeporten

HDF-maskiner tillader priming af blodislangesystemet og dialysefiltret med
erstatningsvaeske fremstillet af maskinen. Erstatningsveeske tages fra
maskinens erstatningsvaeskeport og flyder tilbage til affaldsporten.

Priming af affaldsport og online-priming kan kun startes, hvis der ikke er en
igangveerende desinfektion!

i @

E Dialysevaeske (DF) er kun tilgeengelig, hvis alle DF-tests er bestaet, og der
ikke er nogen DF-alarm. Maskinen genkender allerede et brud i filteret under
trykprevning.

Hvis en test mislykkes, vises en tilsvarende advarsel pa skeermen. For
detaljer henvises til alarmlisterne i kapitlet Alarmer og fejlfinding.

Alle selvtest er beskrevet detaljeret i servicehandbogen.

1. Abn alle klemmer pa blodslanger.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for infektion!

Toksiner og/eller bakterier i blodslangesystemet kan kontaminere patientens
blod. Start af blodpumpe er pakraevet!

+  Start blodpumpen for at fylde blodslangesystemet med saltoplgsning.
»  Sgrg for, at vaeske ikke indeholder toksiner og/eller bakterier.

2. Tryk péa ikonet Priming.

%  Blodpumpen starter. Blodslangesystem og erstatningsveeskeslange
er fyldt med erstatningsvaeske.

3. En heparinbolus kan nu gives til coating af blodslangesystemet, hvis det
er ngdvendigt.

Brug +/- tasterne pa skeermen til at justere blodpumpens hastighed.

Uden automatisk priming skal du indstille niveauet i venekammeret til ca.
75 %.

% Sa snart de automatiske tests er bestaet, fortseettes priming med
indstillede skylningsparametre.

6. Kontroller, at blodslangesystemet og dialysefiltret er helt fyldt med veeske.

& Nar den resterende primingvolumen er talt ned til O (display: “--- ml”),
stopper blodpumpen.

& Hvis forberedelsen er feerdig (maskinen er klar til behandling),
genstartes blodpumpen til cirkulerende primingvaeske.

7. Udfer den sidste kontrol, og drej dialysefiltret i behandlingsposition, far
behandlingen pabegyndes.
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8.2 Forberedelse til standard HD med vaeske fra
erstatningsveeskeporten

Det er muligt at bruge erstatningsveeske fra erstatningsvaeskeporten til
priming til standard HD-behandling uden brug af en erstatningsveeskeslange.

1. Tryk pa HD-dobbeltndl pa skeermen Programvalg.

2. Fastgear dialysefilter i dialysefilterholder: dialysefilter i vandret position, (rad)
arterieblodslangetilslutning til venstre, laterale Hansen-stik til toppen.

A FORSIGTIG!

Risiko for kemiske forbreendinger!

Koncentrerede desinfektionsmidler kan medfgre kemiske forbraendinger pa
huden, nar de sprgijtes eller spildes.

»  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller bne affaldsporten
eller erstatningsvasskeporten under en igangvaerende desinfektion.

A FORSIGTIG!

Risiko for skoldning eller forbraending!
Maskindesinfektion udfgres ved hgje temperaturer pa op til 95 °C.

+  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller abne affaldsporten
eller erstatningsvaeskeporten under en igangveerende desinfektion.

3. Tag dialysefilterkoblinger fra skylningsbroen og opret forbindelse til
dialysefiltret. Kontroller farvekodning.

4. |Indsaet standard AV-saet som saedvanlig, men tilslut det arterielle
patientadgangsstik til erstatningsvaeskeporten (hvid) og det vengse
patientadgangsstik til affaldsporten (bla).

% Maskinen genkender brug af porte i stedet for poser.
5. Tryk pa ikonet Start priming.

% Blodpumpen starter. Blodslangesystemet fyldes med erstatnings-
vaeske fra erstatningsvaeskeporten.

6. Efter skylning skal du udfgre de sidste kontroller og dreje dialysefiltret i
behandlingsposition.
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8.3 Preveudtagning af erstatningsvaeske

Dette afsnit beskriver praveudtagning af erstatningsveaeske til kvalificering og
bakteriologisk overvagning af HDF-enheder. For prgveudtagning af
dialysevaeske, se afsnit 5.13 Prgveudtagning af dialyseveeske (122).

Generelt skal prgveudtagning udfgres under de mest strenge aseptiske
forhold og i henhold til instruktioner eller retningslinjer fra den ansvarlige
organisation. Der tages praver efter hver vedligeholdelse eller reparation af
maskinens vaeskekredslgb samt regelmeaessigt med den frekvens, der er
defineret af den ansvarlige organisation. Da der ofte kreeves maengder pa
mere end 100 ml, ber disse ikke tages under behandlingen, men i
forberedelsesfasen.

Veerktgjer og materialer
»  Personligt beskyttelsesudstyr (PPE), f.eks. laegekittel og handsker
»  Isopropylalkohol, f.eks. Meliseptol

. Pravebeholder

Forberedelse af praveudtagning af veeske
1. Serg for, at der baeres personligt vaerneudstyr.

2. Fjern heetten fra preveudtagningsforbindelsen.
Preveudtagningsforbindelsen er infusionsslangen pa arterieblodslangen,
der er placeret mellem HCT-sensoren og blodpumpen.

3. Desinficer prgveporten ved hjselp af isopropylalkohol.

Preveudtagning af erstatningsvaeske

1. Start maskinen og veelg HDF-program.

2. Begynd priming.

% Maskinen begynder at teelle primingvolumen ned.

Vent indtil den resterende primingvolumen teelles ned til O (visning: “--- ml”).
Sarg for, at prgveudtagningsforbindelsen er tar, fagr du tager praven.
Fastger pravebeholder til preveudtagningskonnektor.

Abn klemmen pa arterieblodslangens infusionsslange.

Start blodpumpen (ingen bypass).

©® N o o M w

Indstil erstatningsvaeskehastighed til 200 ml/min.
% Pregvebeholderen fyldes med erstatningsveaeske.
9. Stop blodpumpen, nar den kreevede maengde er naet.

10. Luk klemmen pa arterieblodslangens infusionsslange og tag preve-
beholderen af.

11. Seet haetten pa preveudtagningsforbindelsen igen.

Searg for, at preveudtagningsporten ikke laekker efter brug.

i @

12. Fortsaet priming eller udfgr afsluttende kontrol (se afsnit 5.14 Sidste
kontrol (126)) inden du tilslutter patienten til behandling.
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8.4 Tilslut patienten og start muskelinfiltration/
haemofiltration

S4a snart patientdata er bekreeftet, vises Sfart-skeermen med instruktionen om
at Tilslutte patient.

HDF-maskiner understgtter bade hvid og red tilslutning af patienten (se afsnit
6.2 Tilslutning af patient og start af behandling (131)). | dette afsnit er kun rad
tilslutning beskrevet.

Risiko for infektion!

Bakterier i blodslangesystemet og erstatningsvaeskeslangen kan kontaminere
patientens blod.

* Ver opmeerksom pa hygiejneforhold, nar du forbinder arterie- og
veneslanger.

» Forsegl konnektoren pa erstatningsveeskeslangen med en passende
prop.

1. Fjern arterieslangen fra erstatningsvaeskeslangen ved erstatningsvaeske-
porten, og tilslut den til patienten.

A FORSIGTIG!

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

Hvis brugeren ikke dbner klemmen pa arterieslangen eller abner den arterielle
patientforbindelse efter gentilslutning af patienten, opstar der et ekstremt
negativt tryk ved pumpen.

« Abn klemmen pa arterieslangen og abn patientforbindelsen efter
tilslutning af patient.

2. Aben klemmen pa arterieslangen og den arterielle patientadgang.
Tryk pa Start/stop-tasten pa skeermen for at starte blodpumpen.

% Blodpumpen starter ved den forudindstillede hastighed for at fylde
blodslangesystemet med blod.

% Blodpumpen stopper automatisk, hvis der registreres blod ved den
rede sensor (RDV) pa sikkerhedsluftdetektoren (SAD).

Fjern veneslangen fra affaldsporten og tilslut den til patienten.
Aben klemmen pa veneblodslangen og den vengse patientadgang.
Luk affaldsporten.

Tryk pa Start/stop-tasten pa skeermen for at starte blodpumpen.

© N o o &

Tryk pa ikonet.
% Maskinen skifter til behandling.

& Signallampen pa skaermen lyser grant.
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8.5 Under haamodiafiltration/haamofiltration

P& samme made som under hzemodialyse er falgende ekstra funktioner
tilgeengelige under HDF/HF:

+  Behandling med minimal UF-rate
» Tilfgrsel af en heparinbolus
» Tilfgrsel af en infusionsbolus

+  Afbrydelse af heemodiafiltration/haemofiltration

| HDF-tilstand kan dialysefiltermembranen blokere under felgende
omsteendigheder: | tilfaelde af aktiveret minimums-UF-rate (se afsnit 6.3.4
Behandling med minimal UF-hastighed (139)), vises Rafio blodflow/fotal UF,
men advarslen Ratio blodflow/fotal UF (2059) for inkompatible indstillinger
aktiveres ikke.

e @

AEndring af behandlingstype

Behandlingstyperne (HD, HF og HDF) kan endres under en igangveerende
behandling ved at trykke pa den tilsvarende knap i gruppefeltet Behandlings-
type pa HDF-skaermen (se Fig. 8-2 HDF/HF-onlineparametre pa skeermen
Input (197), @ ). Nar der skiftes fra HD til HDF/HF med et standardslange-
system installeret, skal erstatningsvaeskeslangen til et HDF-blodslangesystem
sluttes til erstatningsveeskeporten og til postdilutionskonnektoren pa
veneblodslangen eller til praedilutionskonnektoren pa arterieblodslangen.

Den efterfglgende tilsluttede erstatningsveeskeslange testes ikke. Der skal
udvises seerlig forsigtighed ved tilslutning af slangen: Brugeren skal sikre, at
slangen er primet og fri for luft og korrekt og teet forbundet til erstatnings-
vaeskeporten og til praedilutions- eller postdilutionskonnektoren.

pud @

| stedet for at tilslutte en erstatningsveeskeslange anbefales det at sendre det
komplette blodslangesystem som beskrevet i afsnit 6.3.11 Afbrydelse af
behandling ved udskiftning af engangsartikler (154).

|I| Nar du skifter til HF-behandling, slukkes Adimea og kan ikke genaktiveres ved
at skifte tilbage til HD- eller HDF-behandling.

Kontroller parameterindstillinger efter eendring af behandlingstilstand!

Infusionsbolus

Risiko for patienten grundet utilstraekkelig @ggning i blodvolumen!

Hvis dialyseveeskeflowet afbrydes pa grund af en teknisk defekt, manglende
koncentrat eller central vandforsyning eller ved at skifte til bypass, vil maskinen
rade til at anvende en arteriel bolus (se afsnit 6.3.7.1 Vaeskebolus (142)).

* Hold en NaCl-pose klar til at afslutte bolus i form af en arteriebolus.

Sa snart veeskebolusen er givet, skal du kontrollere angivet bolusvolumen og
gentage bolus, hvis det er ngdvendigt.

pud @
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Risiko for patienten grundet utilstraekkelig ggning i blodvolumen!

Bolusvolumen vil veaere utilstraekkelig i tilfeelde af stremsvigt uden nadstrem-
forsyning, hvis strgmafbrydelsen er laengere end ngdstrgmsforsynings-
kapaciteten, eller hvis maskinen ikke er tilgaengelig (f.eks. pa grund af en
frossen skaerm eller en defekt blodpumpe).

»  Sorg for, at der altid er alternative bolusmuligheder til at give bolus uden
maskinsupport.
*  Kontroller anvendt bolusvolumen, nar bolus er afsluttet.

Hvis erstatningsvaeskeslangen er installeret korrekt under forberedelse, giver
maskinen mulighed for at anvende en infusionsbolus. Bolus kan derefter
startes direkte fra ANodskaermen uden behov for at aendre blodslange-
konfigurationen. For yderligere information se afsnit 6.3.7.1 Vaskebolus
(142).

Infusionsbolus udfgres med et nominelt erstatningsveeskeflow pa 200 mil/min.

Start af en infusionsbolus i Madskaermen reducerer blodflowet til 100 ml/min
og stopper ultrafiltrationen. Blodflow og ultrafiltration nulstilles automatisk til
tidligere veerdier, nar bolus er afsluttet.

8.6 Afslutning af HDF/HF-behandling

Nar behandlingen er afsluttet, lyder der et akustisk signal, og meddelelsen
Forlobet behandlingstid vises. Signallampen pa skeaermen skifter til gult.

+  Ultrafiltrationshastigheden er indstillet til 50 mi/t.
*  Blodpumpen kgrer stadig.
| stedet for den resterende tid vises tiden ud over den justerede

behandlingstid som Overtid.

Afslutning af behandling

Hvis Aufomatisk draen af dialysefilter/bik.patron er aktiveret i tilstanden
Brugeropsaetning, startes dreening af bik.patron, nar du gar ind i reinfusion, og
standardreinfusion ville vaere umulig.

1. Abn daekslet til erstatningsvaeskeporten, nar du afslutter en standard-
haemodialyse (der anvendes ikke nogen erstatningsveeskeslange) med
Aufomatisk draen af dialysefilter/bik.patron aktiveret i tilstanden Bruger-
opsaetning.

2. Tryk pa ikonet.
% Et bekreeftelsesvindue abnes: Gar ind i reinfusionsfasen.
3. Tryk pa knappen Entferfor at bekraefte reinfusion.

% Meddelelserne Afbryd patient og Start BP vises pa skaermen.
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Forberedelse af reinfusion med erstatningsveeske

Risiko for infektion!

Bakterier i blodslangesystemet og erstatningsveeskeslangen kan kontaminere
patientens blod.

*  Veer opmeerksom pa hygiejneforhold, nar du forbinder arterie- og vene-
slanger.
»  Forsegl konnektoren pa erstatningsveeskeslangen med en passende prop.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet blodtab!

Blod gar tabt, hvis brugeren ikke lukker klemmerne ved patientadgangen, fer
blodslangen frakobles.

»  Luk arterieklemmen pa patientadgangen fer frakobling af arterieslangen.
*  Luk veneklemmen pa patientadgangen fgr frakobling af veneslangen.

Case 1: Erstatningsveeskeslangen anvendes:

1. Luk klemmen pa den arterielle patientadgang.
2. Luk klemmen pa arterieslangen.

3. Fjern arterieslangen fra patienten.
4

Tilslut arterieslangen til konnektor pa erstatningsvaeskeslangen mellem
erstatningsvaeskeporten og erstatningsveeskepumpen.

5. Abn klemmen pa erstatningsvaeskeslangen.
6. Abn klemmen pa arterieslangen.
Case 2: Standard haemodialyse er afsluttet (ingen erstatningsveeskeslange):

1. Monter konnektoren (leveres med  blodslangesystemet) il
erstatningsveeskeporten.

|I| Brug altid konnektoren for at forhindre, at erstatningsveeskeporten kommer i
kontakt med blod.

Luk klemmen pa den arterielle patientadgang.
Luk klemmen pa arterieslangen.
Fjern arterieslangen fra patienten.

Forbind arterieslange til konnektor.

o o0~ 0 Db

Abn klemmen pa arterieslangen.
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Reinfusion af blod og frakobling af patient

Hvis erstatningsvaeskeflowet afbrydes (f.eks. pa grund af en konduktivitetsfejl),
skal du udfgre reinfusion med en saltvandspose som beskrevet i afsnit 6.5
Reinfusion (157).

| tilfeelde af blodpumpesvigt skal du udfgre proceduren manuelt som
beskrevet i afsnit 12.9 Manuel returnering af blod (399).

Under reinfusion indstilles greensevinduerne til deres maksimale vaerdier.
Reinfusion kraever seerlig omhu.

1. Start blodpumpe.
%  Den reinfunderede blodvolumen er angivet pa skaermen.

Fig. 8-4 Skeermen Reinfusion

% Blodpumpen stopper automatisk, efter at 360 ml er blevet
reinfunderet, eller nar der er gaet en reinfusionstid pa 5 minutter, eller
hvis der registreres erstatningsveeske ved den rade detektor (RDV).

2. Huvis reinfusion fortsaettes, skal du trykke pa Start/sfop-tasten for at starte
blodpumpen.

%  Maskinen reinfunderer yderligere 360 ml eller i yderligere 5 minutter.

3. Nar reinfusion er afsluttet, skal du lukke klemmen pé& den vengse
patientadgang.

4. Frakobl patienten vengst.

5. Fortsaet med at dreene dialysefiltret (se afsnit 7.1 Engangsartikler til
dreening (163)).

Risiko for patienten grundet krydskontaminering!

+ Udfgr en maskindesinfektion direkte efter behandlingen for at rengare og
desinficere erstatningsvaeskeporte korrekt.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020



HDF-online/HF-online Dialog iQ

8.7 Kontrol af HDF-filterstatus

Regelmaessig desinfektion efter/far dialyse er beskrevet i kapitlet Desinfektion.

i @

1. Tryk pa ikonet Filter pa skeermen Opsaetning.

% Resterende tid og resterende behandlinger med DF og HDF filter
vises.

Fig. 8-56 Skeermen Opsaetning, Filter

For information om HDF-filteraendring henvises til afsnittet 7.2.3 Skift af DF/
HDF-filter (166).
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]

9 Procedurer med single-needle

Risiko for patienter i single-needle-procedurer eller patienter med centralt
venekateter!

Negativt tryk kan forarsage luft i blodslangesystemet.

+  Tilslut veneblodslange teet til patientadgangen for at undga, at der tilfares
luft til patienten.
*  Veer opmeerksom pa, at trykket er positivt.

| det felgende er kun de procedurer til behandling med single-needle-cross-
over og single-needle-valve, der adskiller sig fra double-needle-behandlingen,
beskrevet detaljeret. For detaljerede driftsoplysninger, se kapitler 5
Forberedelse af maskinen til behandling (83) til 7 Efterbehandling (163).
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9.1 Single-needle-cross-over (SNCO)

9.1.1 Skift til SNCO-behandling

SNCO-behandling kan aktiveres inden for en kerende double-needle-
behandling (DN), f.eks. hvis én patientnal ikke lzengere kan bruges.

@ Det er kun muligt at skifte til SNCO-behandling, hvis der anvendes et SNCO-
blodslangesystem! Hvis maskinen blev forberedt med et standard-AV-seet
med 1 kammer, skal behandlingen afbrydes for at &endre blodslangesystemet
(se afsnit 6.3.11 Afbrydelse af behandling ved udskiftning af engangsartikler

(154))!

1. Skift til skeermen /nput.
2. Tryk pa ikonet SN (Fig. 9-1, @ ).

@
@ ®

Fig. 9-1 Skift til Single-needle-cross-over-behandling

3. Velg Behandlingstilstand, SNCO @ og tryk pa Entertasten for at
bekreefte.

4. Velg Aulotilstand, On eller Off ® (se afsnit 9.1.4 Karsel af SNCO-
behandling (220)).

5. Indstilling af behandlingsparametre:
For auto-tilstand, (Aufo-tilstand, On) indstil fasevolumen (se Indstilling af
SNCO-tilstand: Auto-tilstand Til (221)).
For manuel tilstand (Auto-tilstand, Off) indstil blodflow og kammerniveauer
(se Indstilling af SNCO-tilstand: Auto-tilstand slaet fra (221)).

6. Fortsaet behandlingen i henhold til oplysningerne i de fglgende afsnit.
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9.1.2 Forberedelse af SNCO-behandling

Veerktgjer og materialer

*  SNCO-blodslangesystem

Start af HD SNCO-tilstand

1. Tryk pa ikonet HD Single-needle cross-over pa skaermen Programvalg.

Fig. 9-2 Skeermen Programvalg

& Startskeermen til HDF SNCO-procedure vises.
& Maskinen starter automatisk testsekvens.

2. Fglg instruktionerne pa skaermen.

Tilslutning af koncentrat

1. Tilslut om nadvendigt tilsvarende koncentrater (se afsnit 5.5 Tilslutning af
koncentrat (90)).

Tilslutning af dialysefilter og indseetning af blodslanger

Risiko for patienten grundet blodtab eller haamodialyse!

Brug af et defekt blodslangesystem eller leekager i blodslangesystemet
upstream for slangeklemmen resulterer i blodtab. Enhver smal passage i det
ekstrakorporale kredslgb (f.eks. knaek i blodslangen eller for tynde kanyler)
kan forarsage heemolyse.

»  Kontroller, at blodslangesytemet ikke er beskadiget.
«  Sorg for, at alle tilslutninger er teette og leekagesikre.
+  Kontroller, at der ikke er kneek pa nogen blodslange.
*  Veelg en kanylestgrrelse, der giver det kraevede gennemsnitlige blodflow.
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A FORSIGTIG!

Risiko for kemiske forbreendinger!

Koncentrerede desinfektionsmidler kan medfare kemiske forbraendinger pa
huden, nar de sprgijtes eller spildes.

+  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller abne affaldsporten
under en igangveaerende desinfektion.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for skoldning eller forbraending!
Maskindesinfektion udfgres ved hgje temperaturer pa op til 95 °C.

+  Du ma aldrig tilslutte/afbryde dialysefilterkoblinger eller abne affaldsporten
under en igangveaerende desinfektion.

1. Fastger dialysefilter (Fig. 9-3, ® ) dialysefiltret i dialysefilterholderen (se
afsnit 5.6 Tilslutning af dialysefilter (94)).

@

@ 66O

® @

o @1

12 @3

Fig. 9-3 Indsaetning af blodslangesystem - Single-needle-cross-over

2. Tag dialysefilterkoblinger fra skylningsbroen og opret forbindelse til
dialysefiltret. Overhold farvekodning.

3. Tryk arterickammeret ® ind i holderen.

BEMAERK!

Skub ikke kammeret ind i holderen ovenfra, da holderen kan ga i stykker!

4. Abn daeekslet til blodpumpen ® og indsat multikonnektoren til
arterieslangen i blodpumpen.
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Luk daekslet til blodpumpen.

Forbind arteriel (red) blodslange til venstre/nederste ende af dialysefiltret
®.

Kontroller samtidig farvekodning: Dialysefilterkobling og blodslange-
konnektor skal have samme farve i samme dialysefilterende.

7. Hvis til stede: Abn daekslet til haematokritsensoren (HCT) ® og indsaet
arterieblodslangen.
8. Luk deekslet til HCT-sensoren. Kontroller, at daekslet er teet lukket.

Risiko for patienten grundet arteriel luftinfusion!

+  Sorg for, at arterieblodslange indseettes i arterieslangeklemme (SAKA).

©

Skub arterieblodslangen gennem SAKA @ .

10. Fastger blodslangens arterielle patientforbindelse pa slangeholderen pa
venstre side af maskinkabinettet.

11. Tryk venekammeret ® ind i holderen.

BEMAERK!

Skub ikke kammeret ind i holderen ovenfra, da holderen kan ga i stykker!

12. Tilslut veneblodslange (bla) til hgjre/averste ende af dialysefiltret @ .
13. Abn daekslet til sikkerhedsluftdetektoren (SAD) @ .

Risiko for patienten grundet luftinfusion!

Brug af ultralydsgel til indsaetning af blodslange eller koagel i blodslangen vil
medfare, at sikkerhedsluftdetektoren (SAD) fungerer forkert.

«  Brug ikke ultralydsgel for at lette indsaetningen af blodslangen i SAD.
Undga koagulation i blodslanger og dialysefilter under behandlingen.

14. Indsaet veneblodslange i SAD.

15. Luk deekslet til SAD.

16. Skub veneblodslangen gennem veneslangeklemmen (SAKV) ® .
17. Tilslut trykmaleslanger til tryksensorer PA ® , PV ® , PBE @ .

18. Kontroller, at trykmaleslanger ikke har knaek og er skruet sikkert fast.

19. Indsaet blodslanger i holderen pa forsiden af det ekstrakorporale blod-
behandlingsmodul.

20. Luk alle klemmer pa serviceslanger (injektionsporte osv.).

21. Tilslut blodslangesystemets arterielle patientforbindelse til primingposen,
der indeholder fysiologisk saltoplgsning (op til 2,5kg) og fastger
primingposen til infusionsstangen.

22. Pose-til-pose priming: Tilslut vengs patientforbindelse til tom pose.

23. Affaldsportpriming: Tilslut vengs patientforbindelse til affaldsport.
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24. Kontroller, at alle forbindelser er teette.

25. Kontroller, at der ikke er knzek pa blodslanger.

A FORSIGTIG!

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

Hvis brugeren ikke dbner klemmen pa arterieslangen eller abner den arterielle
patientforbindelse efter tilslutning af patienten, opstar der et ekstremt negativt
tryk ved pumpen.

+  Abn klemmen pa arterieslangen og abn den arterielle patientforbindelse
efter tilslutning af patient.

Forberedelse af behandling

1. Kontroller, at alle ngdvendige klemmer péa blodslangerne er abne.

Priming af affaldsport kan kun startes, hvis der ikke er en igangveerende
desinfektion!

2. Tryk pa ikonet Priming.
% Blodpumpen starter. Den resterende grundvolumen teelles ned.

3. En heparinbolus kan nu gives til coating af det ekstrakorporale
blodslangesystem, hvis det er ngdvendigt.

Indstil om ngdvendigt kammerniveauer.
Indtast ultrafiltrationsvolumen (UF).

Tilpas om ngdvendigt yderligere parametre.

N o a s

Efter skylning skal du udfgre de sidste kontroller og dreje dialysefiltret i
behandlingsposition.

Tryk pa Enfertasten for at bekreefte, at behandlingen kan starte.

Bekraeft behandlingsdata.
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pud @

pud @

9.1.3 Niveauregulering under single-needle-procedure

Risiko for patienten grundet infektion!

Kontaminering af det hydrofobiske filter pa tryksensoren til blodslange-
systemet kan resultere i infektion. Nar blod er treengt ind i maskinen:

+  Giv teknisk service besked om at udskifte falgende maskindele: Luer-
Lock-stik, intern tilslutningsslange og hydrofobisk tryksensorfilter.

«  Brug kun maskinen igen, nar maskindelene er udskiftet.

+  Udfer desinfektion efter udskiftning.

Niveauregulering giver brugeren mulighed for at indstille vaeskeniveauer i
kamrene ved tryk pa skeermen.

Brugeren er forpligtet til at kontrollere, at indstillingen af kammerniveauer er
korrekt.

Aktivering af niveauregulering
1. Tryk pa ikonet og tryk pa Enfertasten pa skaermen for at bekraefte.

& Knapper til at age eller mindske kammerniveauer aktiveres.

Niveauregulering deaktiveres automatisk efter 20 sekunder, hvis der ikke
trykkes pa nogen knap.

Jg niveau
1. Tryk pa pil op for det respektive kammer for at gge niveauet lidt.
2. Overhold niveauet.

3. Tryk pa pil op flere gange for at f& den korrekte indstilling, hvis det er
ngdvendigt.

Reducer niveau
1. Tryk pa pil ned for det respektive kammer for at saenke niveauet lidt.
2. Overhold niveauet.

3. Tryk pa pil ned flere gange for at f& den korrekte indstilling, hvis det er
ngdvendigt.

Risiko for nedsat dialyseeffekt!

+ Sorg for, at der ikke kommer Iuft ind i dialysefiltret, nar niveauet i
arterieckammeret saenkes.

Deaktivering af niveauregulering
1. Tryk pa ikonet igen.

% Niveauregulering deaktiveres.
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9.14 Karsel af SNCO-behandling

Tilslutning af patient og start af behandling

SNCO-behandling understgtter bade hvid og rad tilslutning af patienten (se
afsnit 6.2 Tilslutning af patient og start af behandling (131)). | dette afsnit er
kun rad tilslutning beskrevet.

Med hvid tilslutning tager det leengere tid, fgr der registreres blod ved
sikkerhedsluftdetektorens (SAD) rade detektor (RDV).

1. Tryk pa ikonet T7ils/ut patient.
% Maskinen skifter til tilslutningstilstand.
Bekraeft patientdata (se afsnit 6.1 Kontrol af patientdata (129)).
Tilslut arterieblodslange til patienten.

4. Start blodpumpen, og indstil blodflow.

&  Blodslangesystemet fyldes med blod. Sa snart der registreres blod pa
den rgde sensor i sikkerhedsluftdetektoren (SAD), stopper blod-
pumpen automatisk, og en meddelelse (Patient filsluttet?) aktiveres.

Risiko for patienten grundet blodtab!

»  Kontroller, at kanylerne er tilstraeekkeligt fastgjort.

»  Kontroller, at alle forbindelser er teette.

»  Ved tilslutning vengst skal du kontrollere, at alle forbindelser er korrekte
og teette.

Tilslut veneblodslange til patienten.
6. Genstart blodpumpe.

%  Behandling startes.

Deaktiver om ngdvendigt bypass (afheengigt af konfiguration).
8. Velg Aufo-tilstand, On eller Off.
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Indstilling af SNCO-tilstand: Auto-tilstand slaet fra

Nar Auto-tilstand Fra er valgt, skal blodpumpens hastighed og arterielle og
vengse kontroltryk (CO PA/CO PV) indstilles af brugeren. Fasevolumen
stammer fra disse indstillinger.

Fig. 9-4 Single-needle-cross-over (SNCO) manuel tilstand

| Auto-tilstand Fra skal niveauerne i kamrene indstilles til felgende vaerdier:
+  Arteriel: ca. 75 % af kammervolumen

*  Vengs: ca. 50 % af kammervolumen

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

I SNCO, Auto-tilstand Fra, kan blodrecirkulation forekomme ved hgjere
recirkulationsvoluminer.

+  Kontroller den faktiske fasevolumen regelmaessigt under behandlingen.
+  Kontroller opnaet fasevolumen eller dialyseeffekt efter behandling.

Den tilsigtede maksimale recirkulationsvolumen (dvs. volumen mellem
skeeringspunktet for arteriel og vengs blodslange ved patientadgang og
kanylespids) er 2 ml. Hvis der bruges en adgangsopseetning med hgjere
recirkulationsvolumen:

+ Kontroller fasevolumen med regelmaessige tidsintervaller under
behandlingen (SN-ikonet pa skeermen /npui).

»  Kontroller opnaede fasevoluminer efter behandling (faktisk fasevolumen-
trend pa skaermen Service) eller
kontroller dialyseeffektivitet efter behandling ved hjeelp af blodpraver.

Indstilling af SNCO-tilstand: Auto-tilstand Til

Nar Auto-tilstand Til veelges, skal brugeren veelge typen af patientadgang -
kateter eller kanyle - og indstille fasevolumen. Blodpumpehastigheden
indstilles automatisk i henhold til den indstillede fasevolumen. Kontroltrykkene
CO PA og CO PV angives og kan andres om ngdvendigt.
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Risiko for patienten grundet reduceret dialyseeffektivitet!

En hgj recirkulationsratio med en lille fasevolumen reducerer dialysens
effektivitet.

* Indstil fasevolumen til mindst 30 ml for kateter og 20 ml for kanyler.
*  Brug vaskuleere adgange med sa haje flowhastigheder som muligt.

Hvis brugeren skifter blodflow manuelt, slukkes den automatiske tilstand!

Fig. 9-56 Sinlge-needle-cross-over (SNCO) Aufomatisk tilstand

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!
I SNCO, Auto-tilstand Til, kan lavt blodflow indstilles automatisk.

«  Kontroller jeevnligt blodflowet under behandlingen.
*  Kontroller behandlet blodvolumen efter behandlingen.

Da blodflowet automatisk justeres i Auto-tilstand Til, kan det reduceres til en
minimal vaerdi pa 30 ml/min. Sadan forhindres nedsat behandlingseffektivitet
pa grund af lavt blodflow:

*  kontroller det faktiske blodflow med regelmaessige tidsintervaller under
behandlingen,

»  kontroller behandlet blodvolumen efter behandling.
Det faktiske blodflow er angivet pa skeermen. Den samlede blodvolumen er
angivet pa skaermen /nfo, ikonet Protokol. For at kontrollere den behandlede

blodvolumen skal du bruge trenden for den faktisk behandlede blodvolumen,
der er angivet pa skaermen Service.
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pud @

Under dialyse

Risiko for patienten grundet blodtab!

Maskinens standardovervagningsfunktion kan ikke med sikkerhed registrere,
om kanyler frakobles eller glider ud.

Serg for, at adgangen til patienten altid er fuldt synlig under
behandlingen.
Kontrollér jeevnligt adgangsstedet pa patienten.

Overhold niveauer i arterielt og vengst kammer. Skift om ngdvendigt
niveauer ved hjeelp af niveauregulering.

lagttag fasevolumen.

Fasevolumen reagerer pa:

gndringer i blodflow,

egndringer i kontroltryk,
kammerniveauer,

trykeendringer i patientadgang,
blodpumpestop i tilfaelde af en alarm.

Skift om ngdvendigt fasevolumen i Auto-tilstand Fra.
For at @ndre fasevolumen kan kontroltrykkene CO PA og CO PV indstilles
inden for visse greenser afheengigt af patientens tilslutningsforhold:

For

Arteriekontroltryk CO PA

Venekontroltryk CO PV

Centralt kateter

God fistel

op til -200 mmHg

360 til 390 mmHg

Skrabelig fistel

op til -150 mmHg

300 mmHg

Farste punktur

-120 til -150 mmHg

250 til 300 mmHg

— For at gge fasevolumen: gg intervallet mellem CO PA og CO PV.

— For at mindske fasevolumen: reducer intervallet mellem CO PA og

COPV.
4. | tilfeelde af gentagne alarmer Fasevolumen for lavt i Auto-tilstand Fra:
Reducer kortvarigt pumpehastigheden.
% Greenserne nulstilles.
9.1.5 Afslutning af SNCO-behandlingen

Behandling slutter automatisk, nar den indstillede behandlingsid er gaet, eller
nar du trykker pa ikonet for at afslutte behandlingen og ga ind i reinfusion.

1.

Tryk pa ikonet Reinfusion og tryk pa Entertasten for at bekrasfte.

% Maskinen gar i reinfusion (se afsnit 6.5 Reinfusion (157)).
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9.2 Single-needle-valve (SNV)

Single-needle-valve (SNV) er en ngdteknik og ma kun bruges i
ngdsituationer! Hvis en patientnal ikke kan bruges laengere under en
igangveerende double-needle-behandling (DN), skal du skifte tii SNV og
afslutte behandlingen.

9.2.1 Skift fra DN til SNV under behandling

Risiko for blodtab grundet koagulation!

Laengere blodpumpestop resulterer i koagulation i det ekstrakorporale
kredslgb.

+  Genopret patientadgangen séa hurtigt som muligt.

Veaerktgjer og materialer

* Y-adapter med en enkelt nal

Skift til SNV-behandling
1. Tryk pa Start/sfop-tasten pa skaermen for at stoppe blodpumpen.
2. Skift til skeermen /nput.

3. [l tilfeelde af en igangvaerende HF/DF-onlinebehandling skal du trykke pa
HDF-ikonet og veelge HD i gruppefeltet Behandlingstype for at skifte til
hamodialysebehandling.

Fig. 9-6 HDF-skaerm

4. Tryk pa ikonet SN.

%  Skeermen Single-needle vises.
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Fig. 9-7 Single-needle-skeerm

5.

Veaelg SNV gruppefeltet Behandlingstilstandfor at skifte til SNV-behandling
og tryk pa Entertasten for at bekreefte.

Luk klemmen pa arteriel og vengs patientadgang.
Luk klemmen pa arterie- og veneblodslangen.

Fjern arteriel og vengs slange fra patientadgangen og tilslut dem igen til
infusionsposen eller erstatningsvaeskeporten (ved tilslutning il
erstatningsvaeskeporten skal du bruge den konnektor, der fglger med
blodslangesystemet).

Risiko for patienten grundet luftinfusion!

Y-adapteren skal afluftes, for blodslangerne tilsluttes.
| tilfaelde af centralt venekateter skal afluftning af Y-adapteren udfgres
ved skylning med saltoplgsning.

Tilslut Y-adapteren til den patientadgang, der er skal benyttes, og abn
kortvarigt patientadgangen for at aflufte adapteren med patientens blod.
Sa snart Y-adapteren er afluftet, skal du lukke patientadgangen.
Alternativt kan du skylle og aflufte Y-adapteren med saltoplgsning, og
tilslutte adapteren til den patientadgang, der er skal benyttes.

10. Forbind arterie- og veneblodslange til Y-adapteren.
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A FORSIGTIG!

Risiko for lavt blodflow og dermed reduceret behandlingseffektivitet!

Hvis brugeren ikke dbner klemmen pa arterieslangen eller abner den arterielle
patientforbindelse efter tilslutning af patienten, opstar der et ekstremt negativt
tryk ved pumpen.

« Abn klemmen p& arterieslangen og &bn patientforbindelsen efter
tilslutning af patient.

11. Abn klemmer pa arterie- og veneblodslangen samt patientadgangen, der
er skal benyttes.

9.22 Karsel af SNV-behandling

Start af SNV-behandling
1. Tryk pa Start/stop-tasten pa skeermen for at starte blodpumpen.

% Behandlingen fortsaetter i SNV-tilstand, indtil den forudindstillede
afslutning af behandlingen er naet.

Veer opmeerksom p4, at tryk eller blodpumpehastighed muligvis skal eendres.

Husk, at SNV-behandling er mindre effektiv end DN-behandling, f.eks.
vedrgrende fjernelse af ureemiske toksiner!

2. Indstil niveauet i venekammeret til ca. 35 % for at opnd en god
fasevolumen (for niveauregulering, se afsnit 9.1.3 Niveauregulering under
single-needle-procedure (219)).

3. g langsomt blodpumpens hastighed afheengigt af den vaskuleere
patienttilstand.

4. Indstil kontroltryksgraenser: min. greenseveerdi for arterielt tryk (Min PA-
graense), maks. vengst kontroltryk (Kontro/ PV maks.) og min. vengst
kontroltryk (Kontrol PV min).

% Fasevolumen er resultatet af det indstillede kontroltryk.

Det er muligt at indstille en nedre greense som min. graense for arterielt tryk for
at beskytte omradet for arterielt tryk.

For at opna det hgjeste effektive blodflow ved minimal recirkulation skal
kontroltryk indstilles til optimal fasevolumen.

Effektivt blodflow i SNV er lavere end blodflow vist pa maskinen, nar
blodpumpen pumper i faser.
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Under dialyse

1. Overhold niveauet i det vengse kammer. Skift om ngdvendigt niveau ved
hjeelp af niveauregulering.

2. Sorg for, at fasevolumenen ikke falder til under 12 ml.

Fasevolumen reagerer pa:
— eandringer i blodflow,
— aendringer i kontroltryk,
— niveau i venekammer,

— trykeendringer i patientadgang.

3. Skift om ngdvendigt fasevolumen.
For at aendre fasevolumen kan vengst kontroltryk Konfrol/ PV min og
Kontrol PV maks. (se afsnit 5.10.4 Indstilling af trykgreenser (117))
indstilles inden for visse greenser afhaengigt af patientens
tilslutningsforhold. Fasevolumen bar bestemmes af lesegen.

— For at gge fasevolumen: ag intervallet mellem kontroltrykkene PV min
og PV maks.

— For at mindske fasevolumen: reducer intervallet mellem kontroltrykket
PV min og PV maks.

Anbefalinger
* Nedre vengse kontroltryk PV mirr: 120 til 150 mmHg
«  @vre vengsekontroltryk PV maks.: op til 300 mmHg

Optimalt returlgbstid indstilles automatisk.

9.2.3 Afslutning af SNV-behandling

Behandling slutter automatisk, nar den indstillede behandlingsid er gaet, eller
nar du trykker pa ikonet for at afslutte behandlingen og ga ind i reinfusion.

1. Tryk pa ikonet Reinfusion og tryk pa Enfer-tasten for at bekraefte.

% Maskinen gar i reinfusion (se afsnit 6.5 Reinfusion (157)).
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10 Brugeropseaetningstilstand

Maskinen tilbyder tilstanden Brugeropssetning, der giver autoriserede brugere
mulighed for at indstille parametre, der sjaeldent sendres.

Tilstanden Brugeropsaetning kan kun tilgas med PIN-kode.

Kun autoriserede brugere kan aendre parametre i tilstanden Brugeropszetning
og kun efter aftale med den ansvarlige laege!

Nar du gar ind i tilstanden Brugeropsaetning for ferste gang, skal du bruge
standard-pinkode 1234. Skift straks pinkoden i Yderligere parametre,
Pinkodezendring til brugeropsaetning.

Hold pinkoden fortrolig, og skift den, hvis du er i tvivl.

Hvis en parameter aendres i tilstanden Brugeropsaetning, bliver aendringen
kun aktiv til naeste behandling.

Hvis den eendrede parameter skal veere aktiv med det samme, skal den
aktuelle behandling afsluttes, og en ny behandling skal startes.

1. For at abne tilstanden Brugeropsaetning skal du skifte til skeermen
Opsaetning, Indstillinger.

Fig. 10-1 Log ind i tilstanden Brugeropszetning

2. Tryk pa Login i gruppefeltet Brugeropsaetning.
& Der vises et nyt vindue, der gar det muligt at indtaste pinkoden.
3. Indtast pinkoden ved hjeelp af de numeriske taster, og tryk pa OK.

& De parametergrupper, der kan indstilles eller aendres, vises.
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Fig. 10-2 Tilstanden - liste over parametergrupper

4. Tryk pa parametergruppe, der skal aendres.

% En menu abnes, sa parametre eller standardindstillinger kan indstilles
eller &ndres som beskrevet i de fglgende afsnit.

Nogle parametre kan kun aendres i TSM-tilstand af teknisk service. De
tilsvarende knapper gratones for at indikere, at parameterindstillingen ikke
kan andres.

5. Nar du har aendret alle ngdvendige parametre, skal du trykke pa ikonet
Gem for at bekreefte alle indstillinger.

& Listen over parametergrupper vises igen.
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Primingparametre

& Primingparametre vises.

Dialog iQ

Veelg Skyiningsparametre i tilstanden Brugeropsaetning.

Parameter Omrade Beskrivelse

Priming med cirkulation | Ja/Nej Ja: Det forventes, at brugeren
tilslutter arterie- og veneslangen
efter priming. Blodpumpen
genstarter efter tests pa blodsiden.
Det Automatiske skyilningsprogram
efter selvtests (se nedenfor) er
muligt.
Nej: Blodpumpen stopper efter
priming. Ingen brugerhandling
kraevet efter blodsidetest. Det
Automatiske skylningsprogram
efter selvtests er ikke muligt.

NaCl-pose: ml/min Flowhastighed, som blodsiden

Priminghastighed skylles med.

NaCl-pose: ml Volumen, som blodsiden skylles

Primingvolumen med. Blodpumpen stopper
automatisk, efter at skylning med
den indstillede volumen er udfgrt.

Online ml/min Flowhastighed, som blodsiden

priminghastighed skylles med under online priming.

Online ml Volumen, som blodsiden skylles

priminghastighed med under online priming.
Blodpumpen stopper automatisk,
efter at skylning med den
indstillede volumen er udfart.

Automatisk priming Ja/Nej Ja: automatisk niveauregulering.
Afluftning af dialysefilter. Mindste
grundvolumen 700 ml.
Nej: Manuel niveauregulering
pakraevet. Ingen afluftning,
dialysefiltret skal drejes for at blive
fyldt fra bund til top.
Primingvolumen kan indstilles til
minimum.

Automatisk Ja/Nej Ja: Dialysefiltret skylles af

skylningsprogram efter ultrafiltration fra blod- til vandside.

selvests Nej: Dialysefiltret skylles ikke.

Skylningstid for UF- t:min Parametre til ultrafiltrationspumpe

pumpe under ultrafiltrationsskylning af
dialysefilter.

Skylningshastighed for | ml/t

UF-pumpe

Skylningsvolumen for ml

UF-pumpe
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Parameter Omréade Beskrivelse

Skylningstid for t:min Parametre til blodpumpe under

blodpumpe ultrafiltrationsskylning af
dialysefilter.

Skylningshastighed for | mi/t

blodpumpe

Skylningsvolumen for mi

blodpumpe

10.2 Parametre pa blodsiden

1. Veelg Parametre pa blodsiden i tilstanden Brugeropszetning.

% Blodsideparametre vises.

Blodflow under tilslutning af patient og reinfusion kan indstilles i denne menu.
Det er muligt at aktivere eller deaktivere kamre/PODs til niveauregulering.

Parameter Omrade Beskrivelse
Blodflow for tilslutning ml/min Blodflowveerdi for tilslutning af
af patient patient og til reinfusion
Standard blodflow ved | ml/min Indsf[illing i TSM-tilstand af teknisk
reinfusion service.
Blodslangekonfigura- T-stykke/ Indstilling afheenger af anvendt
tion til art.trykmaling POD blodslangesystem:

T-stykke: arterieckammer (SNCO

blodslangesystem)

POD: arteriel POD

Standard: POD
Blodslangekonfigura- Kammer/ Indstilling afheenger af anvendt
tion til PBE-maling POD blodslangesystem:

Kammer: PBE-kammer (ikke
anvendt med DiaStream iQ-
blodslanger)

POD: PBE POD
Standard: POD
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Ultrafiltrationsparametre

1. Veelg UF-parametrei tilstanden Brugeropsaetning.

% Ultrafiltrationsparametre (UF) vises.

Parameter Omrade Beskrivelse

Minimal UF-rate ml/t UF-rate skifter tilbage til den
indstillede min. UF-rate.

Kompensation for UF- | Ja/Nej Ja: Efter faser med min. UF,

rate kompenseres resterende UF-
volumen med hgjere UF-rate.
Nej: UF-rate beregnes ikke igen.
Tilsigtet fiernelse af nettovaeske
kan muligvis ikke nas inden for den
indstillede behandlingstid!

Maks. veerdi for gvre mi/t Maksimumsveerdi for gvre

greense for UF-rate graenseveerdi for UF-rate.
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Standardveerdi for gvre | ml/t Standardveerdi for gvre

greense for UF-rate graenseveerdi for UF-rate.

Behandlingstid t:min Forudindstillet
behandlingsvarighed.

Sekventiel Ja/Nej Ja: Samlet tid = indstillet HD-tid

tidskompensation plus sekventiel tid.
Nej: Samlet tid = indstillet HD-tid.

Sekventiel tid t:min Tid til sekventielle faser.

Brutto UF-rate vs. Ja/Nej Alarmgenerering

blodflow Ja: Ratio mellem den totale UF-

Alarmgraense rate (nettovaeskefjernelse +
erstatningsveeske) og blodflow
overvages, nar veerdierne
indtastes.
Nej: Maskinen alarmerer ikke, hvis
brugeren foretager forkerte
indstillinger.

Brutto UF-rate vs. % Alarmgraenseveerdi for brutto UF-

blodflow rate vs. blodflow.

Alarmgraenseratio

Brutto UF-rate vs. Ja/Nej Advarselsgenerering

blodflow

Advarselsgraense

Ja: Ratio mellem den totale UF-
rate (nettovaeskefjernelse +
erstatningsvaeske) og blodflow
overvages, nar veerdierne
indtastes.

Nej: Maskinen giver ikke en
advarsel, hvis brugeren foretager
forkerte indstillinger.
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Parameter Omrade Beskrivelse

Brutto UF-rate vs. % Advarselsgraenseveerdi for brutto

blodflow UF-rate vs. blodflow.

Advarselsgreenseratio

PFV-test cyklisk t:min Tidsinterval mellem cykliske PFV-

interval integritetstests under
behandlingen.
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

104 Heparinparametre

1. Veelg Heparinparametre i tilstanden Brugeropsaetning.

% Heparinparametre vises.

Parameter

Omrade

Beskrivelse

Behandling med
heparin

Ja/Nej

Ja: Alle heparinfunktioner er
tilgeengelige pa skeermen /nput i
undermenuen Heparin.

Nej: Behandling startes uden

heparinfunktioner.
Heparinalarmer deaktiveres.

Heparinmaleenhed

IE/t eller
ml/t

Maleenhed til heparintilfarsel.

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konverteringsfaktor
heparin [IE/mlI]

[E/ml

Konverteringsfaktor athaengig af
blandingsratio, hvis
heparintilfarsel skal vises i IE.
Faktoren beskriver maengden af
heparin i 1 ml oplgsning, f. eks.
repraesenterer 1000 IE i 1 ml
oplgsning 1000 IE heparin.

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Maks.
heparinhastighed

ml/t eller
IE/h

Maksimal heparinhastighed under
hele forlgbet af heparintilfarsel.

Heparinhastighed

mil/t

Kontinuerlig heparinhastighed
under hele forlgbet af
heparintilfarsel.

Heparinbolusvolumen

maks. 10 ml

Bolusvolumen til en bolustilfarsel
under behandling.

Heparinstoptid

t:min

Heparinpumpen slukkes pa det
indstillede tidspunkt inden
afslutningen af behandlingen.

Advarsel ved
heparinstoptid

Ja/Nej

Ja: Der vises en advarsel, hvis
heparinstoptid er naet.

Nej: Ingen advarsel.
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Parameter Omrade Beskrivelse
Automatisk bolus ved Ja/Nej Ja: Hvis der opdages blod, gives
behandlingsstart der automatisk heparinbolus.
Nej: Ingen automatisk
heparinbolus.
Valgt sprgjte Sprejtetyper | Brugeren kan veelge en sprgijte fra

en liste med forskellige typer.

Definition af tilgeengelige typer i
TSM-tilstand ved teknisk service.

Hvis heparinpumpen er forudindstillet til 77z i TSM-tilstand, skal den teendes

manuelt!

10.5

Parametre pa dialysatsiden

1. Veelg Parametre pa dialysatsiden i tilstanden Brugeropsaetning.

% Dialysatsideparametre vises.

Parameter Omrade Beskrivelse
Na-koncentrations-/ mmol/| Enhed til konduktivitets-
konduktivitetsenhed mS/cm inputveerdier.
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
Acetattilstand Ja/Nej Ja: Dialyse med acetatkoncentrat

er tilgaengelig.

Nej: Kun bikarbonatdialyse er
mulig.

Standard

Bikarbonat/

Standardmetode til at justere

konduktivitetstilstand Acetat konduktivitet for dialyseveeske
Standby-funktion Ja/Nej Ja: Ikon til manuel start af
tilgeengelig under standbytilstand vises efter
forberedelse selvtest og skylning.
Nej: Ikonet vises ikke. Manuel
standbytilstand ikke tilgeengelig.
Automatisk standby Ja/Nej Ja: Standbytilstand aktiveres
efter selvtest/skylning automatisk efter selvtest og
skylning.
Nej: Automatisk standbytilstand
ikke tilgeengelig.
Maksimal standbytid minutter - Maksimal standbytid (se afsnit
timer 5.11 Standbytilstand (120)).
Valgt acetat Forskellige Liste over valgbare acetater.
acetater
Valgt bikarbonat Forskellige Liste over valgbare bikarbonater.

bikarbonater
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Parameter Omrade Beskrivelse
Valgt syre Forskellige Liste over valgbare syrer.
syrer
Automatisk bypass- Ja/Nej Ja: Bypass slukkes automatisk
deaktivering ved efter behandlingens start.
patienttilslutning Nej: Bypass skal slukkes manuelt
efter behandlingens start.
Dialysefilter/bik.patron | Ja/Nej Ja: Dialysefilter og bik.patron
med automatisk draenes automatisk, sa snart den
dreening forste kobling er pa
skylningsbroen.
Nej: Draening skal startes
manuelt.
Skift af bikarbonat- Ja/Nej Ja: Bik.patronen dreenes
patronskift med automatisk inden udskiftning.
drasning Nej: Bik.patronen draenes ikke,
men der frigares tryk inden
udskiftning. Denne metode er
hurtigere.
Temperaturmalings- °CI°F Anvendt temperaturenhed (°C
enhed eller °F)
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
Standard dialysatflow ml/min Standard dialysatvaeskeflow
Standard °CI°F Standard
dialysattemperatur dialysevaesketemperatur (i °C
eller °F, afthaengigt af
maleenhedens indstilling)
Koncentratkilde Central 1 Koncentratkilde anvendt (central
Central 2 koncentratforsyning 1/2 eller
beholder).
Beholder
Central 1 navn Cent. 1 Navne pa koncentrater fra central
koncentratforsyning.
Central 2 navn Cent. 2
CCS-skylning under Ja/Nej Ja: Centrale

forberedelse

koncentratforsyningsslanger
skylles (kun en gang) i

30 sekunder i forberedelsesfasen,
for selvtest startes.

Nej: Centrale
koncentratforsyningsslanger
skylles ikke under forberedelse.

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

BICLF-ratio

ENDLF-ratio

BICLF-patr.ratio

Blandingsratio bikarbonat/syre/
acetat/bik.patron.

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
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Min.-maks.-parametre

1. Veelg Min.-maks.-parametre i tilstanden Brugeropsaetning.

% Trykgreenser vises.

Parameter Omrade | Beskrivelse

PA gvre A mmHg @vre graense for PA-graensevindue

PA nedre A mmHg Nedre graense for PA-graensevindue

PA min. greense mmHg Samlet nedre PA-graense
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

PV maks. greense | mmHg Samlet gvre PV-graense

PV gvre A mmHg @vre graense for PV-greensevindue

PV nedre A mmHg Nedre greense for PV-greensevindue

Min. graense for mmHg Samlet nedre PV-graense
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

PBE maks. mmHg Samlet gvre PBE-greense

greense Indstilling | TSM-tilstand af teknisk
service.

PBE gvre A mmHg @vre graense for PBE-greensevindue

TMP maks. mmHg Samlet gvre TMP-graense

greense .

Se oplysninger fra producenten af
dialysefiltret.

TMP gvre A mmHg @vre graense for TMP-greensevindue
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

TMP nedre A mmHg Nedre greense for TMP-graensevindue
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

TMP min. greense mmHg Samlet gvre TMP-graense

Overvagning af Ja/Nej Ja: Maks. og min. TMP-graenser er

grenser lav-hgj
TMP

aktive.

Nej: Maks. og min. TMP-greenser er ikke
aktive.

Graenser for venetryk skal indstilles s& taet som muligt pa den aktuelt malte
veerdi. For yderligere information henvises til servicemanualen.

Til single-needle-procedure kreeves yderligere foranstaltninger til fasevolumen.
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Risiko for patienten pa grund af blodtab, hvis nedre greense for vinduet for
venetryk (PV Nedre A) er indstillet for lavt!

Maskinen styrer en sporingsalgoritme til PV-alarmgreenser p4 2 mmHg pr.
2 minutter under behandlingen.

*  Sarg for, at PV Nedre delta ikke er for lav.

Risiko for patienten grundet ukendte farlige situationer!

Alarmgraenser kan aendres af autoriserede brugere.

»  Den autoriserede bruger skal informere alle andre brugere om andrede
alarmgreenser.

10.7 Adimea-parametre

1. Veelg Adimea-parametre i tilstanden Brugeropsaetning.

%  Adimea-parametre vises.

Parameter Omrade Beskrivelse

Standard mal-Kt/V 0-3 Indstilling af standard Kt/V-
malvaerdi ved slutningen af
behandlingen.

Kt/V- Enkelt pool/ Kt/V beregningsmodel (spKt/V
korrektionstilstand &kvilibreret eller eKt/V).

Standardindstilling for Ja/Nej Ja: Advarsel vises, hvis mal-Kt/
behandlingstilstand: V muligvis ikke nas far

behandlingens afslutning -

Advarsel om Kt/V-mal parametre kan tilpasses.

Nej: Ingen advarsel.

Advarsel om at Ja/Nej Ja: Advarsel om at gemme tabel
gemme Kt/V-tabel pa patientkort.

Nej: Ingen advarsel, men
tabellen gemmes alligevel.
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1.

ABPM-parametre

& ABPM-parametre vises.

Dialog iQ

Veelg ABPM-parametre i tilstanden Brugeropszsetning.

Parameter Omrade Beskrivelse
Automatisk start af Ja/Nej Ja: Malingerne starter automatisk.
cyklisk aflaesning (fra (Kun hvis patientkort eller Nexadia
patientkort/Nexadia) er tilgeengeligt.)
Nej: Malingerne skal startes
manuelt.
Stop cyklisk afleesning | Ja/Nej Ja: Cykliske malinger stoppes, nar
ved desinfektionens man gar fra slutningen af
start behandlingen til desinfektionen.
Nej: Cykliske malinger fortsaettes,
nar man gar fra slutningen af
behandlingen til desinfektionen.
Overtag greenser fra Ja/Nej Ja: Greenser tages fra patientkort
patientens parametre eller Nexadia.
Nej: Standardgraenser er taget.
ABPM-lgesning under Ja/Nej Ja: ABPM-inflationstilstand
manchetinflation (malinger under manchetinflation).
Nej: ABPM-deflationstilstand
(malinger under manchetdeflation)
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
ABPM-malingsinterval | 1 minut - Indstil tidsinterval for
1 time blodtryksmalinger.
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10.9 bioLogic Fusion-parametre

1. Veelg bioLogic-parametre i tilstanden Brugeropsaetning.

% bioLogic Fusion-parametre vises.

Parameter

Omrade

Beskrivelse

Foreslaet SYS nedre
greense

Ja/Nej

Ja: Foreslaet systolisk nedre
graenseveerdi kan bruges under
behandling til at indstille systolisk
nedre greense.

Nej: Foreslaet systolisk nedre
greenseveerdi kan ikke bruges.

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

valg af bioLogic-
tilstand

Fusion/
Light/fra

Forudindstilling til bioLogic-tilstand

Fusion: bioLogic Fusion-tilstand er
aktiveret. BP og RBV anvendes
som fysiologiske variable.

Light: tilstanden BioLogic Light er
teendt. Kun BP bruges som
fysiologisk variabel.

Fra: BioLogic-tilstand er slaet fra.

10.10 Single-needle-parametre

1. Veelg Single-needle-parametre i tilstanden Brugeropsaetning.

%  Single-needle-parametre (SN) vises.

Parameter Omrade Beskrivelse

Single-needle-valve

Min. greense PA for mmHg Indstil minimumsgreense for

SN-valve arterielt tryk.

Maks. kontroltryk min. mmHg Indstil maksimalt kontroltryk for

PV minimalt venetryk.

Min. kontroltryk PV mmHg Indstil minimalt kontroltryk for
venetryk.

Maks. kontroltryk PV mmHg Indstil maksimalt kontroltryk for

venetryk.

Single-needle-cross-ove

Kontroltryk PA mmHg Indstil kontroltryk for arterielt
tryk.
Kontroltryk PV mmHg Indstil kontroltryk for venetryk.
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Parameter Omrade Beskrivelse
Adgangstype Kateter/ Type patientadgang, der kan
Kanyle veelges.
Kanyle til ml Fasevolumen ved brug af
standardfasevolumen kanyle.
Standard mi Fasevolumen ved brug af
fasevolumenkateter kateter.
Tilstand Manuel/ Manual: Indstil blodflow og
Automatisk kontroltryk.
Automatisk: Indstil fasevolumen,
blodpumpehastigheden styres.
10.11 HDF/HF-onlineparametre

1. Veelg HDF/HF-onlineparametre i tilstanden Brugeropsaetning.

&  HDF/HF-online-parametre vises.

postdilution

Dialysatflow til
preedilution

Parameter Omrade Beskrivelse
HDF-erst.hastighed ml/min Indstil erstatningsvaeskeflow.
HF-erst.hastighed

HDF-erstatnings- I Indstil erstatningsvaeske-
vaeskevolumen volumen.

HF-erstatnings-

vaeskevolumen

Dialysatflow til ml/min Indstil dialyseveeskeflow til

henholdsvis pree- og
postdilution.

Valg af post-/
praedilution

Postdilution/
Preedilution

Veelg standardmetode.
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10.12 KUFmax parametre

Brugeropseaetningstilstand

1. Veelg KUFmax parametrei tilstanden Brugeropsaetning.

& KUFmax parametre vises.

Parameter Omrade Beskrivelse

Automatisk start af Ja/Nej Ja: Kygmax-beregning startes

maling ved automatisk ved starten af

behandlingens start behandlingen
Nej: Kygmax-beregning startes
ikke automatisk ved starten af
behandlingen

QUF-hastighed min. ml/min Minimum konvektivt flow til
Kygmax-beregning

QUF-rate maks. ml/min Maksimum konvektivt flow til
Kygmax-beregning

QUF-rate trin ml/min Trinsterrelse til foragelse af
konvektivt flow under beregning af
Kygmax

R? minimum — Minimal bestemmelseskoefficient
for Kyg-regressionskurve

Automatisk Ja/Nej Ja: Optimal

anvendelse af den erstatningsvaeskehastighed

bestemte indstilles automatisk til den

erst.hastighed ved beregnede Kygmax-vaerdi

KUFmax. .
Nej:
Erstatningsvaeskehastigheden
indstilles ikke automatisk

10.13 Vaeskebolusparametre

1. Veelg /nfusionsbolusparametre i tilstanden Brugeropsaetning.

% Vaeskebolusparametrene vises.

Parameter

Omrade

Beskrivelse

Infusionsbolus-
volumen

ml

Indstil volumen til vaeskebolus
(infusionsbolus og arteriel bolus).

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020




Brugeropseetningstilstand

10.14

Dialog iQ

Desinfektionsparametre

1. Veelg Desinfektionsparametre i tilstanden Brugeropsaetning.

&  Desinfektionsparametrene vises.

Parameter Omrade Beskrivelse
Desinfektion efter hver | Ja/Nej Ja: Ingen ny forberedelse er mulig
behandling uden endelig desinfektion.
Nej: Desinfektion er ikke
obligatorisk.
Start af automatisk Ja/Nej Ja: Forberedelse starter automatisk
forberedelse efter efter desinfektion.
desinfektion Nej: Maskinen skifter til skeermen
Programvalg efter desinfektion.
Auto fra under Ja/Nej Ja: Maskinen slukker automatisk
tomgangsskylning under tomgangsskylning efter
desinfektion, nar maksimal inaktiv
tid er ndet.
Nej: Maskinen forbliver taendt under
tomgangsskylning efter
desinfektion.
Maksimal inaktiv tid 1 minut - Tomgangsskylning efter
1 time desinfektion stopper, og maskinen
slukkes, nar den indstillede tid er
naet (kun med Auto fra under
tomgangsskylning).
Start automatisk Ja/Nej Ja: Desinfektion starter automatisk.
desinfektion Nej: Malingerne skal startes
manuelt.
Desinfektionsmetode | Citronsyre | Indstil desinfektionsmetode.
50% Automatisk desinfektion starter med
. den indstillede metode.
Skylning af
enhed
Afkalkning
(citronsyre)
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Parameter Omrade Beskrivelse

Termisk desinfektion Ja/Nej Ja: Desinfektionsmetode kan
veelges pa skaermen Desinfektion.

Cltrpnsyrfa-termlsk Ja/Nej Nej: Desinfektionsmetode kan ikke

desinfektion . ; .
veelges pa skaermen Desinfektion.

Afkalkning (citronsyre) | Ja/Nej Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Kemisk 1 Ja/Nej

emisk 1 () amel Navnet pa det foruddefinerede

Kemisk 2 () Ja/Nej desinfektionsmiddel i parentes.

Skylning af enhed Ja/Nej

Afkalkning Ja/Nej

(syrekoncentrat)

Central manuel Ja/Nej

kemisk desinfektion

Central automatisk Ja/Nej

kemisk desinfektion

Central termisk Ja/Nej

desinfektion

Central skylning Ja/Nej

Maksimal tid ude af timer Maksimal tomgangstid, indtil

drift desinfektion er pakreevet.
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Overvagning Ja/Nej Ja: Overvaget tomgangstid,
advarsel vises, nar tiden er udlgbet.
Nej: Tomgangstid overvages ikke.
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Maksimalt interval Ja/Negj Ja: Interval overvages, advarsel

mellem kemiske vises, nar tiden er udlgbet.

desinfektioner . . .
Nej: Interval overvages ikke.

Maksimal intervaltid timer Maksimalt tidsinterval mellem

desinfektioner (kun nar Maksimalt
interval mellem kemiske
desinfektioner er aktiv).

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konfigurationsdata til desinfektion - termisk

Termisk

°C

Temperatur til termisk desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
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Parameter Omrade

Beskrivelse

Konfigurationsdata til desinfektions - Citronsyre-termisk / afkalkning

(citronsyre)

Desinfektionsmiddel Citronsyre

50 %

Desinfektionsmidlets navn

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Volumen ml

Volumen af desinfektionsmiddel
anvendt til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Reaktionstid t:min

Eksponeringstid, dvs. tid, som
desinfektionsmidlet forbliver i
maskinen

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Driftstemp. °C

Desinfektionstemperatur

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Kond. maks. mS/cm

Maksimal konduktivitet under
desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Kond. min. mS/cm

Minimal konduktivitet under
desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Skylningsvolumen

Skylningsvolumen, der kraeves for
at fierne desinfektionsmidlet helt fra
maskinen, efter at desinfektionen er
afsluttet

Konfigurationsdata for desinfektion - k

emisk 1/2

Desinfektionsmiddel

Desinfektionsmidlets navn

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Volumen ml Volumen af desinfektionsmiddel
anvendt til desinfektion
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Reaktionstid t:min Eksponeringstid, dvs. tid, hvor

desinfektionsmidlet cirkuleres i
maskinen

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
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Parameter

Omrade

Beskrivelse

Driftstemp.

°C

Desinfektionstemperatur

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Kond. maks.

mS/cm

Maksimal konduktivitet under
desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Kond. min.

mS/cm

Minimal konduktivitet under
desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Skylningsvolumen

Skylningsvolumen, der kraeves for
at fierne desinfektionsmidlet helt fra
maskinen, efter at eksponeringen er
afsluttet

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konfigurationsdata til desinfektion - skylningsenhed

Klokkeslaet

t:min

Tiden, hvor skylning udferes

Konfigurationsdata for desinfektion - afkalkning (syrekoncentrat)

Klokkesleet t:min Tid for afkalkning
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Temperatur °C Temperatur for afkalkning

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konfigurationsdata til desinfektion - central termisk

Indlgbsflow

ml/min

Indlgbsflow til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Klokkeslast

t:min

Tid til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Temperatur

°C

Temperatur til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konfigurationsdata til desinfektion - central manuel kemisk

Indlgbsflow

ml/min

Indlgbsflow til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
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Parameter Omrade Beskrivelse

Indlgbstid t:min Indlgbstid til desinfektion
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Skylningsflow ml/min Skylningsflow til desinfektion
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Skylningstid t:min Skylningstid til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konfigurationsdata til desinfektion - central automatisk kemisk

Indlgbsvolumen

ml

Indlgbsvolumen til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Sluk for retention uden
auto-taend til

Ja/Nej

Ja: Maskinen er slukket for
retention og teendes ikke
automatisk efter desinfektion

Nej: Maskinen er ikke slukket for
retention

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Retentionstid

t:min

Eksponeringstid, dvs. tid, som
desinfektionsmidlet forbliver i
maskinen

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Skylningsflow

ml/min

Skylningsflow til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Skylningstid

t:min

Skylningstid til desinfektion

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Konfigurationsdata til desinfektion - central skylning

Indigbsflow ml/min Indlgbsflow til central skylning
Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.

Klokkesleet t:min Tid til central skylning

Indstilling i TSM-tilstand af teknisk
service.
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1. Veelg HCT-parametrei tilstanden Brugeropszetning.

%  HCT-parametre vises.

Beskrivelse

Indstil minimumsgreense for
pO5-maetning.

Parameter Omrade
pO,-maetn. %
min.greense

Delta BV- %/t

heeldningsgreense

Graenseveerdi for eendringer i
relativ blodvolumen (RBV) i %
pr. time.

Aktiver deaktiver visning af
HCT-alarmer og advarsler.

HCT-alarmer/ Ja/nej
-advarsler
10.16 Yderligere parametre

1. Veelg Yderligere paramefre i tilstanden Brugeropsaetning.

% Yderligere parametre vises.

10 Parameter Omrade

Beskrivelse

Kliklyd til bekreeftelse Ja/Nej
af taster

Ja: Lyd aktiveret.
Nej: Lyd deaktiveret.

Advarsel om lagring af | Ja/Nej
patientdata

Ja: Advarsel om lagring af
patientdata vises pa skaermen.

Nej: Ingen advarsel.

Ja: Skeermen Programvalg
springes over efter opstart, og
maskinen starter forberedelse i
den valgte tilstand: HD DN, HD
SN eller HDF DN.

Nej: Skeermen Programvalg
vises efter opstart.

50 %: Kort lyd.
100 %: Lang lyd.

Ja: Kuben skifter automatisk til
skaermen Ur efter forudindstillet
tid.

Nej: Kuben forbliver pa
skaermen.

Start automatisk Ja/Nej

forberedelse . .
Hvis Ja:
HD DN
HD SN
HDF DN

Afslutning af 50 % eller

behandlingslydens 100 %

varighed

Urskaermens Ja/Nej

udseende

Aktivering efter min

Tid, hvorefter skeermen Ur
vises.

Indstilling i TSM-tilstand af
teknisk service.
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Parameter Omrade Beskrivelse
Kubens rotations- ms Indstil, hvor hurtigt kuben skal
hastighed rotere for at skifte skeerm.
Tilpas ordinations- Tilpas Brugeren kan organisere
skaermen Ordinationsdata pa skeermen
/nputihenhold til individuelle
krav.
Tilpas protokol- Tilpas Brugeren kan organisere
skaermen skaermen Profoko/ pa skaermen
/nfo i henhold til individuelle
krav.
Timer til Tekstfelter Tekster tilgaengelige i menuen
fritekstredigering for Timer. Standardtekster kan
sygeplejerske veelges eller aendres individuelt.
Standardtekster:
Kontroller venetryk
Kontroller arterietryk
Kontroller temperatur
Kontroller filterkvalitet
Indstil bolusvolumenveaerdi
1 frit redigerbart felt
Vis PBE i stedet for Ja/Nej Ja: PBE-sgijle vises i rammen
TMP som sgjle som graf og veerdi.
Nej: TMP vises i stedet for PBE.
Brugeropsaetning minutter Den tid, hvorefter brugeren er
logout tid logget ud af tilstanden
Brugeropsaetning og skal logge
ind igen med adgangskode.
Pinkodeegendring til Sadan eendres login-pinkode
brugeropsaetning (adgangskode) til tilstanden
Brugeropseaetning.
— Ny pinkode Inputfelt Indtast ny pinkode.
— Gentag pinkoden Inputfelt Indtast ny pinkode igen.
— Bekraeft pinkoden Knap Tryk pa knappen for at bekreefte.
Spring selvtest over Ja/Nej Ja: Automatisk testsekvens kan

springes over for service-
aktiviteter. En tilsvarende knap
vises pa skaermen Programvalg.

Nej: Automatisk testsekvens
skal udfares.

Indstilling i TSM-tilstand af
teknisk service.
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Parameter

Omrade

Beskrivelse

Manuel
bypassbekreeftelse

Ja/Nej

Ja: Bypass skal deaktiveres
manuelt efter tilslutning af
patient og start af behandling.

Nej: Bypass deaktiveres
automatisk efter tilslutning af
patient og start af behandling.

Indstilling i TSM-tilstand af
teknisk service.

Tilstanden
Intensivafdeling

Ja/Nej

Ja: Tilstanden Intensivafdeling
(ICU) er aktiveret. Pavirker
alarmsystemet i henhold til
standard. Standard.

No: ICU-tilstand er deaktiveret.

Indstilling i TSM-tilstand af
teknisk service.

Hvis det @nskes, skal teknisk service deaktivere ICU-tilstand under farste
idriftsaettelse. Maskinen leveres med aktiveret ICU-tilstand.

ICU-tilstand adskiller sig

fejlfinding.

i sit alarmlydsystem og vises fra kronisk
dialysetilstand. For yderligere oplysninger henvises til kapitlet Alarmer og

Brug ikke Kliklyd til at bekreefte tasteri kombination med ICU-tilstand!
Brug af kliklyd under behandling anbefales ikke.
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1 Kortleeser
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11 Funktioner

11.1 Kortleeser og patientkort

Fig. 11-1 Skeermen set fra siden med kortlaeser

Kortlaeseren er en standardfunktion pa venstre side af skaermen.

Nar patientkortet bruges kan naesten alle behandlingsindstillinger gemmes og
kaldes frem igen under forberedelse af en behandling.

Patientkortet kan bruges til at
+ identificere patienter (patientnavn og ID),
* leese og downloade patientdata eller ordinationer,

* gemme patientdata fra tidligere behandlinger.

Patientkort bestilles hos B. Braun for at sikre en certificeret kvalitetsstandard.

For at forhindre manipulation eller misbrug af data skal patientkort opbevares
utilgeengeligt for uautoriserede personer.
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1 Patientens navn
Lees data

Gem data pa
patientkortet

4 Slet data fra
patientkortet

256

Funktioner

11.1.1 Arbejde med patientkort

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefjernelse under ultrafiltration
(UF)!

* Nar du bruger patientkort, ma du ikke glemme at indszette kortet i
veegten, nar patienten vejes ved hjeelp af en netvaerksvaegt.
+  Sarg for, at patientkortet er sat korrekt ind i vaegten.

Indseetning af patientkort

1. Indsaet patientkort i kortlaeseren pa venstre side af skaermen med pilen
pegende mod abningen. Aftrykket med chippen (Fig. 11-2) skal pege mod
forsiden af skaermen (bruger interface).

Fig. 11-2 Dialog iQ Patientkort

Y  Datastyring for patientkort bliver aktiv pa skeermen Opsaetning.

@

ONONO

Fig. 11-3 Datastyring pa skeermen Opseetning
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2. Nar du indseetter patientkortet for farste gang, skal patientens navn
indtastes.

& Navnet kan ikke eendres efter den ferste lagring ® for at undga
forvirring.

% Patientkortet skal slettes fuldsteendigt @ hvis et nyt navn skal
indseettes.

3. Tryk pa navnefeltet @ .
%  Tastaturet abnes.
Indtast patientnavn og tryk pa OKfor at bekraefte.
5. Indtast patient-ID og tryk pa OK for at bekraefte.
& Patientnavnet vises nu i navnefeltet @ .

Indlaesning af data fra patientkortet

Behandlingsordination indlaeses automatisk efter indseetning af patientkortet i
kortleeseren.

1. Tryk pa ikonet @ for at laese data pa ethvert andet tidspunkt.
& Indleesning er kun mulig under programvalg og forberedelse.

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!
Behandlingsparametre skal vaere sandsynlige og overholde laegens ordination.

*  Kontroller altid indstillingerne for behandlingsparametre, inden du starter
behandlingen.

2. Kontroller data i oversigten, og tryk pa OKfor at bekraefte

Hvis parameterindstillinger, der er indlaest fra patientkortet, afviger fra
forudindstillede vaerdier pa maskinen, eller gaelder for indstillinger, der ikke er
installeret, kan disse parametre ikke indlezeses og angives i vinduet med
sandsynlighedskontrol.

Fig. 11-4 Vinduet til sandsynlighedskontrol (patientkort)
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Nar du trykker pa OK, indleeses parametre til maskinen. Parameter-
indstillingerne, der er angivet i vinduet med sandsynlighedskontrol, erstattes
derefter af maskinens standardveerdier. Nar du trykker pa Annuller, afbrydes
parameterindlaesning.

For at lette kontrol af parameterindstillinger til behandling vises en oversigt
over downloadede behandlingsparametre efter tryk pa Vis behandlings-
oplysninger. | denne oversigt fremhaeves de parametre, der er anfert i vinduet
med sandsynlighedskontrol:

* Rgd: veerdi pa patientkort uden for det forudindstillede interval pa
maskinen.

*  Gul: parameteren findes ikke pa patientkortet, maskinens standard-
indstilling bruges.

»  Parametre for valgmuligheder, der ikke er installeret, vil ikke blive brugt
og vises derfor slet ikke.

Fig. 11-5 Behandlingsparameteroversigt (patientkort)

Ret alle ngdvendige indstillinger, inden du gar ind i behandling.

Gem data pa patientkortet
1. Tryk pa ikonet @ i Fig. 11-3 og bekreeft for at gemme data efter aendring.
& Patientdata gemmes pa patientkortet.

% Data kan gemmes under forberedelse savel som under og efter
behandlingen.

Sletning af data fra patientkortet
1. Tryk pa ikonet @ i Fig. 11-3 for at slette data fra patientkortet.
& Alle data slettes fra patientkortet!
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11.1.2 Patientkortparametre

Folgende parametre skrives til og indleeses fra patientkortet:

iQ

Parameter

Beskrivelse

Patientnavn

Patientens navn

Patientens fadselsdag

Patientens fgdselsdato

Patientveegt

Patientens vaegt fgr behandling

Patientens kan

Patientens kgn

Patientens hgjde

Patientens hgjde

Patientens alder

Patientens alder

Patientadgangstype

Patientadgang i SNCO: kanyle eller kateter

Behandlingstid

Behandlingsvarighed

Naletype

Anvendt behandlingsprocedure: DN, SNV,
SNCO

Behandlingstype

Anvendt behandlingstype: HD, HDF, HF

Mal-Kt/V

Indstilling af standard Kt/V-malvaerdi ved
slutningen af behandlingen

Min. UF-rate

Nedre greense for pulsfrekvens

Max. UF-rate

@vre graense for pulsfrekvens

Infusionsbolusvolumen

Volumen til veeskebolus (NaCl-pose eller
onlinevaeske)

Fasevolumen

Fasevolumenovervagning i SNCO til eller fra

Optiflow

Automatisk fasevolumenjustering i SNCO il
eller fra

Erstatningsvaeskeflow
(HDF)

Erstatningsveeskeflow i HDF-tilstand

Erstatningsvaeskeflow
(HF)

Erstatningsveeskeflow i HF-tilstand

Valg af post-/praedilution

Postdilution eller preedilution til HDF/HF
onlinebehandling

Tilstandsindstilling
bikarbonat/ acetat

Definerer, om acetat eller bikarbonat og
syrekoncentrat bruges til at justere
dialysevaeskens konduktivitet (kun hvis
Acetattilstand aktiveret er aktiv)

Valgt syre

Brugt syrekoncentrat
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Parameter

Beskrivelse

Valgt acetat

Brugt acetatkoncentrat (kun hvis Acetattilstand
aktiveret er aktiv)

Valgt syrekilde

Kilde til syre- eller acetatkoncentrat (beholder
eller central koncentratforsyning)

Heparinbolusvolumen

Volumen til heparinbolustilfarsel under
behandling

Stoptid for heparin Indstil tid til stop af heparinpumpe inden
behandlingens afslutning

Sprgjtetype Anvendt heparinsprgjtetype (valgt fra listen)

Min. PA Minimumsarterietryk i SNV-tilstand

Min. PV Minimumsvenetryk i SNV-tilstand

Maks. PV Maksimum venetryk i SNV-tilstand

Min. PA Minimum arterietryk i SNCO-tilstand

Maks. PV Maksimum venetryk i SNCO-tilstand

Delta PA-minimum

Nedre relative alarmgraense for PA-
graensevindue

Delta PA maksimum

Qvre relative alarmgreense for PA-
greensevindue

Delta PV-minimum

Nedre relative alarmgraense for PV-
greensevindue

Delta PV-maksimum

@vre relative alarmgreense for PV-
greensevindue

Absolut PV-maksimum

Maksimal gvre alarmgreense for PV

Delta PBE-maksimum

Tilladte aendringer for PBE under behandling

Absolut PBE-maksimum

Maksimal graense for PBE-overvagning under
behandling

Delta TMP-minimum

Nedre relative graense for TMP-overvagning
under behandling

Delta TMP-maksimum

@vre relative graense for TMP-overvagning
under behandling

Absolut TMP-minimum

Absolut nedre graense for TMP-overvagning
under behandling

Absolut TMP-
maksimum

Absolut @vre graense for TMP-overvagning
under behandling

ABPM-cyklustid

Tidsinterval for automatisk blodtryksmaling

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020




Funktioner

Dialog iQ

Parameter

Beskrivelse

Gennemsnitligt systolisk
tryk

Gennemsnit af det systoliske tryk under
behandlingen. ABPM startes med denne veerdi
ved naeste behandling.

bioLogic-tilstand

bioLogic-tilstand: ikke aktiveret i
produktionsrapport, fra, Fusion eller Light

bioLogic relativ gvre
graense for UF-rate

Relativ gvre graense for
ultrafiltrationshastighed for bioLogic Fusion.
Den maksimale UF-rate beregnes i forhold til
middelvaerdien af UF-raten for behandling.

Systolisk nedre graense

Nedre graense for systolisk tryk

Systolisk gvre graense

@vre graense for systolisk tryk

Diastolisk nedre graense

Nedre greense for diastolisk tryk

Diastolisk gvre graense

@vre graense for diastolisk tryk

Nedre pulsfrekvens

Nedre greense for pulsfrekvens

@vre pulsfrekvens

@vre graense for pulsfrekvens

Maks. graense for
haematokrit

Visning af gvre greense for haematokritveerdi
[%]
(i @jeblikket ikke brugt)

Min. graense for delta
blodvolumenhaeldning

Visning af nedre graense for haematokritvaerdi i
henhold til blodvolumenaendring [%!/1]

Min. maetningsgraense

Visning af nedre graense for iltmaetning [%]

HCT-advarsler og
-larmer

Advarsler og alarmer for haematokritveerdi
aktiveret eller deaktiveret
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11.2 Automatisk blodtryksmaling (ABPM)

ABPM tillader ikke-invasive, oscillometriske malinger af blodtryk (systolisk,
middel og diastolisk vaerdi) og puls. Malinger kan udfares under forberedelse,
behandling og desinfektion.

ABPM er ikke beregnet til neonatal brug.
ABPM er ikke beregnet til at blive brugt i kombination med HF-kirurgisk udstyr.

ABPM ma udelukkende anvendes af personer, som er instrueret i en korrekt
betjening. Medicinsk indikation, patientpopulation og driftsforhold er de
samme som beskrevet for maskinen.

ABPM opfylder muligvis ikke sine ydelsesspecifikationer, hvis modulet
opbevares eller anvendes uden for det temperatur- og fugtighedsomrade, der
er specificeret af producenten (se ogséa tekniske data, afsnit Omgivelses-
betingelser).

ABPM behgver ikke at blive kontrolleret, verificeret eller vedligeholdt i noget
interval. Modulet har en selvtest og registrerer automatisk fejl.

ABPM arbejder pa RR-princippet - blodtryksmalingsprincippet fra den
italienske laege Riva Rocci. Manchetten er forbundet til et manometer. Til
blodtryksmalinger inflateres manchetten automatisk via en integreret pumpe
og tgmmes via en integreret tgmningsventil. Modulet understgtter to
malemetoder:

»  Maling under deflation

Manchetten inflateres til et defineret tryk, der er markant over patientens
systoliske blodtryk. Blodtrykket males derefter ved at deflatere
manchetten i sma trin og samtidig registrere trykveerdierne.
Startinflationstrykket for den farste maling indstilles til det gennemsnitlige
systoliske tryk for den sidste behandling, der er gemt pa patientkortet
eller Nexadia-serveren. Hvis begge ikke er tilgaengelige, anvendes en
foruddefineret veerdi (standard 200 mmHg). Til de fglgende malinger
indstilles inflationstrykket automatisk til 30 mmHg over den sidst malte
systoliske veerdi.

«  Maling under inflation

Blodtryk males allerede under inflation af manchetten. Sammenlignet
med deflationstilstanden reduceres inflationstrykket markant til et niveau,
der er minimalt over patientens systoliske tryk. Efter at have naet et par
mmHg over det systoliske tryk deflateres manchetten helt inden for fa
sekunder, hvilket reducerer maletiden.

| tilfeelde af et systolisk blodtryk hgjere end 210 mmHg skifter modulet
automatisk til maling under deflation.

Malemetoden indstilles af teknisk service i TSM-tilstand. Inflationsmetoden er
standardindstillingen.

ABPM styrer malegreenserne. Derfor er der ingen risiko for forleenget
overinflation. For yderligere information henvises til kapitlet Tekniske data.
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ABPM tilbyder fglgende funktioner:

»  Enkel gjeblikkelig maling.

«  Tydelig visning af blodtryk og puls pa Startskaermen.
«  Automatisk, cyklisk maling.

»  Blodtryksbaseret individuel justering af graenser.

»  Valgfri, farvet visning af blodtryk og pulskurver.

«  Dokumentation af malinger med tidsstempler.

«  Farvet visning af malinger, der ligger uden for greenserne.

Risiko for patienten grundet forkert medicinsk indikation!

Funktionen friger ikke brugeren fra forpligtelsen til regelmaessigt at overvage
patienten. De overfgrte og viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

+  Overvag regelmaessigt patienten.

+  Skift aldrig behandlingsparametre udelukkende pa baggrund af de viste
veerdier.

* Den ansvarlige laege er ansvarlig for den medicinske indikation.

Tilslutningsporten til ABPM er pa venstre side af maskinen.

Manchetten kan placeres pa bagsiden af skaermen i en manchetkurv.
Blodtryksmalinger er vaesentlige i forhold til dem, der opnas ved stetoskopi.
ABPM blev klinisk undersagt i henhold til kravene i ISO 81060-2.

11.2.1 Manchet

Manchetter leveret af B. Braun er latexfri. Dette er ogsa angivet med symbolet
pa manchetten.

Risiko for patienten grundet forkerte malinger!
Brug af en uegnet manchet vil pavirke ABPM's ydeevne.

. Kun manchetter leveret af B. Braun ma anvendes. Andre manchetter skal
veere kvalificerede til brug sammen med maskinen, f.eks. af uafthaengige
organer.

Manchetstarrelser

Felgende manchetstarrelser er tilgaengelige:

+ Lille (S): overarmens omkreds 18 - 26 cm
*  Medium (M): 25 - 35 cm

« Stor(L):33-47cm

»  Ekstra stor (XL): 42 - 54 cm

Der leveres en medium manchet med hver maskine.

Brug af forkert manchetstarrelse kan resultere i forkerte malinger!
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Manchetstgrrelsen er korrekt til patientens overarmsomkreds, hvis den
stiplede linje, der er markeret med en pil (ved kanten af manchetten, se Fig.
11-6, @ ) er placeret i omradet markeret med "INDEX" ( @ ), nar manchetten
pafgres.

INDEX

H:-80-0:-H

I O

i

Fig. 11-6 Meerkning for korrekt manchetstgrrelse

Pafegring af manchet

Fig. 11-7 Manchet

1.  Komprimér manchetten for at lade Iuft slippe ud, inden den péaferes.
Pafer manchetten taet omkring patientens overarm.

Anbring “ARTERIA”-markeringen pa indersiden af manchetten (se
Symboler pa ABPM-manchet (45)) over arterien.

4. Pafgr manchetten ca. 2 cm over albuen.
Searg for, at der ikke er knaek pa manchetslangen.

Hvis det er relevant, skal du indstille malecyklussen til det gnskede
tidsinterval (1-60 minutter afhaengigt af patientens kliniske tilstand).

Manchetten skal placeres i niveau med hjertet (midten af manchetten i niveau
med hgjre atrium).
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Risiko for patienten pa grund af tryk af kropsdele eller forstyrrelse af blodflow!

Kontinuerligt manchetryk eller for hyppige malinger kan resultere i tryk af
kropsdele eller forstyrrelse af blodflow.

+  Undga for hyppige malinger.
*  Kontroller kropsdele regelmaessigt.
+  Sorg for, at der ikke er kneek pad manchetslangen.

Risiko for patienten grundet reduceret dialyseeffektivitet!

+ Anbring ikke manchetten pa adgangsarmen.
*  Placer ikke manchetter pa lemmer, der anvendes til intravengs infusion
eller heemodialyse.

Risiko for patienten, hvis manchetten placeres over et sar!
Sar kan springe op.

«  Placer aldrig manchetten over et sar.

Risiko for patienten grundet infektion!
Manchetten kan veere kontamineret.

+  Nar infektigse (f.eks. Hepatitis B) patienter behandles, skal du bruge en
separat manchet til hver patient eller fglge facilitetens politik og
procedure.

Risiko for patienter efter mastektomi pa grund af lymfostase!

*  Placer ikke manchetten pa armen pa siden med en mastektomi.
«  Brug anden arm eller andet ben til maling.

Renggaring/sterilisering af manchet

BEMAERK!

Manchetten ma aldrig autoklaveres.

1. Serg for, at der ikke kommer vaeske ind i slangeforbindelserne under
renggringen.
2. Manchetten mé& kun rengares/steriliseres med saebevand eller en

alkoholoplgsning (f.eks. Meliseptol).
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1 Alarmgraenseveerdier

2 Automatisk
graensetilpasning

Malefrekvens [i minutter]
Aktiver/deaktiver cyklisk
maling

Start/stop ABPM

Grafisk trendbillede af
blodtryk

7 Tabel over udferte
blodtryksmalinger
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Tilslutning af manchetslanger til maskinen
1. Tilslut manchetslange til ABPM-tilslutningsslange.

2. Tilslut ABPM-tilslutningsslange til blodtryksmalingskonnektoren pa
maskinen.

3. Sarg for, at forbindelserne er teette.

11.2.2 ABPM-indstillinger

Ved reinfusion er ABPM-indstillinger deaktiveret.

1. Tryk pa ikonet ABPM pa skaermen /nput.
& Skeermen ABPM-indstillinger abnes.

® @

® @

Fig. 11-8 ABPM-indstillinger pa skaermen /nput

Indstilling af alarmgraenser

1. For manuelt at indstille alarmgraenser skal du trykke pa den respektive
veerdi.
eller

2. Forattilpasse alarmgraenserne til veerdierne omkring malt blodtryk skal du
trykke pa Graensetilpasning, Indstil (Fig. 11-8, @ ).

% Vinduet Nye alarmgreenser vises.

3. Tryk pa OK'for at bekreefte de nye alarmgraenser.

Kontroller altid rigtigheden af alarmgraenseveerdierne, der indstilles automatisk
af ABPM-funktionen Graensetilpasning.
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Alarm Standard Nedre greense @vre greense
Systolisk | 70 mmHg 50 mmHg 200 mmHg (men ikke
nedre hgjere end den
graense indstillede systoliske

gvre granse)

Systolisk | 200 mmHg | 70 mmHg (men ikke 245 mmHg
avre lavere end den
graense indstillede systoliske
nedre graense)

Diastolisk | 40 mmHg 40 mmHg 130 mmHg (men ikke
nedre hgjere end den
grense indstillede diastoliske

@gvre graense)

Diastolisk | 130 mmHg | 40 mmHg (men ikke 220 mmHg
ovre lavere end den
greense indstillede diastoliske
nedre graense)

Puls, 50 bpm 40 bpm 140 bpm (men ikke
nedre hgjere end den
greense indstillede avre

pulsfrekvens)

Puls, gvre | 140 bpm 50 bpm (men ikke 200 bpm
greense lavere end den
indstillede nedre
pulsfrekvens)

Indstilling til cyklisk Maling

1. For at aktivere/deaktivere cykliske malinger med den indstillede
malefrekvens skal du veelge Start cyklus, On (Fig. 11-8, @ ).

2. For at indstille malefrekvensen skal du veelge Cyklusfrekvens @ . Muligt
interval: 1 til 60 minutter.

TSM-tilstand ger det muligt at forudindstille, om cykliske malinger afsluttes,
nar der skiftes til desinfektion.

BEMAERK!

Efter en indledende maling skal alarmgreenserne indstilles teettere pa de
aktuelle blodtryksveerdier. De foreslaede alarmgreenser ligger normalt
omkring +30 mmHg i kritiske omrader ved +10 mmHg omkring den sidste
maling. For at sikre de bedst mulige malinger, skal manchetten vaere i niveau
med hjertet, sa det malte blodtryk ikke adskiller sig fra det faktiske blodtryk pa
grund af hgjdeforskellen.

Yderligere ABPM-parametre kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning af
autoriserede brugere.
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11.2.3 Maling af blodtryk

Retningslinjer for maling af blodtryk

For at opna ngjagtige blodtryksmalinger i hvile skal du sgrge for falgende
placering af patienten:

*  behagelig position,
. ben, der ikke er krydsede,
*  ryg og arm skal understgttes,

« patienten skal slappe af og ikke tale under malingen.

Blodtryksaflaesning kan pavirkes af

*  malested,

»  patientposition (stdende, siddende, liggende),

*  beveegelse,

»  patientens fysiologiske tilstand,

+  patientens tgj.

Folgende miljgmaessige eller operationelle faktorer kan pavirke ABPM-
ydelsen og/eller blodtryksaflaesningen:

+ almindelige arytmier, sdsom atriale eller ventrikulaere preemature slag
eller atrieflimren,

» arteriel sklerose,
*  ringe perfusion,
» diabetes,

+ alder,

+ graviditet,

*  preeeklampsi,

*  nyresygdomme,

+  patientbevaegelse, rysten, skeelven.

| tilfeelde af uventede afleesninger:
1. Kontroller patientens position og malebetingelser.
2. Gentag maling.

3. Udfer om ngdvendigt referencemaling.

Risiko for patienten grundet forkerte malinger!

Manchetovertryk kan forstyrre eller midlertidigt medfere tab af funktion af andet
overvagningsudstyr, der samtidig bruges pa samme ekstremitet pa patienten.

»  Overvag regelmaessigt patienten.

+  Kontroller overvagningsresultaterne, fgr du eendrer behandlingsparametre.

»  Skift aldrig behandlingsparametre udelukkende pé baggrund af de viste
veerdier.

» Den ansvarlige leege er ansvarlig for den medicinske indikation.

Hvis manchetten ved et uheld er fugtet, skal den t@rre, nar behandlingen er
afsluttet.
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Start og stop maling

Farste maling skal tages tidligst 5 minutter efter behandlingens start i henhold
til IEC-standarden.

Blodtryksmalinger kan startes pa flere mader.

1. Tryk pa Startpa skeermen Ur
eller
Tryk pa Start (Fig. 11-9, @ ) pa Sfart-skaermen
eller
Tryk pa Starti gruppefeltet ABPM-indstillinger pa skaermen /nput (Fig. 11-
8 ABPM-indstillinger pa skaermen Input (266), ® ).

%  Den sidste maling af systolisk og diastolisk tryk og puls vises.

& Knappens inskription Start skifter til Stop.

Fig. 11-9 Sfart-skaerm

2. Tryk pa Stop for at stoppe en igangvaerende blodtryksmaling.
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11.24 Trendvisning og liste over malinger

Nar en maling blev annulleret, viser displayfelterne "---". Pa listen over
malinger vises alle resultater med de respektive tidsoplysninger. Veerdier vist
med radt angiver, at graenserne er overskredet.

Ved reinfusion kan der trykkes ABPM-ikonet for at fa vist malingerne af den
tidligere udfarte behandling.

Trendvisning af blodtryksmalinger
1. Tryk pa Trend pa ABPM-skaermen.

% Malingerne vises grafisk.

Fig. 11-10 Grafisk gengivelse af malinger (trendvisning)

2. For at veelge en anden graf skal du trykke pa parameternavnet i
visningsomradet.

% Enrulleliste vises med de parametre, der kan veelges til trendvisning:
— systolisk/diastolisk blodtryk,
— puls,
— gennemsnitligt arterielt tryk (MAP).

Fejlagtige malinger er markeret med en asterisk i farste position. Ved at
aktivere en linje med en asterisk kommer et vindue med maleresultaterne og
en fejlbeskrivelse frem.
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Liste over blodtryksmalinger
1. Tryk pa Liste pa ABPM-skeermen.

& Malingerne er anfert i en tabel:

time (t:min.)

systolisk blodtryk (mmHg)
diastolisk blodtryk (mmHg)
MAP (Middel arterielt tryk)

puls (1/min = slag pr. minut eller min'1)

Fig. 11-11 Liste over blodtryksmalinger

Dialog iQ
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Hvis malingerne er uden for graenserne, vises de i rgdt pa listen.
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1.3 Adimea

Adimea er en malemetode til overvagning af dialysedosis under en komplet
behandling. Adimea arbejder med spektroskopi (UV-lys) for at male
reduktionen af urinaffaldsprodukter i maskinens dialysataflgb.

Pa grund af kontinuerligt registrerede malinger kan Kt V og
urinstofreduktionsratio (URR) bestemmes og vises. Det er ogsa muligt at vise
adfeerden af UV-lysabsorption, hvilket gar det muligt at evaluere reduktionen
af stoffer under behandlingen.

Pavirkningsfaktorer for dialyseeffektivitet er:
*  patientens terveegt,

*  blodflow,

» dialyseveeskeflow,

» dialysefilter (type, tilstand),

*  behandlingstid,

. recirkulation.

Der findes 2 beregningsmetoder til beregning af faktisk Kt/V:
* enkelt-pool Kt/V (spKt/V) og

»  akvilibreret Kt/V (eKt/V), som betragter carbamid-rebound efter dialyse.

Metoden indstilles i tilstanden Brugeropsaetning og vises pa skeermen /nput,
Adimea.

Adimea bestemmer Kt/V med en ngjagtighed pa +7%. UV-malinger udfert af
Adimea valideres ved hjelp af bade intradialytisk savel som
blodprgveudtagning far og efter dialyse. spKt/V og eKt/V beregnes efter
Daugirdas’ formel. For yderligere oplysninger henvises til: Castellarnau A,
Werner M, Giinthner R, Jakob M “Real-time Kt/V determination by ultraviolet
absorbance in spent dialysate: technique validation” (“Realtids Kt/V-
bestemmelse ved ultraviolet absorbans i brugt dialysat: validering af teknik”),
Kidney Int., 2010 nov; 78(9): 920 -5.

For yderligere oplysninger om Kt/V henvises til afsnittet 13.10 Formler (419).
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Nuveerende Kt/V eller
URR

Tryk for at veelge graf for
Kt/V-, URR- eller UV-
absorbans

Malvaerdilinje
Orienteringslinje
Malveerdi Kt/V

Patientens vade vaegt
(veegt for dialyse)

Aktiver/deaktiver
advarsel om malveerdi
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11.3.1 Indstilling af Adimeaparametre
1. Tryk pa ikonet Adimea pa skeermen /nput.

% Adimea-skaerm abnes.

Fig. 11-12 Adimea pa skaermen /nput

2. Indtast patientens vade vaegt (vaegt for dialyse) ® .

% Indtastning af patientens veegt fer dialyse muligger beregning og
visning af Kt/V-, URR- og UV-absorbans fra begyndelsen af
behandlingen.

Indtastning af patientvaegt og derfor aktivering af Adimea kan ogsa foretages
nar som helst under behandlingen. Kt/V-, URR- og UV-absorbansveerdier
vises altid under hensyntagen til den allerede opnaede dialysetid.

3. Indtast/tilpas mal Kt/'vV ® .
4. Aktivere/deaktivere maladvarsel @ .

% Nar maladvarslen er aktiveret, vises der en tilsvarende advarsel pa
skeermen, hvis mal-Kt/V muligvis ikke nas i slutningen af
behandlingen.

& Brugeren kan tilpasse parametre for at na den bestemte dialysedosis.
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Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Funktionen frigar ikke brugeren fra pligten til regelmaessig patientkontrol.
Overfgrte og/eller viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

*  Kontrollér jeevnligt patienten.

+ Beregning af Kt/V erstatter ikke kravet om at verificere, at behandlingen
udfgres som ordineret af laegen.

» Tag aldrig beslutninger om behandling udelukkende pa baggrund af de
viste veerdier.

» Den ansvarlige lzege er ansvarlig for den medicinske indikation.

| tilfeelde af en maladvarsel kan felgende parametre tilpasses (i de fleste
tilfeelde kun efter aftale med den ansvarlige laege) for at forbedre mal-Kt/V:

- Mal-Kt'vV ® ,
- Behandlingstid pa skaermen Ordination, Behandlingstia,
- DF-flow pa skeaermen Ordination, Dialysatflow,

- Blodflow ved at trykke pa +/- -tasterne pa skeermen.

Yderligere Adimeaparametre kan indstilles i tilstanden Brugeropsaetning.

11.3.2 Grafisk afbildning under terapi

1. Velg K&/V(enten spKt/V eller eKt/V, alt efter indstillingen i tilstanden Bruger-
opszetning), URR eller Absorbans for at skifte mellem parametervisningen.

% En grafisk oversigt over den aktuelle behandling vises pa den
respektive skaerm.

Fig. 11-13 Grafisk afbildning af dialyseeffektivitet

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020



Funktioner

Dialog iQ

+ Den bla linje repraesenterer den respektive parameters status indtil det
respektive behandlingstidspunkt.

+ Den granne stiplede linje fungerer som en orientering til brugeren for at
se, om det faktiske behandlingsforlgb vil opfylde malet for dialysedosis.

+ Den stiplede linje efter den (bla) faktiske statuslinje er den genberegnede
linezere orienteringslinje. Hvis denne linje er bla (slutpunkt over
malveerdien), vil malveerdien sandsynligvis blive naet. Hvis denne linje er
rad (slutpunkt under malvaerdien), vil malveerdien sandsynligvis ikke blive
naet ved afslutningen af den forudindstillede behandlingstid.

11.3.3 Udvidet funktionalitet ved brug af patientkort

Brug af patientkort muligger, at patienters individuelle Kt/V- og URR-veerdier
pa op til 50 afsluttede behandlinger kan gemmes og vises pa skaermen til
evaluering. Derudover kan tendenser for flere parametre for de sidste 6
afsluttede behandlinger vises og sammenlignes grafisk.

Tendenser eller useedvanlige behandlinger kan om ngdvendigt identificeres
og analyseres.

Tendenser pa infoskeermen

1. Veelg Historik pa skaermen /nfo.

%  To trendvisningsomrader vises pa skeermen med angivelse af data for
de sidste 20 afsluttede behandlinger arrangeret efter behandlings-
dato (fra venstre mod hgijre).

Fig. 11-14 Parameterhistorik pa skeermen /nfo

Denne visning er beregnet til at give et overblik til langsigtet evaluering.

For at veelge en anden graf skal du trykke pa visningsomradet @ . En rulleliste
indeholdende alle tilgaengelige parametre til trendvisning vises:

« gennemsnitligt blodflow,
* gennemsnitlig puls,
«  relativ blodvolumen (ABV),

» dialysevaskeflow,
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*  patientens torveegt,

*  HDF-erstatningsveeskevolumen,

* heparindosis,

» endelig Kt/V (enten eKt/V eller spKt/V),

*  minimalt arterietryk (PA min.),

« maksimalt indgangstryk pa blodsiden (PBE maks.),
*  Maksimalt venetryk (PV maks.),

+ iltmaetning (spOy),

»  systolisk/diastolisk minimalt og maksimalt blodtryk (2 veerdier i 1 tendens
plus middelveerdi),

* behandlingstid,

» samlet behandlet blodvolumen,

» samlet ultrafiltrationsvolumen (samlet UF-volumen),

» endelig URR (kun hvis Kt/V ikke er valgt i TSM-tilstand).

For de sidste 6 afsluttede behandlinger er mere detaljeret information
tilgeengelig. Efter tryk pa det tilsvarende maerke for parameteren (Fig. 11-14,
® ) for en bestemt dato vises en tendens for denne parameter for denne

saerlige behandling (Fig. 11-15). Visningen er 5 minutter. Trendvisningen
lukkes ved at trykke pa 7T/LBAGE @ .

Fig. 11-15 Trendvisning af en valgt parameter
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HCT-tabel pa skeermen Info

1. Veelg Hisforik pa skeermen /nfo.

iQ

& Data fra de sidste 50 afsluttede behandlinger laeses fra patientkortet
0g vises pa skeermen.

Fig. 11-16 HCT-tabel pa skeermen /nfo

Parameter

Beskrivelse

Dato [dd.mm.t:min]

Dato for udferte behandlinger

ABV-min. Lavest malte relative blodvolumenvaerdi under
behandlingen
ABV-slut Sidst malte relative blodvolumenvaerdi under

behandlingen

pO2-Sat. min. [%]

Lavest malte iltmaetningsveerdi under
behandlingen

pO2-Sat. slut [%]

Sidste malte iltmaetningsvaerdi under
behandlingen
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1. Veelg K¢/V pa skaermen /nfo.

% Data fra de sidste 20 afsluttede behandlinger leeses fra patientkortet
og vises pa skaermen.

Fig. 11-17 Kt/V-tabel pa skeermen /nfo

Parameter

Beskrivelse

Dato [dd.mm t:min]

Dato og tidspunkt for udferte behandlinger

Mal-Kt/V [-]

Indstil Kt/V-malveerdi

KtV [

Naet Kt/V-veerdi

Pat.veegt [kg]

Patientens veegt fgr dialyse

Blodflow [ml/min.]

Gennemsnitligt blodflow over behandlingstiden

DF-flow [ml/min.]

Gennemsnitligt dialysatflow over
behandlingstiden

URR [-]

Opnéaet carbamidreduktionsratio

Hvis malingerne er uden for graenserne, vises de i rgdt pa listen.
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114 Haematokritsensor (HCT-sensor)

11.41 Funktion

HCT-sensoren maler ikke-invasivt blodparametre pa den ekstrakorporale
blodside via en infrarad sensor. Den er placeret ved maskinens forsidedgr
ved siden af sikkerhedsluftdetektoren. Arterieslangen fra B. Braun
blodslangesystemet med multikonnektor skal indseettes. Ingen yderligere
engangsartikel kraeves. Alle behandlingsyper understattes.

HCT-sensoren er kun valideret med B.Braun blodslangesystem med
multikonnektor!

Foelgende blodparametre males eller beregnes:
* Relativ blodvolumen (RBV) in %
* lltmaetning (spO,) i blodet i %

HCT-sensorveerdier vises pa skaermen /npuf, HCT-data, gemmes pa
patientkortet (hvis det findes) og kan kaldes frem som tendenser pa skeermen
Info.

HCT-sensormalinger

Parameter Vaerdier

HCT

«  Maleinterval 20 % - 50 %

+  Ngjagtighed +10% 2

spO,

+  Maleinterval 40 % - 100 %

+  Nogjagtighed +5 %@

RBV

+  Beregning b se afsnit 13.10 Formler (419)
*  Ngjagtighed 15 %

a. ngjagtigheden afhaenger af tranparensen af det ekstrakorporale
blodslangesystem

b. beregnet ud fra HCT-veerdier
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Anvendelsesomrader
«  Fa oplysninger om patienters veeskestatus under behandlingen.
»  Afveerg hypotensive episoder ved hjelp af relative blodvolumenveerdier.

«  Overvag iltsituationen for kritiske patienter.

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Funktionen frigar ikke brugeren fra pligten til regelmaessig patientkontrol.
Overfgrte og/eller viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

*  Kontrollér jeevnligt patienten.

» Tag aldrig beslutninger om behandling udelukkende pa baggrund af de
viste veerdier.

» Den ansvarlige leege er ansvarlig for den medicinske indikation.

11.4.2 Grafiske afbildninger

Relativ blodvolumen

Med HCT-sensor installeret maler maskinen den absolutte haematokritveerdi
(HCT). Baseret pa disse veerdier beregnes den relative blodvolumen (RBV).
Grafen kan vises pa skaermen /nput En maksimal greense for haeldningen af
RBV-trend kan indstilles. HCT-alarmer og advarsler kan slas til eller fra.
Veerdierne for RBV og RBV -heeldning er angivet.

Heeldningen af RBV beregnes hvert 5. minut baseret pad RBV-veerdierne for
de sidste 30 minutters behandling og udtrykkes i %!/t.

Fig. 11-18 RBV-heeldning pa skaermen /nput
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Perifer iitmzaetning (spO-)

Maskinen viser iltmeetningen pa skaermen /nputf. En minimumsgreense for
iltmaetning kan indstilles. HCT-alarmer og advarsler kan slas til eller fra.
Veerdierne for spO, og RBV -haeldning er angivet.

Fig. 11-19 O,-maetning pa skaermen /nput
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11.5 bioLogic Fusion

bioLogic Fusion er et valgfrit biofeedback-system, der bruges til at kontrollere
ultrafiltrationshastigheden (UF) under en komplet dialysebehandling
afhaengigt af patientens systoliske blodtryk og relative blodvolumen (RBV).

bioLogic Fusion ma lukkende anvendes af personer, som er instrueret i
korrekt betjening heraf. Medicinsk indikation, patientpopulation og driftsforhold
er de samme som beskrevet for maskinen, automatisk blodtryksmaling
(ABPM) og haematokritsensor (HCT).

Oplysninger om de metoder, som bioLogic Fusion er blevet evalueret med,
samt positive virkninger og bivirkninger registreret under en undersggelse er
tilgeengelige pa anmodning.

11.5.1 Brug og driftstilstand

Grundleeggende funktion

Under normale forhold startes dialyse med bioLogic Fusion med maksimal
UF-rate, indtil en UF-volumen pa 65 % er naet. UF-raten saenkes derefter
langsomt, indtil 85 % af den totale UF-volumen er naet og forbliver konstant
pa lavt niveau indtil behandlingens afslutning.

Erfaringer med dialyse viser, at patienter har individuelle blodtryksforlgb under
en behandling, og at et fald i blodvolumen er hovedarsagen til en hypotensiv
haendelse. Derfor maler og overvager bioLogic Fusion patientens systoliske
blodtryk (lange regelmaessige tidsintervaller forhindrer alvorlig reduktion i
patientens komfort pa grund af for hyppige malinger) og overvager
kontinuerligt RBV mellem disse malinger. Hvis det systoliske blodtryk falder
eller viser en faldende tendens, eller hvis RBV overtraeder foruddefinerede
RBV-heeldningsgraenser, reducerer bioLogic Fusion UF-raten. | dette tilfaelde
stabiliseres blodtrykket, og saledes forhindres en mulig hypotensiv haendelse
(se Fig. 11-20).

Den passende UF -rate beregnes i tidsintervaller pd 5 minutter. Til dette
formal kombinerer bioLogic Fusion 3 forskellige metoder:

* Regelmeessige blodtryksmalinger,

» Beregning af blodtryksprogression mellem disse malinger (GuideLine
Technique) og

»  Overvagning af tendensen i relativ blodvolumen.
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1 Relativ blodvolumen
(RBV) [%]

2 Ultrafiltrationshastighed
[ml/]

3 Systolisk blodtryk
[mmHg]
- stor prik: malt veerdi
- lille prik:
beregnet veerdi

4 Systolisk tryk nedre
greense (SLL)

5 Hypotensiv risiko [%]
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Regelmeaessige blodtryksmalinger

Fra begyndelsen af behandlingen males blodtrykket hvert 20. minut ved hjaelp
af den automatiske blodtryksmaling (ABPM, se afsnit 11.2 Automatisk
blodtryksmaling (ABPM) (262)) indtil en UF-volumen pa 65 % er naet.
Derefter forlaenges maleintervallet til 30 minutter for at reducere malestress
for patienten. Saledes udfares der f.eks. med en maksimal UF-rate pa 140 %
kun 10 blodtryksmalinger i Igbet af en 4 timers behandling uden hypotensiv
hezendelse. Yderligere manuelle blodtryksmalinger kan udfgres, f.eks. i de
lzengere tidsintervaller og tages i betragtning af algoritmen.

Fig. 11-20 bioLogic Fusion - eksempel til kontrol af ultrafiltrationshastighed

Hvis det malte systoliske blodtryk (Fig. 11-20, ®) falder til eller under en veerdi
pa 1,25*SLL (systolisk nedre greense ® ), reduceres tiden mellem
blodtryksmalinger til 5 minutter. Hvis det malte systoliske blodtryk falder til
under SLL, reduceres UF-raten straks, indtil blodtrykket stiger over denne
nedre greense.

bioLogic Fusion evaluerer malte blodtryksveerdier i Igbet af de sidste
120 minutter. Dette ggr det muligt at registrere langvarige trykfald for at
indlede en rettidig reduktion af UF-raten.

GuideLine-teknik

Blodtryksforlabet pa op til 100 tidligere behandlinger samles i en
patientrelateret hukommelse og opbevares pa patientkortet (se afsnit 11.1
Kortlaeser og patientkort (255)). GuidelLine-teknikken sgger i de lagrede
patientkurver efter den med den bedste korrelation med aktuelt malte blodtryk
og accepterer denne kurve som patientretningslinje for tilpasningen af UF-
rate. Denne procedure udfgres efter hver blodtryksmaling.

Ud over patientretningslinjen lagres 3 statistisk repraesentative kurver, opnaet
ved naesten 400 dialysebehandlinger, i maskinen. Disse primaere kurver ggr
det muligt at bruge GuideLine-teknikken, selvom der ikke i gjeblikket findes
nogen patientretningslinje, eller hvis patientkortet ikke er indsat i kortleeseren.
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Trend for relativ blodvolumen (RBV)

For at forbedre algoritmens ydeevne og palidelighed skal en fysiologisk
parameter overvages i den tid, hvor blodtrykket forudsiges af GuideLine-
teknikken. Imidlertid vil et stigende antal blodtryksmalinger alvorligt reducere
patientens komfort. Derfor udfgres der en ikke-invasiv og patientvenlig maling
af en yderligere parameter: den relative blodvolumen.

(Valgfri) haematokrit-sensor (se afsnit 11.4 Heematokritsensor (HCT-sensor)
(279)) giver relative blodvolumenvaerdier (delta blodvolumen i%) i
tidsintervaller pa 10 sekunder. bioLogic Fusion bruger disse veerdier til at
beregne haeldningerne for de sidste 10 minutter af RBV-trenden (Fig. 11-21)
for at overvage udviklingen af RBV-faldet.

Fig. 11-21 Trend for relativ blodvolumen (i %) under behandling (tid i minutter)

bioLogic Fusion-driftstilstande
Afhaengigt af maskinkonfigurationen har bioLogic Fusion to driftstilstande:

+ biologic Light:
UF-rate kontrolleres i henhold til systolisk blodtryksprogression

* biolLogic Fusion:
UF-rate styres i henhold til bade systolisk blodtryk og progression i relativ
blodvolumen.

Hvis den valgfri HCT-sensor er tilgeengelig, er det muligt at skifte manuelt
mellem disse tilstande.
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Alarmforhold

| tilfeelde af alarmer falder maskinen tilbage til sikre forhold. Reaktionen
afhaenger af alarmarsagen:

»  Skift fra bioLogic Fusion til bioLogic Light i tilfeelde af
— manglende HCT-veerdier i mere end 80 sekunder

+  Behandling med minimal UF-rate i tilfeelde af
— nuveaerende UF-rate hgjere end den maksimale UF-rate
— nuveerende UF-rate lavere end den minimale UF-rate

— nuvzerende systoliske blodtryk under nedre greense (SLL) og
nuveerende UF-rate hgjere end minimums-UF-rate i mere end 15
sekunder

+  Bypass-tilstand i tilfeelde af
— 3 eller flere manglende blodtryksmalinger

— ingen anmodning om afleesning af blodtryk fra bioLogic Fusion efter
maksimalt ABPM-laeseinterval + 60 sekunder

For biolLogic Fusion-relaterede alarm- og advarselsmeddelelser, se afsnit
12.4 Arsager og afhjeelpning (322).
Logning af bioLogic Fusion

Brug af bioLogic Fusion savel som veerdier for relevante parametre skrives en
gang pr. sekund til maskinens logfil under hele behandlingen. Lodfilen er altid
tilgeengelig, selv efter at maskinen er slukket eller efter afbrydelse af
stramforsyningen.

Folgende parametre skrives til logfilen:

+  systolisk blodtryk nedre graense

*  UF-rate

«  systolisk blodtryk (nuveerende veerdi)
* relativ blodvolumen (HCT A BV)
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11.5.2 Indstillinger
1. Tryk pa ikonet bioLogic pa skeermen /nput under forberedelse eller
behandling.

2. Veelg Indstillinger.

%  Fglgende skaerm vises:

@ ® ©® G
Q
@

Fig. 11-22 Skeermen bioLogic Fusion-indstillinger

3. Indstil parametre for bioLogic Fusion i henhold til nedenstaende tabel.
Af medicinske arsager kan alle indstillinger ogsa tilpasses under
behandlingen.

Ele- | Tekst Omrade/enhed Beskrivelse
ment
1 bioLogic-tilstand | Fusion Aktiverer tilstanden bioLogic Fusion. Bade blodtryk og

relativ blodvolumen bruges til UF-rate tilpasning.

Hvis der mangler veerdier for relativ blodvolumen i 80
sekunder (f.eks. pa grund af HCT-sensorfejl), vaelges
funktionen bioLogic Light automatisk.

Light Aktiverer bioLogic Light. Der bruges kun blodtryk til
tilpasning af UF-rate.
Off Slar bioLogic-tilstand fra.
2 SYS nedre 50 - 130 mmHg Indstiller nedre graense for systolisk blodtryk.
greense Anbefaling:

For at garantere en effektiv UF-rate regulering og optimal
besparelse pa blodtryksmalinger, bgr den foreslaede
systoliske nedre graense anvendes (se ® ). Hvis denne
funktion er deaktiveret, skal veerdien bestemmes af den
ansvarlige leege.
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Ele- | Tekst Omrade/enhed Beskrivelse
ment
3 bioLogic UF-rate | Min.: gennemsnitlig | Indstiller maks. UF-rate for behandling med bioLogic

maks. ml/t

UF-rate

Maks: lavere veerdi
for ([2 x
gennemsnitlig UF-
rate] eller UF-gvre
graense)

Fusion enten som en absolut vaerdi eller i forhold til
(procent) den gennemsnitlige UF-rate.

For at garantere en effektiv UF-rate regulering og optimal
besparelse pa blodtryksmalinger, anbefales en UF-rate
pa 160 %.

4 bioLogic UF-rate | Min.: 100 %
0,
maks. % Maks: lavere veerdi
pa (200 eller [gvre
greense UF-rate/
gennemsnitlig UF-
rate x 100])
5 Indstil foreslaet | Indstil Aktiverer brug af den foresldede nedre greense (SLL) for
SYS nedre systolisk blodtryk.
greense Aktivering | TSM-tilstand.
6 UF-volumen mi Visning af ultrafiltrationsvolumen, indstillet under UF-
parametre under forberedelse.
7 Behandlingstid t:min Visning af behandlingstid, indstillet under UF-parametre
under forberedelse.
8 Fak./pakr. UF- Y% Visning af naet UF-volumen (forholdet mellem den
volumen aktuelle UF-volumen og den kraevede UF-volumen).
9 Foreslaet SYS 65 - 80 mmHg Visning af den foreslaede nedre graense for systolisk
nedre greense blodtryk (SLL) (kun nar denne funktion er aktiveret i TSM-
tilstand).
Den foresldede SLL beregnes ved hjeelp af
gennemsnittet af malte systoliske blodtryksvaerdier for de
sidste to maksimumskurver mellem minutterne 90 og 150
af behandlingen.
10 Middel UF-rate mi/t Visning af den gennemsnitlige UF-rate indstillet under
UF-parametre under forberedelse.
11 Total bolus givet | ml Visning af akkumuleret veeskevolumen (arteriel eller

infusionsbolus) tilfart under den aktuelle behandling.

i

i @

SLL og maks. UF-rate skal bestemmes af den ansvarlige lzege eller i henhold
til facilitetens politik og procedure. SLL skal indstilles sa lavt som muligt inden
for omradet af patientens kendte tolerance.

At na patientens terveegt inden for den indstillede behandlingstid kan veere i
konflikt med stabil blodtryksadfaerd. Den ansvarlige laege kan beslutte at:

— Tilpasse UF-volumen

— Forleenge behandlingstiden

— Acceptere at UF-malet ikke blev naet.
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Indstilling af den foresladede nedre graense for systolisk blodtryk (SLL)

Nar den foreslaede SLL aktiveres, accepteres veerdien ® i Fig. 11-22.
Eventuelt kan den systoliske nedre greense indstilles til position @ .

Nar man accepterer en SLL, der er foreslaet af systemet, skal brugeren sikre
sandsynligheden af denne vaerdi i forhold til patientens tolerance.

Aktivering/deaktivering af bioLogic-tilstande

| de farste 5 minutter efter behandlingens start kan bioLogic-tilstande slas fra
og til igen. Herefter skal der desuden bekraeftes en prompt: Efter deaktivering
afr bioLogic kan den ikke aktiveres igen! Er du sikker?. Efter bekraeftelse af
denne prompt kan bioLogic-tilstande ikke aktiveres igen!

Hvis bioLogic blev deaktiveret i de farste 5 minutter af behandlingen, kan det
ikke aktiveres laengere.

1. Tryk pa knappen Fusion eller Lighti gruppefeltet BioLogic-tilstand for at
aktivere bioLogic Fusion eller bioLogic Light (Fig. 11-22, @ ).

Eventuelt aktiverede UF-profiler deaktiveres, nar bioLogic-tilstand slas til.

2. For at deaktivere bioLogic-tilstande skal du trykke pa FRA i gruppefeltet
BioL ogic-tilstand.

A\ FORSIGTIG!

Risiko for patienten grundet fald i blodtryk!

Nar du slar bioLogic Fusion fra, kan der forekomme en stigning i UF-raten, nar
maskinsoftwaren forsgger at kompensere for en tidligere lavere UF-volumen.

«  Veer opmeerksom pa UF-raten efter at have slaet bioLogic Fusion fra.
*  Reducer om ngdvendigt UF-volumen.
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11.5.3 Grafiske afbildninger

1. Tryk pa ikonet bioLogic pa skeermen /nput under forberedelse eller
behandling.

2. Velg Trend.

% Fglgende skeerm vises:

Fig. 11-23 bioLogic Fusion - skeermen 7rend

Under behandling erstattes 7rend-skeermen automatisk med Urskaermen
efter 2 minutter.

pud @

% Trendskeermen har fglgende funktioner:

Ele- Beskrivelse
ment
1 Valg af trend
Felgende trends kan vaelges til visning:
—  Kun UF-rate
— UF-rate og systolisk blodtryk
— UF-rate og relativ blodvolumen (delta-blodvolumen)
— UF-rate og hypotensiv risiko
2 Trendvisningsomrade
3 Start manuel blodtryksmaling ved hjeelp af ABPM-funktionen
4 Visning af systolisk og diastolisk blodtryk
5 Puls
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Ele- Beskrivelse
ment

6 Risiko for hypotensiv heendelse (i %) som numerisk vaerdi og som
sgjlediagram.

Baseret pa systolisk blodtryk og relative blodvolumenvaerdier/trend
estimerer bioLogic Fusion sandsynligheden for en hypotensiv
haendelse: den Hypotensive risiko (se Fig. 11-20 bioLogic Fusion -
eksempel til kontrol af ultrafiltrationshastighed (283), ® ). 0 %
betyder en stabil patienttilstand, 100 % betyder en ustabil
patienttilstand.

3. For at veelge en trend skal du trykke pa feltet til valg af trend @ .

% Vinduet til valg af trend vises.

Fig. 11-24 bioLogic Fusion - vindue til valg af trend

4. Tryk pa navnet pa trenden @ , der skal vises, og pa OK ® for at bekraefte
valget, eller tryk pa Annuller @ for at afbryde.

% Den valgte tendens vises pa skeermen.
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11.6 KUFmax.

Heemodiafiltration (HDF) kombinerer haemodialyse med haemofiltration (se
afsnit 3.2.4 Haemodiafiltration (HDF-online) (33)). Ved haemofiltration fjernes
store maengder vaeske fra patienten. Denne vaeske erstattes af en steril
elektrolytvaeske upstream (forfortynding) eller downstream (efterfortynding)
for dialysefiltret. Forudsaetningerne for en effektiv HDF er derfor en hgj
ultrafiltrationshastighed savel som den passende sammenhzeng mellem
blodflow, dialysevaeskeflow og erstatningsvaeskehastighed.

Under HDF er konvektion gennem dialysefiltermembranen det fysiske princip
til fiernelse af mellemmolekylzere stoffer fra patientens blod. Nylige forsgg og
studier viser, at behandlingsydelsen forbedres, hvis der opnas hgje
konvektionsvoluminer. Men konvektion har den bivirkning, at haematokrit
stiger kraftigt inde i dialysefiltret. Et for hgjt konvektionsvolumen er derfor ofte
forbundet med haamokoncentration, koagulation, tab i dialysefilteroverfladen,
tab af albumin og behandlingsproblemer pa grund af trykalarmer (f.eks. TMP).

KUFmax.-funktionen bruges under HDF Online-behandling med postdilution
for at beregne det optimale konvektive flow med hensyn til differentiel
konvektion opnaet med en differentiel TMP, der kreeves i et dialysesystem, og
for at indstille erstatningsvaeskehastigheden i overensstemmelse hermed. |
kliniske tests har denne funktion vist felgende fordele i sammenligning med
HDF ved for hgijt konvektivt flow:

*  hgj fiernelse af B-2 mikroglobulin,
» signifikant reduceret tab af albumin,
»  betydelig reduktion af brugerinterventioner,

» hgjere opnaelse af ordineret konvektionsvolumen.

11.6.1 Brug og driftstilstand

Kygmax.-bestemmelse

Til Kyg-beregning (se ogsa afsnit 13.10 Formler (419)), indstiller maskinen det
konvektive flow Qur, maler TMP og beregner ultrafiltrationskoefficienten K.
Bestemmelse af Kg for forskellige Qug-vaerdier giver en typisk parabolisk
funktion (Fig. 11-25): Kyg stiger ferst op til parabolens toppunkt
(maksimumsveerdi) og falder derefter, hvis Qf: stadig gges. Ved at tilpasse
de bestemte veerdier med en regressionskurve (f(x) = Ax? + Bx + C) kan den
maksimale ultrafiltrationskoefficient (Kygmax.) og det tilsvarende konvektive
flow (QuE) udledes.

351 Kyr max

30 4 o~

Kue (mi/h x mmHg ™)
= = ) N
o al o a1

(&)]
M

o

0 20 40 60 80 100 120 140
Que (ml/min)
Fig. 11-25 Princippet for Kygmax.-bestemmelse
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Kyg-veerdier bestemmes mellem et forudindstillet start- og slutpunkt og med
forudindstillet trinstarrelse for erstatningsvaeskehastigheden (konfigurerbar i
tilstanden Brugeropsaetning). Det farste malepunkt er ved laveste Qg (dvs.
kun ultrafiltration, ingen erstatningsveeske). Den ferste kurve beregnes, sa
snart der er tre veerdier til radighed. Derefter bruger funktionen flere malinger
til at optimere kurven. Beregningen stoppes, hvis kurvens maksimale vaerdi er
overskredet, og K\ g-veerdien falder.

Afhaengigt af maskinkonfigurationen kan beregningen af K ;rmax. tage cirka
10 minutter.

Grasnser

Det anbefales at bruge KUFmax.-funktionen ved blodflow pa mere end
300 ml/min. Hvis blodflowet er for lavt, vises en tilsvarende meddelelse.

Nar behandlingsrelevante parametre (f.eks. UF-volumen, blodflow eller
erstatningsvaeskehastighed) aendres med kgrende KUFmax.-funktion, svarer
den beregnede erstatningsveeskehastighed ikke til Kyrmax., hvilket kan
pavirke behandlingseffektiviteten. Beregningen skal genstartes.

KUFmax.-funktionen optimerer kun erstatningsveeskehastigheden.
Alarmgraenser for HDF-behandlingen (f.eks. brutto UF-rate vs. blodflow samt
trykgraenser for PA, PV og PBE) eendres ikke og gaelder ogsa for behandling
ved Kygmax.

11.6.2 Indstillinger

Folgende parametre kan indstilles for KUFmax-funktionen i tilstanden
Brugeropseetning.

Parameter

Standard Omrade Beskrivelse

QUF-hastighed min.

50 ml/min 40 - 100 ml/min Startveerdi for konvektivt flow

QUF-rate maks.

110 ml/min 110 - 250 ml/min Slutvaerdi for konvektivt flow

QUF-rate trin 10 ml/min 1 - 50 ml/min Trinsterrelse til foragelse af
konvektivt flow
R? minimum 0,90 0,00 -1,00 Bestemmelseskoefficient, dvs.

nzerhed af beregnet kurve til malte
veerdier. Hvis mindre end 0,9 starter
malingen igen.

Automatisk start af maling
ved behandlingens start

Nej Ja/Nej Kygmax-beregning startes
automatisk ved starten af
behandlingen

Automatisk anvendelse af
den bestemte erst.hastighed
ved KUFmax.

Nej Ja/Nej Optimal erstatningsvaeskehastighed
for beregnet Kygmax.-veerdi indstilles
automatisk

292
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11.6.3 Grafiske afbildninger

KUFmax-funktion
1. Tryk pa ikonet HDF pa skaermen /nput.
2. Veelg KUFmax.

%  Fglgende skeerm vises:

@ &

Fig. 11-26 KUFmax-skaerm

% KUFmax-skaermen har falgende funktioner:

Ele- | Beskrivelse

ment

1 Start stop Kygmax-beregning

2 Aktuelt beregnet ultrafiltrationskoefficient Kyg

3 Aktuelt indstillet konvektivt flow Qg

4 Beregnet K rmax-veerdi

5 Beregnet optimalt konvektivt flow Qg

6 Indstil beregnet erstatningsvaeskehastighed

7 Kurve for Kygmax-beregning

8 Genvej til KUFmax-funktion og funktionsindikator
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Funktionsindikatoren kan have fglgende tilstande:

karende ikon: beregning i gang

gult flueben: Kygmax-beregning afsluttet

gregnt flueben: beregnet erstatningsvaeskehastighed anvendt

advarselstegn: beregningen mislykkedes

3. Tryk pa Start ® for at starte Kyrmax-beregning manuelt.

& Beregningen startes. Nar der er tre veerdier tilgaengelige, vises den
beregnede kurve. Nar beregningen er afsluttet, angives de
beregnede veerdier for Kypmax @ og erstatningsvaeskehastighed ®
. Et gult flueben vises i KUFmax-funktionsindikatoren.

% Hvis beregningen mislykkedes, vises en tilsvarende advarsel, og et
advarselssymbol vises i KUFmax-funktionsindikatoren.

4. Tryk pa /ndstii ® for at indstille erstatningsvaeskehastigheden til den
beregnede veerdi for Kygmax.

% Erstatningsveeskehastigheden indstilles til den beregnede optimale
veerdi. Et grent flueben vises i KUFmaks.-funktionsindikatoren.

Automatisk start af Kygmax-beregning ved behandlingens begyndelse og
automatisk tilpasning af erstatningsvaeskehastigheden til den beregnede
optimale veerdi kan forudindstilles i tilstanden Brugeropsaetning.
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1. Tryk pa ikonet i HDF pa skeermen /nput.
2. Velg KUFmax-liste.

% Folgende skaermbillede viser parametre for Kygmax-beregning:

Fig. 11-27 KUFmax-liste

Parameter Beskrivelse

Tid Tidspunkt for Kyg-beregning

"a"-koeff. Variabel “A” bruges til beregning af regressionskurve
"b"-koeff. Variabel “B” bruges til beregning af regressionskurve
"c"-koeff. Variabel “C” bruges til beregning af regressionskurve
QUF ved Konvektivt flow ved Kygmax.

KUFmax.

KUFmax. Kygmax-veerdi

Erst.speed Optimal erstatningsvaeskehastighed ved Kygmax.

R? Bestemmelseskoefficient for Kg-regressionskurve
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1 Server (med database
og data)

2 Online-enheder (f.eks.
analyseenheder, veegte,
dialysemaskiner,
maleenheder)

3 Kilienter (arbejds-
stationer og kortleeser/
skriver)

4 LAN-netveerk

296
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11.7 Nexadia

Nexadia er et serverbaseret patientdatastyringssystem til dialyse, der lagrer
og kommunikerer data via et lokalt netveerk. Softwaren bestar af 2
uafhaengige programmer:

Nexadia Monitor er en software/hardware-IT-lgsning til styring og
overvagning af igangvaerende dialysebehandlinger. Den giver en
tovejskommunikation med maskinen for at forudindstille de foreskrevne
behandlingsparametre og for kontinuerligt at registrere
behandlingsrelevante parametre og dokumentation.

Nexadia Expert er en database til handtering af dialysecentre. Den
bruges til redigering og arkivering af alle patient-, behandlings- og
centerrelaterede data og udarbejdelse af den ngdvendige dokumentation
til kvalitetssikring.

Flere maskiner og klienter (f.eks. computere, vaegte og analyseenheder) kan
tilsluttes den samme Nexadia-server i et dialysecenter.

Fig. 11-28 Nexadia opsaetning

Maskinen understgtter bade DHCP og faste IP-adresser. Kommunikationen
starter, sa snart maskinen er tendt, og netvaerket/Nexadia-serveren er
tilgeengelig. Maskinen veelger automatisk netvaerkshastigheden, enten 10
eller 100 Mbit/s.
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Al kommunikation indledes udelukkende af maskinen. Under behandlingen
sender maskinen et saet aktuelle parameterveerdier (malinger, indstillinger
eller status) en gang pr. minut til Nexadia-serveren. En komplet
behandlingsjournal sendes ogsa straks efter

» en alarm dukkede op eller forsvandt
«  patientens blodtryksmaling
 endring af maskinens driftsfase, f.eks. forberedelse, behandling,

desinfektion.

Derudover ggr maskinen det muligt at sende de sidste desinfektions-
parametre (dato, starttidspunkt, metode) til serveren.

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Funktionen friger ikke brugeren fra pligten til regelmaessig patientkontrol.
Overfarte og/eller viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

*  Kontrollér jeevnligt patienten.

+  Tag aldrig beslutninger om behandling udelukkende pa baggrund af de
viste veerdier.

« Den ansvarlige laege er ansvarlig for den medicinske indikation.

Dette afsnit beskriver kort grundlaeggende funktioner og menuer til brug af
Nexadia Monitor, sa vidt de adskiller sig fra en behandling uden Nexadia. Det
er ingen erstatning for Nexadia-brugsanvisningen!

Konfiguration af maskine til netvaerkskommunikation er beskrevet i
servicehandbogen. For detaljerede oplysninger om Nexadia, se Nexadia-
brugsanvisningen og yderligere oplysninger leveret af producenten.
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11.7.1 DNI-statusoplysninger

Programmet kommunikerer med overvagningsserverprogrammet via TCP/IP-
protokollen i datanetveerksinterfacet (DNI). DNI-data er angivet pa skeermen
Service.

1. Veelg Act/Sen pa skaeermen Service.
2. Rul til DNI-data.

Fig. 11-29 DNI-data pa skeermen Service

Brug af DNI skal aktiveres og konfigureres i TSM-tilstand af teknisk service.

11.7.2 Dataoverfarsel

Forberedelse af patientkort

Patientkort kreever seerlig identifikation til brug med Nexadia. Normalt
formateres patientkortet, og patient-ID'et skrives pa kortet pa Nexadia-
arbejdsstationen. Alternativt kan kortet formateres pa maskinens kortleeser.

Sadan forberedes et patientkort ved maskinen:

*  Brug kortlaeseren pa skaermen (se afsnit 11.1 Kortlaeser og patientkort
(255)) til at formatere patientkortet.

* Indseet det formaterede patientkort i en Nexadia-kortleeser/-skriver, og
skriv Nexadia-patient-ID pa kortet (se brugsanvisningen til Nexadia).

Patientnavnet er skrevet pa kortet, nar data downloades fra Nexadia-serveren
ved den farste behandling.
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1 Patientkort indsat
2 DNIl-statusikon

3 Patientens navn
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Data download og upload

Nar Nexadia-funktionen er aktiveret, laeses Nexadia-patient-ID'et og sendes til
Nexadia Monitor, nar patientkortet indsaettes i kortleeseren (se afsnit 11.1
Kortleeser og patientkort (255)). Patientnavn og behandlingsparametre
downloades derefter fra Nexadia-serveren til maskinen. | dette tilfaelde bruges
kortet kun til patientidentifikation.

Hvis behandling med Nexadia ikke er mulig af en eller anden grund (f.eks. pa
grund af en server- eller kommunikationsfejl), bruger maskinen automatisk de
parametre, der er gemt pa patientkortet. Hvis der ikke er gemt
behandlingsdata pa patientkortet, vil den tilsvarende fejimeddelelse 7omt
patientkort! blive vist.

Risiko for patienten pa grund af overdreven vaeskefjernelse under ultrafiltration
(UF)!

* Kontroller, at den faktiske patientveegt svarer til den registrerede
patientveegt.

»  Kontroller veerdien af UF-volumen.

»  Sorg for, at sekventiel volumen ikke er stgrre end UF-volumen.

Patientrelaterede standardveerdier kan bruges til den nzeste download fra
serveren. Disse data uploades automatisk til serveren i slutningen af
behandlingen, men kan ogsa nar som helst uploades af brugeren via Nexadia
Monitor.

Nexadia-information i rammeoverskrift

Pa venstre side af rammeoverskriften er grundleeggende statusoplysninger
angivet:

. Patientkort indsat/ikke indsat
. status for DNI-kommunikation

. Patientens navn

© @ ®

Fig. 11-30 Nexadia-information i rammeoverskrift

Sa leenge patientkortet ikke er isat, er symbolet @ mgrkt. Da patientens navn
endnu ikke er downloadet, har navnefeltet en gul baggrund (Fig. 11-31).

Fig. 11-31 Patientens navn er ikke downloadet

Efter indsaetning af patientkortet angives patientens navn (Fig. 11-30, ® ). Da
patienthavnet downloades fra Nexadia-serveren, kan det ikke aendres
manuelt.

DNI-statusikonet @ angiver status for kommunikationen med dataserveren.
Ikonet kan have fglgende tilstande:
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lkon Beskrivelse

Tovejskommunikation OK

Cl Netvaerksforbindelse OK, men ingen kommunikation med
E'ﬂ' serveren

Netvaerksforbindelsen afbrudt - muligvis er kablet mistet

| tilfeelde af kommunikationsproblemer, fejl pa stik eller fysisk afbrydelse af
interface forsgger maskinen at genoprette kommunikationen inden for fa
sekunder.

Behandlingsparameter Download

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Behandlingsparametre skal veere sandsynlige og overholde laegens
ordination.

»  Kontroller altid indstillingerne for behandlingsparametre, inden du starter
behandlingen.

Afhaengigt af behandlingsindstillinger og patientveegt kan Nexadia-serveren
kraeve yderligere oplysninger under download af parametre. Et tilsvarende
vindue vises:

* Hvis patientens veegt mangler eller ikke er sandsynlig, skal veegten
indtastes.

Fig. 11-32 Indtastning af patientens veegt
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* Hvis den malte eller indtastede patientveegt er for hgj, kan visse
behandlingsparametre (maksimal UF-rate, behandlingstid) vaere uden for
det omrade, der er ordineret i Nexadia. | dette tilfaelde bliver brugeren
bedt om en beslutning om, hvordan der skal fortseettes:

Fig. 11-33 Inkonsekvente behandlingsparametre (eksempel)

Hvis et af vinduerne ovenfor lukkes ved at trykke pa Annuller, bruges dataene
fra patientkortet til behandling.

Hvis parameterindstillinger, der er indleest fra Nexadia, afviger fra
forudindstillede vaerdier pa maskinen eller vedrgrer valgmuligheder, der ikke
er installeret, kan disse parametre ikke indleeses pa maskinen og er angivet i
vinduet med sandsynlighedskontrol. Meddelelsen angiver ogséd den
alternative kilde, der er brugt til download (Nexadia eller patientkort):
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Fig. 11-34 Vinduet til sandsynlighedskontrol

Nar du trykker pad OK, indleeses parametre til maskinen. Parameter-
indstillingerne, der er angivet i vinduet med sandsynlighedskontrol, erstattes
derefter af maskinens standardveerdier. Nar du trykker pa Annuller, afbrydes
parameterindlaesning.

For at lette kontrol af parameterindstillinger til behandling vises en oversigt
over downloadede behandlingsparametre efter tryk pa Vis behandlings-
oplysninger. | denne oversigt (Fig. 11-35), fremhaeves de parametre, der er
anfgrt i vinduet med sandsynlighedskontrol:

* Rgd: veerdi pd Nexadia er uden for det forudindstillede omrade pa
maskinen.

*  Gul: parameter findes ikke pa Nexadia, maskinens standardindstilling vil
blive brugt.

+  Parametre for valgmuligheder, der ikke er installeret, vil ikke blive brugt
og vises derfor slet ikke.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020



Funktioner

Dialog iQ

Fig. 11-35 Behandlingsparameteroversigt

Ret alle ngdvendige indstillinger, inden du gar ind i behandling.

Hvis der ikke er nogen uoverensstemmelser i parameterindstillingerne, bliver
brugeren kun bedt om at bekreefte, at dataene fra den tilsvarende kilde
(Nexadia eller patientkort) skal bruges.

Upload af behandlingsparameter

Ved afslutningen af behandlingen bliver brugeren spurgt, om
behandlingsparameterindstillingerne skal uploades til serveren til brug ved
den neeste behandling. Tryk pd OK for at gemme parameterindstillinger eller
Annullerfor at fortseette uden at gemme.
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11.7.3 Nexadia-menu

Nar du bruger Nexadia, er maskinen i stand til at sende og/eller modtage
information (f.eks. beskeder, kommentarer og lister) mellem maskinen og
dataserveren. Der er ogsa et brugervalg. Disse funktioner handteres i
Nexadia-menuen. Denne menu abnes ved at trykke pa Nexadia-ikonet (Fig.
11-36, ® ) og Menuknappen @ pa skeaermen /nput.

@
@

Fig. 11-36 Nexadia-menu pa skeermen /nput

Nexadia-menuen tilbyder falgende funktioner:
+ Tjekliste ®

*  Medicinliste ®

* Brugervalg ®

» Beskedliste ®

*  Kommentarliste ®

* Login/logout ® (afhaengigt af konfiguration)

Tjekliste, medicinliste og meddelelseslisterelaterede oplysninger tilhgrer
patienten. De downloades fra Nexadia-serveren til maskinen efter vellykket
download af behandlingsparametre og uploades til serveren i slutningen af
behandlingen. De er ikke laengere tilgeengelige pa maskinen, nar patientkortet
fiernes efter behandling.

Afsendelse/modtagelse af information kan bekreeftes af brugeren pa
maskinens  brugerinterface (eller alternativt fra Nexadia Monitor-
arbejdsstationen), men information kan kun slettes fra arbejdsstationen og
ikke gennem maskinens brugerinterface. Nar oplysninger slettes fra
arbejdsstationen, slettes de straks fra listerne pa maskinen.

Hvis brugeren er logget af, kan elementerne i listerne beskrevet nedenfor kun
ses, og der kan rulles gennem listerne. lkke desto mindre er valg af elementer
og andre aktiviteter deaktiveret.
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11.7.3.1 Brugervalg

Afhaengigt af Nexadia-konfiguration kan serveren muligvis anmode om
brugervalg efter opstart. Brugervalg kan forekomme pa felgende mader:

« Intet brugervalg er nagdvendigt. Informationshandtering (bekreeftelse af
medicin, tjeklister og meddelelser samt oprettelse af kommentarer) er
tilgeengelig uden brugernavn og i aflogget status.

* Brugervalg med PIN-identifikation. Pinkode skal kun indtastes il
brugerlogin. Informationshandtering er tilgaengelig uden pinkode.

* Brugervalg med PIN-identifikation ved login og for hver informations-
handtering.

Nar du bruger PIN-identifikation (adgangskode), skal du holde pinkoden

fortrolig og aendre den, hvis du er i tvivl.

Hvis brugervalg er pakreevet:

1. Tryk pa Veaelg brugeri menuen Nexadia (Fig. 11-36 Nexadia-menu pa
skaermen Input (304), ® ).

% En liste over brugere downloades fra serveren og vises pa skeermen.

11

® @

Fig. 11-37 Brugerliste

Brugere veelges ved at trykke pa bjeelken O med det tilsvarende navn. Efter
tryk aktiveres radioknappen i venstre side af bjaelken. Der kan kun veelges en
bruger fra listen pa samme tid.

Efter at have valgt en bruger skal brugeren logge ind. Efter tryk pa login-ikonet
@ vises et tastatur, der ger det muligt at indtaste pinkoden.

Tryk pa ikonet 7ilbage ® abner Nexadia-menuen igen.
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11.7.3.2 Kommentarliste

| begyndelsen af kommunikationen downloader maskinen en liste med
foruddefinerede kommentarer, som kan sendes til serveren under
behandlingen.

1. Tryk pa ikonet Kommentariiste i Nexadia-menuen (Fig. 11-36 Nexadia-
menu pa skaermen Input (304), @ ).

% En liste med tilgaengelige kommentarer angives pa skaermen.

@ ®

Fig. 11-38 Kommentarliste

Kommentarer veelges ved at trykke pa den tilsvarende bjeelke @ . Efter tryk
aktiveres afkrydsningsfeltet i venstre side af bjeelken. Flere kommentarer kan
veelges fra listen og sendes til dataserveren pa samme tid.

En fritekstkommentar med op til 255 tegn kan indtastes efter tryk pa ikonet
Rediger @ . Den indtastede tekst vises i bjeelken og kan veelges som
standardkommentarer.

Kommentarerne sendes til serveren efter tryk pa ikonet Bekreeft @ .

Tryk pa ikonet 7ilbage @ abner Nexadia-menuen igen.
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11.7.3.3 Tjekliste

Tjeklisten bestar af korte tekstelementer. Ved hjeelp af disse elementer kan
der defineres en individuel liste over de opgaver, der skal udfgres under en
behandling for hver patient. De enkelte poster skal bekraeftes af brugeren
efter udfarelsen.

1. Tryk pa ikonet Tjekliste i Nexadia-menuen (Fig. 11-36 Nexadia-menu pa
skaermen Input (304), ® ).

% En liste med de opgaver, der skal udfares, vises pa skaermen.

@ ®

Fig. 11-39 Tjekliste

Nar opgaven er udfgrt, skal du trykke pa den tilsvarende bjelke @ pa
tieklisten. Efter tryk aktiveres afkrydsningsfeltet i venstre side af bjeelken.
Flere opgaver kan veelges fra listen og deres udfgrelse sendes il
dataserveren pa samme tid.

Opgaverne sendes til serveren efter tryk pa ikonet Bekraeft ® . De sendte
opgaver markeres med et flueben @ .

Tryk pa ikonet 7ilbage @ abner Nexadia-menuen igen.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020 307

11



11

Dialog iQ

308

Funktioner

11.7.34 Medicinliste

Medicinlisten viser ordineret medicin. Oplysningerne downloades fra Nexadia-
serveren.

Ny medicin kan downloades nar som helst under behandlingen. En advarsel
vises ved modtagelse af en ny medicin.

1. Tryk pa ikonet Medicinliste i Nexadia-menuen (Fig. 11-36 Nexadia-menu
pa skaermen Input (304), @ ).

% En liste med de ordinerede laegemidler angives pa skeermen.

OO
®

® ®

Fig. 11-40 Medicinliste

Administrering af et laegemiddel veelges ved at trykke pa den tilsvarende
bjeelke som beskrevet for ovenstaende lister.

Medicinlisten kan indeholde lange poster, som ikke kan vises helt pa
bjeelkerne. Ved at trykke pa ikonet Vis mere @ abnes et nyt vindue, der
angiver den komplette tekst.

Administrering af et valgt laegemiddel sendes til serveren efter tryk pa ikonet
Bekraeft ® . Det tilsvarende laegemiddel markeres med et flueben @ .

Medicinindtastninger kan indeholde specielle statussymboler. Symbol ®
angiver, at der blev givet medicin, men ikke som ordineret. Symbol @ angiver,
at et leegemiddel er blevet afvist. Begge statusser kan kun indtastes pa en
Nexadia-arbejdsstation (dvs. fra en fjernterminal).

Tryk pa ikonet 7ilbage ® abner Nexadia-menuen igen.
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11.7.3.5 Meddelelsesliste

Nexadia Monitor gegr det muligt at sende meddelelser (f.eks.
arbejdsinstruktioner) til andre systembrugere og maskiner, hvor de kan vises
og bekraeftes.

Nye meddelelser kan downloades nar som helst under behandlingen. En
advarsel vises ved modtagelse af en ny meddelelse.

1. Tryk pa ikonet Meddelelsesliste i Nexadia-menuen (Fig. 11-36 Nexadia-
menu pa skaermen Input (304), ® ).

% En liste med modtagne meddelelser angives pa skaermen.

Fig. 11-41 Beskedliste

Meddelelseslisten angiver afsenderens navn for hver meddelelse ( @® ).

Meddelelser handteres som beskrevet for de andre lister i de foregaende
afsnit. Svarende til medicinlisten vises ikonet Vis mere, hvis meddelelsen er
for lang og ikke kan vises fuldstaendigt pa linjen. Nar du trykker pa ikonet
Bekraeft, sendes en bekraeftelse for den valgte meddelelse til serveren, og
meddelelsen markeres med et flueben.
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11.8 DNI-WAN

DNI-WAN er en driftstilstand for maskinens valgfri datanetvaerksinterface DNI.
Det tilvejebringer en ensrettet forbindelse til et WAN (wide area network) til
dataindsamling, f.eks. til et patientadministrationssystem.

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Funktionen frigar ikke brugeren fra pligten til regelmaessig patientkontrol.
Overfgrte og/eller viste oplysninger ma ikke udelukkende bruges som
informationskilde til medicinsk indikation.

*  Kontrollér jeevnligt patienten.

» Tag aldrig beslutninger om behandling udelukkende pa baggrund af de
viste veerdier.

» Den ansvarlige leege er ansvarlig for den medicinske indikation.

Patientens navn og behandlingsparametre, der er angivet pa skeermen, nar
man gar ind i behandlingen, skal kontrolleres omhyggeligt og skal bekreeftes
for at sikre en sikker dialyse.

11.8.1 Netveerkskommunikation

Maskinen understgtter Dynamic Host Configuration Protocol (DHCP)-
funktionaliteten i hele driftstiden (nar den er teendt).

Hver maskine i netvaerket identificeres af en individuel identifikator (baseret
pa serienummer). Efter teending "lytter" maskinens kontrolsoftware pa DNI-
stikket efter forbindelse til en ekstern server. Hvis der oprettes forbindelse,
registrerer maskinen sin identifikator pa serveren baseret pa den IP-adresse,
der modtages af DHCP.

Der er kun én meddelelsestype, som fijernserveren kan sende til enhver tid:
SETUP. Bortset fra SETUP-meddelelsen sender fijernserveren kun
kvitteringer pa maskinbeskeder. SETUP-meddelelsen indeholder:

* patientnavn (vises pa maskinskaermen),
»  patient-ID (bruges ikke af maskinen, men returneres i hver besked),

» liste over parametre, der anmodes om (hvis ikke de er anfart, samles og
uploades alle definerede parametre),

*  cyklustid for samling.
Hvis der oprettes en forbindelse efter en gyldig SETUP-meddelelse,

accepteres ingen anden forbindelse, for den aktuelle forbindelse lukkes eller
afbrydes.

Beskederne er almindelige XML-tekster uden nogen beskyttelse.

Bortset fra SETUP-meddelelser sendes data kun fra maskinen til
netveerksenheden. Der er et periodisk dataflow under behandlingen.
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11.8.2 Tilslutning og frakobling af maskinen

Et tilsvarende netveerkskabel skal installeres mellem maskinen og netveerkets
vaegstik. Maskinen kan tilsluttes af brugeren.

BEMAERK!

Nar du installerer maskinen, skal du forst slutte Ethernet-kablet til maskinen
og derefter til netstikkets vaegstik.

Nar du afinstallerer maskinen, skal du ferst frakoble Ethernet-kablet fra
vaegstikket og derefter fra maskinen.

Tilslutning af maskinen
1. Tilslut Ethernet-kablet til RJ45-stikket pa maskinen.
2. Tilslut Ethernet-kablet til RJ45-stikket pa veegstikket.

Afbrydelse af maskinen
1. Frakobl Ethernet-kablet fra RJ45-stikket pa vaegstikket.
2. Frakobl Ethernet-kablet fra RJ45-stikket pa maskinen.

11.8.3 Arbejde med DNI-WAN

Dette afsnit beskriver kort handtering af maskinen, nar DNI-WAN bruges. For
detaljerede instruktioner om tilslutning af maskinen pa behandlingsstedet,
maskinforberedelse, behandling og aktiviteter efter behandling, se afsnit 4.7
Transport (71) til 7 Efterbehandling (163).

Nar indstillingen DNI-WAN er valgt, tillader maskinen ikke brug af
patientkortet.

Maskinhandtering
1. Teend for maskinen.

& Maskinen rapporterer sit ID til netvaerksenheden. Patientens navn
vises endnu ikke pa skeermen.

2. Velg den behandlingstype, der patenkes anvendt, i skaermen
Programvalg.

3. Forbered maskinen til behandling.

Indtast patientnavn og -ID i terminalen pa netveerksenheden (svarende til
identifikatoren for den maskine, der skal bruges).

& Patientens navn vises pa maskinens skeerm.
5. Tryk pa ikonet.
&  Behandlingsparametre vises pa skaermen.

Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!
Behandlingsparametre skal veere sandsynlige og overholde laegens ordination.

+  Kontroller altid indstillingerne for behandlingsparametre, inden du starter
behandlingen.

6. Kontroller patientnavn og parameterindstillinger og korriger om ngdvendigt.
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Tryk pa tasten Enterpa skeermen for at bekreefte indstillingerne.
8. Tilslut patienten og start behandlingen som normailt.
% Maskinen sender periodisk behandlingsdata under behandlingen.

9. Afslut behandlingen som normalt efter behandling.

Netvaerksdata og statusindikation

Programmet kommunikerer med overvagningsserverprogrammet via TCP/IP-
protokollen i datanetvaerksinterfacet (DNI). DNI-data er angivet pa skeermen
Service.

1. Veelg Act/Sen pa skeermen Service.
2. Rul til DNI-data.

11

Fig. 11-42 DNI-data pa skeermen Service

Brug af DNI skal aktiveres og konfigureres i TSM-tilstand af teknisk service.

DNI-statusikonet @ i rammeoverskriften angiver status for kommunikationen
med WAN-serveren. lkonet kan have fglgende tilstande:

Ikon Beskrivelse
E Envejskommunikation OK
-m—>
O Netveerksforbindelse OK, men ingen kommunikation med
!'ﬁ' serveren

Netveerksforbindelsen afbrudt - muligvis er kablet mistet
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11.9 Personaleopkald

Personaleopkaldsforbindelsen giver mulighed for at integrere maskinen i et
eksisterende personaleopkaldssystem. Det bruges til at informere personalet
med en ekstern alarm om, at brugeraktiviteter er ngdvendige.

Risiko for patienten, hvis brugeren kun henholder sig til personalets
opkaldsfunktion, isaer i tilfaelde af alarm!

Overvagning af dialyse med hensyn til rettidig registrering af alarmer pa
maskinen er ikke mulig.

»  Kontrollér jeevnligt patienten.
»  Kontroller patientens status, iszer i tilfaelde af en alarm.
» Det skal sikres, at alarmer pa maskinen registreres rettidigt af brugeren.

Generering af alarmsignal

Personaleopkald behandler alarmsignaler (input) fra maskinen (kontroller,
supervisor og stremforsyning). Afhaengigt af konfiguration genererer det et
statisk signal, et dynamisk signal (1 sekund) eller et dynamisk signal med
streamsvigtalarm (1 sekund):

+ statisk signal: genereres, sa leenge en alarm er aktiv,
+ dynamisk signal: genereres i 1 sekund, hvis en alarm er aktiveret,

+ dynamisk signal med slukket alarm: genereres i 1 sekund, hvis en alarm
aktiveres eller i tilfeelde af streamsvigt eller slukning af enheden.

D
U :
N |
: 2) . !
© :
s !
@— :
s "1s
®

Fig. 11-43 Personaleopkaldssignal

Standardindstillingen (statisk) er konfigureret ved levering af maskinen og kan
&ndres af serviceteknikeren under installationen.

For mere information bedes du kontakte teknisk service.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020 313

11



Dialog iQ Funktioner

Konnektor til personaleopkald

Konnektoren til personaleopkald er et stik med seks ben.
4

1

2 1

Fig. 11-44 Konnektor til personaleopkald

Tildelingen af ben i stikket til personaleopkald er angivet i nedenstaende

tabel:
Status Konnektor
Alarm 2-1
Drift 2-4

Kabel til personaleopkald

1
Fig. 11-45 Kabel til personaleopkald

Kabelsamlingen er angivet i nedenstaende tabel:

Pinkode Kabelfarve
1 brun
2 hvid
4 gren
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12 Alarmer og fejlsggning

12.1 Alarmstyring

Maskinen har et alarmstyringssystem i henhold til standarden IEC 60601-1-8,
som skelner mellem alarmer med hgj, mellem og lav prioritet.

Alarmhandtering
Hver alarm har 3 tilstande:

+  Tilstand: Arsag til alarmen, nar det fastslas, at der er en potentiel eller
faktisk fare. Alarmsystemet kontrollerer periodisk alarmtilstande. Hvis der
findes en alarmtilstand, aktiveres en alarm, og alarmhandteringen
udfgres (om ngdvendigt).

+ Reaktion: Nar en alarm aktiveres, udfgrer alarmsystemet de ngdvendige
aktiviteter for at opretholde den kraevede sikkerhedstilstand. Alle
ngdvendige aktiviteter, der skal udfgres, nar en alarm opstar, er
beskrevet i alarmlisten.

«  Sluttilstand: Maskinen skifter til normal driftstilstand, hvis alarmtilstanden
sluttede, eller brugeren Igste problemet.

Alarmen og dens reaktion kan nulstilles, sa snart alarmtilstanden er lgst i
henhold til beskrivelserne for alarmhandtering.

Alarmafbrydertast

Alarmafbrydertasten pa skaermen daemper akustiske alarmer i en defineret
alarmafbrydelsestid. Sa snart tiden er gdaet, gentages alarmen.
Gentagelsestiderne for alarm er angivet pa alarmlisten.

Alarmaibrydertasten bruges ogsa til at nulstille en alarm, efter at arsagen er
blevet fijernet. Se beskrivelserne for alarmhandtering for at fa flere
oplysninger.

Alarmgrzenser og forudindstillinger

Maskinen har et saet standardalarmgraenser. Nogle af dem kan aendres under
behandlingen, men de &ndrede veerdier kan ikke gemmes. Standard-
veerdierne kan ikke overskrives af brugeren.

Risiko for patienten pa grund af forkert handtering af alarmsystemet!

Alarmsystemet kan ikke gares ubrugeligt ved at indstille ekstreme veerdier for
alarmgreenser. Det deaktiveres muligvis ikke ved at slukke alarmer.

* Indstil ikke ekstremt hgje eller ekstremt lave alarmgraenser.
+  Sluk ikke for alarmer uden at afhjeelpe alarmarsagen.

Kun serviceteknikere autoriseret af B. Braun kan aendre forudindstillingerne
ved hjeelp af passende veerktgjer.
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Risiko for patienten grundet forkerte behandlingsparametre!

Der kan veere en fare, hvis der anvendes forskellige alarmindstillinger til den
samme eller en lignende maskine i et enkelt omrade (f.eks. en intensiv-
afdeling, hjertekirurgi osv.).

*  Kontroller behandlingsparametre, og korriger om ngdvendigt.

Standardalarmgreenserne og indstillingerne gendannes automatisk, hvis
stremmen gar tabt i mere end 15 minutter under behandlingen.

Alarmafbrydelsestiden for beskyttelsesalarmer er 120 sekunder.

Falgende blodlzekagealarmer har en alarmforsinkelsestid pa 30 sekunder for
kontrolsystemet og 35 sekunder for beskyttelsessystemet:

+ alarm-ID 1042 (under forberedelse og behandling)

« alarm-ID 1955 (under forberedelse, behandling og reinfusion)

12.2 Alarmsystem, intensivafdeling (ICU)

BEMAERK!

Alarmsystem, intensivafdeling (ICU) er installeret som standard, nar maskinen
leveres. Teknisk service kan deaktivere ICU-alarmsystemet i TSM-tilstand og
det almindelige alarmlydsystem.

ICU-tilstand adskiller sig i sin alarmstyring fra kronisk dialysetilstand og har
derfor et andet alarmlydsystem og display.

12.3 Visning og afbrydelse af alarmer og advarsler

| tilfeelde af en alarm eller advarsel

* Advarsel/alarmfelt: Meddelelse og gul/rad baggrund.
»  Akustisk signal.

»  Signallampen pa skaermen skifter til gult/radt.

»  Pop op-vindue vises muligvis

Lydstyrken pa akustiske signaler kan justeres fra 0 til 100 % (min. 48 db(A) til
maks. 65 db(A)) pa skaermen Opsaetning, Indstillinger.

BEMAERK!

Ved svigt eller forstyrrelse af hgjttalere aktiverer sikkerhedssystemet
stramforsyningsbrummeren for at rapportere en akustisk alarm.
Kontakt teknisk service.

BEMAERK!

Brugeren er ansvarlig for nulstiling af en alarm og efterfglgende for
overvagning af maskinens undertrykte parametre.
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Alarmfelt
Advarselsfelt

Symbol for Lydalarm pa
pause

4 Signallampe

Visning af alarmer

Alarmfeltet (Fig. 12-1, @ ) pa venstre side viser sikkerhedsrelevante alarmer i
radt. Alarmer, der ikke er sikkerhedsrelevante, vises i gult.

Advarsler vises i advarselsfeltet @ pa hgjre side i gult. Advarsler kreever ikke
gjeblikkelig respons fra brugeren.

Farvekodningen for meddelelser fra maskinens alarmsystem er ikke den
samme som for advarselsmeddelelser, der bruges i denne brugsanvisning!

Standardalarmsystemet har en intern rangordning af alarmer og advarsler.
Hvis der afventer mere end en alarm eller advarsel, er den med den hgjeste
prioritet aktiv pa skaermen. Den med lavere prioritet bliver aktiv, sa snart den
med hgjere prioritet er |gst.

@

@ @ ®

Fig. 12-1 Alarm- og advarselsfelter og signallampe

Nar du trykker pa alarmen eller advarselsfeltet, vises alarmteksten med
alarm-ID som vist i den fglgende figur.
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Fig. 12-2 Yderligere information om alarm med alarm-ID

Et yderligere tryk abner alarmhjeelpeteksten, der giver information om arsagen
til alarmen og handlingerne til at Igse alarmen.

Fig. 12-3 Tekst til alarmhjeelp
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Handtering af pop op-vinduer

| tilfeelde af visse specifikke alarmer og advarsler (f.eks. SAD-alarm eller
Blodsidetest mislykkedes (1089)), vises et pop op-vindue, der angiver
relaterede oplysninger eller handteringsinstruktioner. Dette vindue indeholder
knappen Pamind mig senere (Fig. 12-4, @ ) der ger det muligt at skjule
vinduet. Samtidig med pop op-vinduet lyser Enfertasten. Udfer de angivne
aktiviteter.

Fig. 12-4 Vinduet Pamind mig senere

* Nar du trykker pa Entertasten i denne status (pop op-vindue abent,
knappen Pamind mig senere aktiv og Entertasten lyser), lukkes pop op-
vinduet og kan ikke abnes igen. Enter-tasten lyser ikke lzengere. Hvis det
er relevant, skal en alarm nulstilles bagefter (se nedenfor).

* Nar du trykker pa knappen Pamind mig senere, forsvinder pop op-
vinduet. Enfertasten bliver ved med at lyse. Alarmer er stadig aktive.

+ For at gendbne pop op-vinduet skal du trykke pa Entertasten.
Oplysningerne vises igen, og knappen Pamind mig senere er aktiv.
Entertasten bliver ved med at lyse. Alarmer er stadig aktive.

| tilfeelde af en SAD-alarm er handteringen lidt anderledes. Efter tryk pa Enter-
tasten forsvinder vinduet ikke for stadig at angive handteringsinstruktionerne
pa skeermen under fiernelse af luft. Udfer de angivne aktiviteter for at nulstille
alarmen og lukke vinduet (se afsnit 12.5 Afhjaelpning af SAD-alarmer (393)).

Nulstil blodsidealarmer
1. Tryk pa Alarmafbryderasten.

& Det akustiske signal slukkes, og symbolet Lydalarm pa pause (Fig.
12-1, ® ) vises.

Afhjeelpning af arsag(er) til alarm.
Tryk pa Alarmafbrydertasten igen.

& Maskinen nulstilles til sin tidligere driftstilstand.
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Nulstil alarmer til dialysevaeske
1.  Tryk pa Alarmafbryderasten.

% Det akustiske signal slukkes, og symbolet Lydalarm pa pause (Fig.
12-1, ® ) vises.

% Baggrundsfarven pa alarmfeltet skifter fra rad til gul.

L Alarmer pa dialysevaeskesiden nulstiles automatisk, nar
alarmarsagen er fjernet.

12.4 Arsager og afhjeelpning

BEMAERK!

Informer den tekniske service, hvis en alarm ikke kan korrigeres med de
beskrevne foranstaltninger, hvis den forekommer ofte, og du ikke kan
bestemme arsagen, eller hvis der er en maskinfejl.

Tabellerne pa de falgende sider viser alle alarmer og advarsler fra maskinens
alarmsystem. Kolonnerne Alarm (ID) og Advarsel (D) viser alarmteksterne og
deres ID, de faser, hvor alarmen eller advarslen vises, prioritet i ICU-tilstand og
lydigse tider for hgrbare alarmer i sekunder. Kolonnen Arsag og afhjzelpning
giver information om &arsagen til alarmen, og hvordan man Igser alarmen/
advarslen.

En alarmafbrydelsestid pa 0 sekunder indikerer, at det akustiske alarmsignal
forbliver deempet, nar der er trykket pa alarmafbrydelsestasten og den ikke
aktiveres igen. Bemeerk, at mange alarmer ikke har noget akustisk signal eller
kun én gang.

Folgende forkortelser bruges til behandlingsfaserne:

All Alle faser

Sel Programvalg

Pre Forberedelsesfase
The Behandlingsfase
Reinf Reinfusionsfase
Dis Desinfektionsfase

Falgende korte tekster bruges til prioriteringerne (kun ICU-tilstand):

high(Cardiac) hgj prioritet i relation til patientens hjerte

high hgj prioritet

medium mellemprioritet

low lav prioritet

low(Hint) lav prioritet, men desuden med akustisk signal
low(OSD) lav prioritet, men derudover med gul signallampe

low(Hint+OSD) | lav prioritet, men desuden med akustisk signal og gul
signallampe
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Liste over alarmer

Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjzelpning

Systemet gendannet efter
stremsvigt (600)

Al / low(Hint) / 0

Maskinens tidligere tilstand gendannes efter stremsvigt eller slukning.

UF-volumen overskredet med
100 ml (666)

The /low /120

Faktisk UF-volumen overskred den indstillede vaerdi med mindst 100 ml.
- Kontroller patientens veegt.
- Kontakt teknisk service og frakobl patienten, hvis alarmen vises igen.

Tasten til foragelse af
blodpumpens hastighed sidder
fast (672)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Tast til at @ge blodpumpens hastighed sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa tasten for at @ge blodpumpens hastighed igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

Start/stop tasten til
blodpumpen sidder fast (673)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Tast til start/stop blodpumpe sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa tast til start/stop blodpumpe igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Tasten til reduktion af
blodpumpens hastighed sidder
fast (674)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Tast til at reducere blodpumpens hastighed sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa tasten for at reducere blodpumpens hastighed igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Alarm-mute-tasten sidder fast
(675)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Alarm-mute-tast sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa Alarm-mute-tasten igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

< -Tast sidder fast (676)
All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

< -tast sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa < -tasten igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Behandling startet uden
selvtests! Bekreeft venligst.
(684)

The / low(Hint) / 30

Reinf / low(Hint) / 30

Pamindelsesalarm for at informere om, at behandlingen er startet uden
selvtest under forberedelse.

- Bekraeft alarm for at fortsaette behandlingen.

HCT over graense (930)
The /low / 120

Den faktiske heematokritveerdi overskred den indstillede maksimale
greense.

- Rediger graensen, hvis den er for lav.

- Modifikation af behandlingsparametre (UF-volumen eller -tid) kan veere
ngdvendig i henhold til leegens instruktioner.

- Hvis alarmtilstanden fortszetter ved andet tryk pa alarm mute tasten,
erstattes alarmen med en advarsel.

HCT-afleesning mislykkedes
(931)

The /low /120

Ingen gyldig heematokritvaerdi fra HCT-sensor i mere end 1 minut.

- Kontroller, om blodslangen med fysiologisk blod er indsat, og HCT-
sensorens daeksel er lukket.

- Hvis alarmen fortsaetter efter bekraeftelse, skal du kontrollere HCT-
sensoren og blodslangeinterfacet optisk.

- Kontakt teknisk service, hvis der ikke findes fejl.

- For at deaktivere HCT-alarmen skal du sla HCT-alarmer/-advarsler fra
pa HCT-skaermen.

lltmaetning under graense (935)
The / low / 120

Faktisk iltmaetning er under greensen.
- Rediger graensen, hvis den er for hgij.
- Ring til laegen.

- Hvis alarmtilstanden vedvarer ved andet tryk pa alarm mute tasten,
erstattes alarmen med en advarsel.

Hzeldningen af den relative
blod-volumen er under
greensen (936)

The /low /120

Den relative blodvolumen aendrede sig for hurtigt. Dette kan skyldes for
hgj ultrafiltrationshastighed.

Lyd- + LED-testalarm (1002)
Pre/low /0

Intern selvtest.
- Ingen aktivitet ngdvendig.

Lyd- + LED-testalarm (1005)
Pre/low /0

Intern selvtest.
- Ingen aktivitet ngdvendig.

Lyd- + LED-testalarm (1006)
Pre /low /0

Intern selvtest.
- Ingen aktivitet ngdvendig.

bioLogic-funktionsfejl (1007)

The /low /120
Reinf / low / 120

bioLogic-funktionsfejl.

- bioLogic UF-rate hgjere end maks. UF-rate.

- bioLogic UF-rate lavere end min. UF-rate.

- Hypotensiv episode ikke registreret af algoritme.
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Alarm (ID)
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

12V-streamforsyning
utilstreekkelig (1008)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

12V- stramforsyning utilstraekkelig.

Mulig arsag:

Speendingsniveauet er uden for tolerancen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Strgmfejl - batteritilstand (1009)

The / low(Hint) / 0
Reinf / low(Hint) / 0

Strgmsvigt i mere end 1 minut: Maskinen kgrer i batteritilstand.

- Kontroller strgmkabel og sikring og vent, indtil stremmen vender tilbage.
- Batteriet kan kare 20 minutter.

- Kun blodsiden er aktiv, ikke dialysatsiden - der er ingen dialyse.

Midlertidigt
kommunikationsproblem
(1010)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Midlertidigt kommunikationsproblem - maskinen er i patientsikker tilstand.
Mulig arsag:

- Dataoverfgrsel inde i dialysemaskine er forstyrret

Neeste trin:

- Bekraeft alarm

- Hvis alarmen ikke kan bekraeftes, skal du slukke for maskinen og taende
den igen

(maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand)

- Kontroller alle ordinerede behandlingsparametre, hvis du fortseetter
behandlingen

- Hvis behandlingen ikke kan fortsaettes, skal blodet returneres manuelt
ved hjeelp af handsving

Bemeerk:
Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

Niveauregulering af
volumengraense (1011)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Maksimalt blodvolumen i blodkammer 190 ml under niveauregulering.
- For at undga blodtab skal du kontrollere leekage fra blodslangen.
- Sgrg for, at alle heetter og klemmer er lukket korrekt.

Desinfektion af vandindtag
forstyrret (1013)

Dis / low / 300

Vandindtag i maskinen under central desinfektion forstyrres.

- Sgrg for, at vandindtagsslangen er tilsluttet fatningen i vaeggen og ikke
har kneaek.

- Kontroller Ro-enhed for tilfarsel.

Desinfektion af vandindtag
forstyrret (1014)

Dis / low / 300

Beskrivelse:
Vandindtag i maskinen under central desinfektion forstyrres.
Naeste trin

- Sgrg for, at vandindtagsslangen er tilsluttet fatningen i vaeggen og ikke
har knaek.

- Kontroller det omvendte osmosesystem for forsyning.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

TMP uden for alarmgraenser
(1015)

The /low / 300

Transmembrantryk (TMP) uden for alarmgreenser, men mere positivt end
-100 mmHg i mere end 5 sekunder.

- udvid alarmgraense.
- tilpas om n@dvendigt blodflowet.

TMP for lavt (1016)
The /low / 300

Beskrivelse:

Transmembrantryk (TMP) er faldet til under den minimale alarmgraense.
Mulig arsag:

- TMP-alarmgreense for hgj

- UF-volumen eller blodflow for lavt, behandlingstid for lang

- Venenalsfrakobling eller -leekage

- Dialysefiltrets UF-koefficient (KUF) for hgj

Neeste trin:

- Reducer TMP nedre greense

- Kontroller patientens veneadgang og veneblodslangen.

- Om ngdvendigt @ges blodflowet eller UF-tiden reduceres i
overensstemmelse med lzegens ordination.

-Brug om ngdvendigt dialysefilter med mindre UF-koefficient efter lsegens
ordination.

Maks. TMP-graense
overskredet (1017)

Pre /low /120
The /low /120

Beskrivelse:

Transmembrantryk (TMP) har overskredet den maksimale alarmgreense.
Mulig arsag:

- TMP-alarmgraenser for lave

- Kneek eller lukket klemme pa veneblodslange
- Koaguleret dialysefilter

- Forkert placering af patientens veneadgang

- Forstyrret katetertilbageflow

- Antikoagulation (heparin) for lav

- Blodflow for hgijt

- Dialysefiltrets UF-koefficient (KUF) for lille

- HDF: Erstatningsveeskevolumen for hgijt eller behandlingstid for kort
eller forkert blodflow (blod/UF-ratio over 30 %)

Neeste trin:

- @g om muligt TMP-graensers.

- Sarg for, at der ikke er knaek pa blodslanger

- Kontroller dialysefilter for koagulering, skift om ngdvendigt dialysefilter
- Korriger patientens veneadgang, kontroller kateter

- Tilpas antikoagulation efter lsegens ordination

- Skyl om ngdvendigt blodslangesystemet og dialysefiltret med saltvand
- Reducer blodflow

- Brug om ngdvendigt dialysefilter med stgrre UF-koefficient efter laegens
ordination

- HDF: Korriger ratio (under 30 %) (reducer erstatningsvaeskevolumen,
eller gg behandlingstiden eller korriger blodflow)
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Bik.patronen er ikke tilsluttet
korrekt (1018)

Pre /low / 30
The / low / 300
Reinf/low /0

Beskrivelse:
Bik.patronen er ikke tilsluttet korrekt.
Mulig arsag:

- Bik.patronen kunne ikke fyldes, fordi den sandsynligvis ikke blev
perforeret korrekt.

- Fejl i kammersystemet under bortskaffelse af bikarbonat fra bik.patron.
Neeste trin:
Kontroller, om bik. patronen passer til holderen.

DF-flow forstyrret (1019)

Beskrivelse:

<-400 mmHg (1020)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120

Pre /low /0 DF-flow forstyrret.
The / low / 300 .
Reinf / low / 0 Mulig arsag:
DF-flow kan ikke saettes korrekt op.
Bemeerk:
Maskinen forsgger at opsaette DF-flow korrekt.
Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
Dialysatudgangstryk Beskrivelse:

Dialysatudgangstryk (PDA) er for lavt.
Mulig arsag:

- Kneek pa blodslangen

- Koaguleret dialysefilter

- UF-volumen for stor eller tiden for kort

- Dialysefiltrets UF-koefficient (KUF) for lav
Neeste trin:

- Kontroller blodslangesystemet for knaek

- Kontroller dialysefiltret for koagulation

- Forleeng dialysetiden, eller - om muligt - reducer UF-volumen (TMP
reduceres ogsa med dette trin).

- Brug om ngdvendigt dialysefilter med hajere UF-koefficient i
overensstemmelse med laegens ordination.

Dialysatudgangstryk
> 500 mmHg (1021)

Pre /low / 120
The /low / 120

Beskrivelse:

Dialysatudgangstryk (PDA) er for hagijt.
Mulig arsag:

- Vandaflgb blokeret mekanisk

- Kneek pa blodslangesystem

Neeste trin:

- Kontroller vandudlgbsslangen

- Kontroller blodslangen for knaek

- Kontroller PBE
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Vandtilfgrsel forstyrret (1022) Beskrivelse:

Pre /low / 300
The / low / 300
Reinf/low /0

Dis /low / 120

Vandforsyning forstyrret.

Mulig arsag:

- Vandindtagsslange er ikke tilsluttet eller er blokeret
- Omvendt osmosesystem er slaet fra

- Vandindtagstryk utilstraekkeligt

Neeste trin:

- Kontroller vandindtagsslangen

- Kontroller det omvendte osmosesystem, og teend om ngdvendigt.

Fejl i kammersystemsensorer
(1023)

Pre/low /0
The / low / 300
Reinf/low /0

Beskrivelse:

Fejl i kammersystemsensorer - DF-flow forstyrret.
Mulig arsag:

Kammersystemsensorer fungerer ikke som forventet.
Bemeerk:

Maskinen forsgger at gendanne DF-flow.

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Timeout niveauregulering
(1024)

Pre /low /120
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Indstilling af niveau tager mere end 3 minutter.

Mulig arsag:

Teknisk fejl ved niveauregulering.

Neeste trin:

- Bekreeft alarm og prgv igen

- Hvis det ikke lykkes, skal du indstille niveauer manuelt
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

UF-balance? Luftlaekage ved
dial.kobling (1026)

The /low /120

Beskrivelse:

Afgasser indikerer meget luft.

Mulig arsag:

- Uteette dialysefilter tilslutninger

- Uteet forberedelse af dialysevaeske

Neeste trin:

- Kontroller, at dialysefiltertilslutninger er taette
- Bekraeft alarm

Naeste trin:

Annuller behandling og kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar
hyppigt.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Syrekoncentrat tomt? (1027)

Pre / low / 300
The / low / 300
Reinf / low / 300
Dis / low / 300

Beskrivelse:

Koncentratpumpe stoppet. Konduktivitet kan ikke nas.
Mulig arsag:

- Syre-/acetatbeholder tom

- Sugespyd placeret forkert i beholderen

Neeste trin:

Kontroller syre-/acetatbeholderen, og bekreeft alarmen med < -tasten.

Bik.konduktivitetsgraense
(1028)

Pre/low/0
The / low / 180
Reinf/low / 0

Beskrivelse:

Bikarbonat-konduktivitet afviger mere end 10 % fra den indstillede veerdi.
Mulig arsag:

- Forkert bik.koncentrat eller bik.patron tilsluttet

- Luftindtreengning for konduktivitetssensor

Neeste trin:

Tjek bik.koncentrat eller bik.patron.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Endelig konduktivitetsgraense
(1029)

Pre /low /0
The /low / 180
Reinf/low /0

Beskrivelse:

Endelig konduktivitet afviger mere end 5 % fra den indstillede vaerdi.
Mulig arsag:

- Forkert syre-/acetatkoncentrat

- Luftindtreengning fgr konduktivitetssensor

Neeste trin:

Kontroller tilsluttet koncentrat.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Bikarbonatblandingsratio
(1030)

Pre /low /0
The /low / 120
Reinf/low /0

Beskrivelse:

Bikarbonatblandingsratio forstyrret.

Mulig arsag:

- Forkert bik.koncentrat tilsluttet

- Bik.patron naesten tom

Neeste trin:

- Tilslut korrekt bik.koncentrat

- Skift bik.patron

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Koncentratblandingsratio Beskrivelse:

(1031)

Pre/low /0
The /low /120
Reinf/low /0

Koncentratblandingsratio forstyrret.
Mulig arsag:

Forkert syre-/acetatkoncentrat tilsluttet.
Neeste trin:

Forbind korrekt syre-/acetatkoncentrat.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Bikarbonat tom? (1032)

Pre / low / 300
The / low / 300
Reinf / low / 300

Beskrivelse:

Bikarbonatpumpe stoppet. Konduktivitet kan ikke nas.

Mulig arsag:

- Bik.beholder eller bik.patron tom

- Sugespyd placeret forkert i beholderen

Neeste trin:

Kontroller bik.beholder/-patron, og bekraeft alarmen med < -tasten.

Temperaturen er for lav (1033)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 0

Beskrivelse:

Dialysevaeskens temperatur er for lav.

Mulig arsag:

- Temperaturafvigelse pa mere end 1 °C fra den indstillede vaerdi
- Temperatur lavere end 33,7 °C

Bemeerk:

Maskinen forsgger at indstille den korrekte temperatur.

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Temperaturen er for hgj (1034)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 0

Beskrivelse:

Dialysevaeskens temperatur er for hgij.

Mulig arsag:

- Temperaturafvigelse pa mere end 1 °C fra den indstillede vaerdi
- Temperatur hgjere end 42 °C

Bemeerk:

Maskinen forsgger at indstille den korrekte temperatur.

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Fjern den bla kobling fra
skylningsbroen (1035)

Dis / low / 120

Beskrivelse:
Filterudskiftningsprogram til dialysevaeskefilter.
Neeste trin:

Fjern den bla kobling fra skylningsbroen for at draene vandet.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Kobling pa filter? (1036)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Dialysefilterkoblinger er tilsluttet skylningsbroen.
Neeste trin:

Tilslut dialysefilterkoblinger til dialysefiltret.

Kobling pa skylningsbro?
(1037)

Pre /low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Dialysefilterkoblinger er ikke tilsluttet skylningsbroen, maske stadig til
dialysefiltret.

Neeste trin:
Tilslut dialysefilterkoblinger til skylningsbroen.

Tilslut syrekoncentrat (1038)

Pre /low /0
The /low / 120
Reinf / low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Radt koncentratsugespyd er stadig tilsluttet maskinen.
Neeste trin:

Slut til syrebeholderen.

Tilslut radt sugespyd til
maskinen (1039)

Pre /low /0
The /low / 120
Reinf / low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Radt koncentratsugespyd er ikke tilsluttet maskinen.
Neeste trin:

Slut radt koncentratsugespyd korrekt til maskinen.

Tilslut bikarbonat (1040)

Pre /low / 30
The /low / 120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Bikarbonat skal tilsluttes.

Neeste trin:

Tilslut bikarbonatbeholder eller bik.patron.

Tilslut bla sugestang til
maskinen (1041)

Pre /low/0
The /low / 120
Reinf / low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Blat koncentratsugespyd er ikke tilsluttet maskinen.
Neeste trin:

Tilslut blat koncentratsugespyd korrekt til maskinen.

Blodlaekage > 0,35 ml/min.
(1042)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Blodlaekagedetektor registrerer blod.

Mulig arsag:

- Blod pa dialyseveeskesiden pga. brud pa dialysefilter

- Sensoren er snavset eller anden teknisk defekt

Neeste trin:

Kontroller dialysefiltret for synligt brud, og udskift om ngdvendigt.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Bikarbonatpatronholder aben Beskrivelse:

(1045)

Pre/low /0
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Bik.patronholder aben.

Mulig arsag:

- Bik.patronholderen er aben, men acetat er valgt som koncentrattype.
- Desinfektion kgrer

Neeste trin:

- Hvis acetatdialyse gnskes: luk holderen

- Hvis bikarbonatdialyse gnskes: Veelg bikarbonatdialyse

- Ved desinfektion: luk holderen

DF-filterdaekslet er abent
(1047)

Pre /low /120
The / low / 120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

DF-filterdaekslet er abent.

Mulig arsag:

- DF-filterdeekslet pa bagsiden af maskinen er abent

- Forkert placering af DF-filterkoblinger forhindrer korrekt lasning
Neeste trin:

- Kontroller korrekt placering af DF-filterkoblinger

- Luk DF-filterdaekslet

PBE g@vre graense (1048)

Pre /low / 30

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 30

Beskrivelse:

Blodsidens dialysefilterindgangstryk (PBE) har overskredet den gvre
greense.

Mulig arsag:

- Kneek pa blodslangesystem

- Vengst hydrofobisk filter vadt

- Under behandling: koaguleret dialysefilter

- Under behandling: Utilstraekkelig veneadgang pa patienten

- Under behandling: For lav antikoagulation (heparin)

- Under behandling: PBE maks. graense for lav

- Under behandling: PBE @vre A for lav

Naeste trin:

- Kontroller blodslangesystemet for knaek

- Kontroller vengst hydrofobisk filter

- Under behandling: Kontroller dialysefilter for koagulation

- Under behandling: Kontroller veneadgangen pa patienten

- Under behandling: Tilpas antikoagulation efter l2egens ordination.
- Under behandling: @g PBE maks. graense

- Under behandling: @g PBE gvre A

- Under behandling: Kontroller om ngdvendigt TMP- og PV-veerdier.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

PBE nedre greense (1049)

Pre /low / 30

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Blodsidens dialysefilterindlgbstryk (PBE) er faldet under den nedre
greense.

Mulig arsag:

- Blodslangesystem utaet

- Under behandling: Utilstreekkelig veneadgang pa patienten
Neeste trin:

- Kontroller, at blodslangesystemet er teet

- Under behandling: Kontroller veneadgangen pa patienten

- Under behandling: Kontroller om ngdvendigt TMP- og PV-veerdier.

@vre graense for arterietryk
(1050)

Pre /low / 30

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Arterietryk (PA) har overskredet @gvre graense.

Mulig arsag:

- Under forberedelse: Forkert slange forbundet med arterietryksensor
- Under behandling: Nalen er placeret forkert

- Under behandling: Blodflow for lavt

- Under behandling: PA gvre A for lav

Neeste trin:

- Under forberedelse: Tilslut den korrekte slange til arterietryksensoren
- Under behandling: Kontroller nalens position

- Under behandling: @g PA gvre A

- Under behandling: Reducer om ngdvendigt blodflow

Bemeerk:

Efter bekraeftelse af alarm skal genstart af blodpumpen overvages.

Nedre graense for arterietryk
(1051)

Pre / low / 30

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Arterietryk (PA) er faldet til under nedre graense.
Mulig arsag:

- Lukkede klemmer pa arterieslange

- Under behandling: Nalen er placeret forkert

- Under behandling: Kneek pa arterieslange

- Under behandling: Blodflow for hgijt

Neeste trin:

- Abne klemmer pa arterieslange

- Under behandling: Kontroller nalens position

- Under behandling: Kontroller arterieslangen for knaek
- Under behandling: Reducer om ngdvendigt blodflow
Bemeerk:

Efter at alarmen er bekraeftet, skal du sgrge for tilstraekkelig
blodforsyning under start af blodpumpen.
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(1052)

Pre /low / 30

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
@vre graense for venetryk Beskrivelse:

Venetryk (PV) har overskredet gvre greense.

Mulig arsag:

- Veneslange har knaek

- Lukkede klemmer pa veneslange

- Under behandling: Venenalen er placeret forkert

- Under behandling: Koagulering i venekammer

- Under behandling: PV maks. graense for lav

- Under behandling: PV gvre A for lav

- Under behandling: Blodflow for hgijt

Naeste trin:

- Kontroller veneslangen for knaek

- Aben klemmer pa veneslange

- Under behandling: Kontroller venenalens position

- Under behandling: Tilpas antikoagulation efter lzegens ordination
- Under behandling: @g PV maks. graense

- Under behandling: @g PV gvre A

- Under behandling: Reducer om ngdvendigt blodflow
Bemeerk:

Efter bekraeftelse af alarm skal genstart af blodpumpen overvages.

Nedre graense for venetryk
(1053)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf/ high / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Venetryk (PA) er faldet til under nedre greense.

Mulig arsag:

- Under forberedelse: Forkert slange forbundet med venetryksensor
- Under behandling: Frakobling af venenal

- Under behandling: Blodflow for lavt

- Under behandling: PV nedre A for lav

Neeste trin:

- Under forberedelse: Tilslut den korrekte slange til venetryksensoren
- Under behandling: Kontroller venenalens position

- Under behandling: @g/tilpas blodflow

- Under behandling: @g PV nedre A

Bemeerk:

Efter bekraeftelse af alarm skal genstart af blodpumpen overvages.

Forberedelse af ny bik.patron -
Bypass (1054)

Pre /low /0
The / low / 420
Reinf / low / 300

Beskrivelse:
Ny bik.patron fyldes og afluftes.
Neeste trin:

Vent indtil bik.patronen er fyldt, og dialysevaeske er tilgangelig (varer
flere minutter).
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Risiko for frakobling af venenal
(1055)

The / high / 120
Reinf / high / 120

Beskrivelse:

Fare! Frakobling af venenal registreret.

Mulig arsag:

- Et pludseligt fald i venetryk blev registreret.

Neeste trin:

- Stop straks blodpumpen

- Kontroller om venenalen er frakoblet og om der er blodtab
- Kontroller vitale tegn

Abn erstatningsvaeskeport
(hvid) (1056)

Dis / low / 120

Erstatningsvaeskeport (hvid) skal abnes for filterdraening for at ventilere
filteret.

SAD - Iuft i blodslangesystem
(1058)
Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

SAD registrerer luft i blodslangesystemet.

Mulig arsag:

- Blodslangesystemet er sat forkert op

- Defekt blodslangesystem

- Lgse luer-lock-konnektorer

- Luft ved SAD

Neeste trin:

- Kontroller, at blodslangesytemet er sat korrekt op
- Kontroller blodslangesystemet for laekage

- Kontroller og fastger alle luer-lock-konnektorer

- Falg instruktionerne for at indstille niveau i venekammeret og fierne luft

SAD - Sensorfejl (1059)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

SAD forstyrret. Luftovervagning ikke mulig!
Mulig arsag:

Teknisk defekt ved SAD.

Neeste trin:

Bekraeft alarm.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Kontroller heparinpumpe
(1060)

Pre / low(Hint) / 30
The / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Heparindosering ngdvendig, men ikke mulig.

Mulig arsag:

- Sprgjten er ikke indsat i heparin-pumpen.

- Den indsatte sprajte er ikke genkendt.

Neeste trin:

- Indsaet sprgjten i heparinpumpen.

- Kontroller korrekt position af sprgjten i heparinpumpen.

- Deaktiver heparindosering, hvis der ikke kraeves heparinisering.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
DF-filter er blokeret (1061) Beskrivelse:

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Dialysevaeskefiltre er staerkt tilstoppede - vandsidens
dialysefilterindgangstryk (PDE) har overskredet graensen (730 mmHg).

Mulig arsag:

- Hverken citronsyre-termisk desinfektion eller afkalkning udfert efter
behandling

- Hgje bikarbonatindstillinger i lang tid

- Bikarbonatpulver af lav kvalitet

Neeste trin:

- Udfar citronsyre-termisk desinfektion eller afkalkning efter behandling
- Skift dialyseveeskefiltre for tidsplanen

Blodpumpedeeksel abent
(1062)

Pre/low /0

Beskrivelse:
Blodpumpens daeksel er abent.

The / low(Hint) / 120 Naeste trin:
Reinf / low(Hint) / 120

Dis / low / 0 Luk daeksel.
Erstatningspumpedaeksel Beskrivelse:

abent (1063)

Pre/low /0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis/low /0

Erstatningsveeskepumpens deeksel er abent.
Naeste trin:

Luk erstatningsveeskepumpedaeksel.

Fasevolumen er for hagijt -
luftindtag? (1064)

The / high /120

- Fasevolumen er stgrre end 80 ml.

- Kontroller blodslangesystemet for laekage.
- Kontroller blodpumpehastighed.

- @g om ngdvendigt blodpumpehastigheden.
- Tilpas om ngdvendigt skiftetryk.

Ingen forsyning af heparin
(1065)
Pre / low(Hint) / 120

The / low(Hint) / 120
Dis / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Heparindosering er ikke mulig.

Mulig arsag:

- Sprgjten er tom

- Klemmen pa heparinslangen er lukket

- Heparinsprgjteholder er ved slutposition
Naeste trin:

- Indsaet sprajte fyldt med heparin

- Abn klemme pa heparinslange
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Heparinsprgjteholder aben
(1066)

Pre / low(Hint) / 30
The / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Aben heparinsprgjteholder registreret.
Mulig arsag:

- Heparinsprgjteholder aben

- Forkert sprgjte indsat

Neeste trin:

- Luk holderen til heparinsprgijten

- Bekraeft indsat spragjte med den valgte sprajtetype

Fasevolumen er for lav (1067)

The /low / 120
Reinf /low / 120

Beskrivelse:

Fasevolumen for lav.

Mulig arsag:

- Veneslange har knaek

- Venetilbageflow (kanyle eller kateter) er forstyrret
- Blodflow for hagijt

- Niveau i venekammeret er for hgijt

- Skiftetrykket er indstillet for lavt

Neeste trin:

- Kontroller blodslangesystemet for knaek
- Kontroller adgangsstedet til patienten

- Indstil niveauer korrekt

- Reducer blodpumpehastighed

- Forleeng skiftetrykket om ngdvendigt

PDE nedre greense (1068)

Pre /low / 120
The /low / 120

Beskrivelse:

Indgangstryk for dialysevaeske (PDE) for lavt.
Mulig arsag:

Mekanisk defekt i DDE-ventil.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Maskinen forsgger at indstille DF-flow i et gyldigt trykomrade.

Midlertidigt
kommunikationsproblem
(1069)

Sel/low /120

Pre /low /120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

Overforsel af processordata er forstyrret.

Bemeerk:

Maskinen forsgger at opseette dataoverfagrsel igen.
Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Vaeske registreret af Beskrivelse:

lzekagesensor (1072)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf/ high / 120
Dis / low / 30

Laekagesensor registrerer vaeske > 400 ml (vand, dialysevaeske,
koncentrat eller blod).

Mulig arsag:

- Leekage i ekstrakorporalt system pga darlig eller manglende forbindelse
eller brud

- Laekage i hydraulikken f.eks. pga brud

- Dialysefilter- eller DF-filterkoblinger er ikke tilsluttet korrekt

- Spild af koncentrat eller saltvand

- Teknisk sensorfejl

Neeste trin:

- Kontroller blodslangesystemet for laekage og tilslutninger (blodtab?)
- Kontroller dialysefilter- og DF-filterkoblinger

- Tem fordybningen i holderen (f.eks. med en stor sprgjte eller en svamp)
og renger den.

- Bekreeft alarm
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis der kommer vaeske fra det interne
hydrauliske system (i dette tilfeelde frakobl maskinen fra
vandforsyningen).

Flow fra aflabsport registreret
(1073)

Pre /low /120
The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Flow fra aflgbsport til blodslangesystem registreret.
Mulig arsag:

Arterieslange forbundet til aflgbsport.

Neeste trin:

- Kontroller forbindelser

- Tilslut vene-slange til aflgbsport (bla)

Blodpumpen er blokeret (1074)

Sel /low / 120

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

Blodpumpen er blokeret.

Mulig arsag:

- Pumpen er blokeret af et fastklemt slangesegment

- Fastklemt ekstern genstand registreret uden indsat slangesegment
Neeste trin:

- Abn daeksel (selvom der ikke er indsat et slangesegment)

- Fjern blokering (hvis slangesegmentet er fastklemt)

- Luk deeksel

- Bekreeft alarm
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Erstatningspumpen er blokeret
(1075)

Sel /low / 120

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Erstatningsvaeskepumpen er blokeret.

Mulig arsag:

- Pumpen er blokeret af et fastklemt slangesegment

- Fastklemt ekstern genstand registreret uden indsat slangesegment
Neeste trin:

- Abn daeksel (selvom der ikke er indsat et slangesegment)

- Fjern blokering (hvis slangesegmentet er fastklemt)

- Luk deeksel

- Bekreeft alarm

Blodpumpeslangesegment er
ikke indsat korrekt (1076)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Blodpumpeslangesegment er ikke indsat korrekt.

Neeste trin:

- Abn blodpumpedaeksel

- Sgrg for, at slangesegmentet (iseer multikonnektoren) er indsat korrekt

- Luk deeksel og bekreeft alarm

Erst.pumpeslangesegment er
ikke indsat korrekt (1077)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Erstatningsveeskepumpeslangesegment er ikke indsat korrekt.

Neeste trin:

- Abn erstatningsvaeskepumpedasksel

- Sgrg for, at slangesegmentet (isaer multikonnektoren) er indsat korrekt

- Luk daeksel og bekraeft alarm

Erstatningsporten er aben
(1078)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

Erstatningsvaeskeporten er aben.

Mulig arsag:

- Maskinen forventer, at erstatningsvaeskeporten er lukket
- Under forberedelse/behandling: DF-/HDF-filter udlgbet
Neeste trin:

- Luk erstatningsveeskeporten.

Bemeerk:

Hvis erstatningsvaeskeporten er lukket, og alarmen stadig fortsaetter, skal
du kontakte teknisk service.
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(1079)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Erstatningsporten er lukket Beskrivelse:

Erstatningsvaeskeporten er lukket.
Mulig arsag:

- Under behandling: Erstatningsveeskeport er ngdvendig for HF/HDF-
behandling

- Under behandling: Erstatningsvaeskeport er ngdvendig for bolus

- Under reinfusion: Erstatningsveeskeport er ngdvendig for online-
reinfusion

Naeste trin:
Abn erstatningsvaeskeporten.
Bemeerk:

Hvis erstatningsvaeskeporten er aben, og alarmen stadig fortsaetter, skal
du kontakte teknisk service.

Aflgbsport aben (1080)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Aflgbsporten er aben.
Mulig arsag:

Dis /low /120 - Maskinen forventer, at aflabssporten lukkes

- Under forberedelse: Priming afsluttet, cirkulation er startet
Neeste trin:
- Luk aflgbsporten
- Under forberedelse: Slut blodslangesystemet til cirkulation
Bemeerk:
Hvis aflabsporten er lukket, og alarmen stadig fortsaetter, skal du
kontakte teknisk service.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Aflgbsport lukket (1081)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Aflgbsporten er lukket.
Mulig arsag:

- Under forberedelse: Aflabsport lukket, selvom erstatningsvaeskeporten
bruges til at prime

- Under forberedelse: Aflabsporten blev lukket, mens luft udledes efter
alarm for luft

- Under tilslutning af patient: Aflabsporten blev lukket under rad tilslutning
Neeste trin:

- Under forberedelse: Abn aflgbssporten, tilslut veneslange og start
blodpumpen

- Under behandling:

a) | tilfeelde af, at aflgbsporten ikke skal bruges
- Tryk pa start/stop blodpumpe

- Kontroller slangerne

- Bekreeft alarm

- Start blodpumpe

B) | tilfeelde af at aflgbsporten skal bruges
- Abn aflabsporten

- Tilslut veneslange

- Start blodpumpe

Bemeerk:

Hvis aflabsporten er dben, og alarmen stadig fortsaetter, skal du kontakte
teknisk service.

Desinfektionsmiddel kan ikke
traekkes ind (1082)

Dis / low / 300

Beskrivelse:

For meget luft under opsugning af desinfektionsmiddel.
Neeste trin:

- Kontroller forbindelser

- Kontroller, om desinfektionsmiddelbeholderen er tom, og skift om
ngdvendigt.

Ikke muligt at skylle kemisk
desinfektionsmiddel ud (1083)

Dis / low / 120

Beskrivelse:

Det er ikke muligt at skylle kemisk desinfektionsmiddel ud af alle flowdele
- teknisk problem.

Neeste trin:
- Kontroller aflebsraret

- Kontakt teknisk service
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Fasecyklustid for kort (1084) Beskrivelse:
The / low(Hint) / 120 Under SNCO er fasecyklustiden for kort.
Mulig arsag:
- Blodflow for hgijt

- Vene- eller arterieslange har kneek

- Patientadgang blokeret

- Forkert indstilling af skiftetryk

Neeste trin:

- Reducer blodflow

- Kontroller blodslangesystem og adgang
- Forleeng om ngdvendigt skiftetryk

Pludselig eendring af arterietryk
- luftindtag? (1085)

The / high /120

Arterietrykket eendrede sig markant i den sidste arteriefase.
- Kontroller blodslangesystemet for laekage.

- Kontroller blodpumpehastighed.

- @g om ngdvendigt blodpumpehastigheden.

- Tilpas om ngdvendigt skiftetryk.

SAD - mikroluftbobler i
blodslangesystemet (1086)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Hvis der opstar mikroboblealarmer 3 gange eller mere inden for
15 minutter, og de ikke er forarsaget af 1) eller 2), er det meget
sandsynligt, at blodslangesystemet laekker og skal udskiftes (se
brugsvejledningen afsnittet "Behandlingsafbrydelse for at udskifte
forbrugsvarer").

BEMAERK: Du ser ikke ngdvendigvis mikroboblerne.
Mulige arsager til alarmen:

1) Restluft i dialysefilter og / eller i blodslangen

- Er dialysefilter og blodslangesystem fri for luft?

- Er blodslangesystemet fri for knaek?

- Er niveauet i venekammeret indstillet korrekt?

2) Hajere blodflow (> 300 ml/min) kombineret med et lavt niveau i
venekammeret

- Er niveauet i venekammeret indstillet korrekt?
- Er sien i venekammeret (delvist) tilstoppet?

3) Leekage i blodslangesystemet - alarm forekommer ofte og arsag 1 og 2
kan udelukkes

Kontroller venligst
- Forbindelser til patienten (kanyle eller kateter)
- Teetheden af alle forbindelser og serviceslanger

- Arterieslangen for mikrolaekager (f.eks. samlinger i blodslangesystemet)
- udskift blodslangesystemet, hvis der opdages laekager
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Test af niveauregulering
mislykkedes (1087)

Pre / low(Hint) / 30

Beskrivelse:

Selvtest "Niveauregulering" mislykkedes.
Arsag:

1) Blodslangesystemrelateret

- Blodslangesystem ikke indsat i veneklemme
- Slange forkert forbundet med arterietryksensor
- Slange forkert forbundet med venetryksensor
2) Maskinrelateret

- Defekt niveaureguleringsmodul

- Defekt veneklemme

- Defekt venetryksensor

Neeste trin:

fastgjort
Bemeerk:

Tryk pa < to gange for at gentage testen.

- Kontroller, at blodslangesytemet er monteret korrekt

- Kontakt teknisk service i tilfeelde af teknisk defekt.

- Kontroller, at alle dialysefiltre- eller luer-lock-konnektors er ordentligt
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Test af erst.slangeforbindelse Beskrivelse:

mislykkedes (1088)

Pre / low(Hint) / 30
The / low(Hint) / 30

Selvtest "Tilslutning af erstatningsvaeskeslange™ mislykkedes.
Mulig arsag:
1) Blodslangesystemrelateret

- Erstatningsvaeskeslangen er ikke korrekt forbundet med
blodslangesystemet

- Blodslangesystem ikke indsat i veneklemme

- Slange forkert forbundet med venetryksensor

- Dialysefilter- eller luer-lock-konnektore er ikke ordentligt fastgjort
- Fejlagtigt abne klemmer (vaeske drypper ud)

- Fejlagtigt lukkede klemmer (vaeskeflow eller trykoverfgrsel umulig)
- Transducerbeskytter vad

2) Maskinrelateret

- Dialysatsidealarmer

- Defekt erstatningsvaeskepumpevalse eller motor

- Defekt veneklemme

- Defekt venetryksensor

Neeste trin:

- Kontroller at blodslangesystemet og erstatningsvaeskeslangen er
monteret korrekt

- Kontroller, at alle dialysefiltre- eller luer-lock-konnektore er ordentligt
fastgjort

- Kontroller alle klemmer pa blodslagen og erstatningsveeskeslangen
- Fjern vaeske i transducerbeskyttelsen

- Vent til alarmer pa dialysatsiden er fjernet

Bemeerk:

- Kontakt teknisk service i tilfaelde af teknisk defekt.

Tryk pa < to gange for at gentage testen.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Blodsidetest mislykkedes
(1089)

Pre / low(Hint) / 30

Beskrivelse:

Selvtest "Blodsidetest” mislykkedes.

Mulig arsag:

1) Blodslangesystemrelateret

- Blodslangesystem ikke indsat i arterie- eller veneklemme

- Slanger er forkert forbundet med tryksensorer

- Dialysefilter- eller luer-lock-konnektore er ikke ordentligt fastgjort
- Fejlagtigt abne klemmer (veeske drypper ud)

- Fejlagtigt lukkede klemmer (vaeskeflow eller trykoverfgrsel umulig)
- Transducerbeskytter vad

- Forkert POD-membranposition

2) Maskinrelateret

- Dialysatsidealarmer

- Defekt blod/erstatningsveeskespumpevalse eller motor

- Defekt arterie- eller veneklemme

- Uteet niveaureguleringsmodul

- Defekte tryksensorer pa blodsiden (PA/PV/PBE)

Neeste trin:

- Kontroller, at blodslangesytemet er monteret korrekt

- Kontroller, at alle dialysefiltre- eller luer-lock-konnektore er ordentligt
fastgjort

- Kontroller alle klemmer pa blodslangen

- Fjern veeske i transducerbeskyttelsen

- Vent til alarmer pa dialysatsiden er fjernet

Bemeerk:

Om nadvendigt indstilles POD-membraner automatisk.
- Kontakt teknisk service i tilfaelde af teknisk defekt.

Tryk pa < to gange for at gentage testen.

Ingen vaeske registreret (1095)
Pre /low /0

Beskrivelse:

Under forberedelsen blev der ikke pavist vaeske i blodslangen.

Mulig arsag:

- SAD-lag abent

- Forkert placering af slangen i SAD

- Arterieslangen er ikke forbundet med erstatningsveeskeport / NaCl-pose
Neeste trin:

- Kontroller blodslangens position i SAD

- Luk SAD-lag

- Kontroller og korriger niveauet i venekammeret

- | tilfelde af, at arterieslangen ikke er tilsluttet, skal du trykke pa
"Annuller forberedelse" og genstarte forberedelsen.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Trykudligning for bolus Beskrivelse:

mislykkedes (1097)
The / low(Hint) / 120

SNCO: Trykudligningen for infusionsbolus mislykkedes.

Neeste trin:

- Prgv igen

- Deaktiver om ngdvendigt midlertidigt SNCO for bolusanvendelse.

Heparinpumpen bevaeger sig i
omvendt retning (1098)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf/ high / 120
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Heparinpumpen bevaeger sig i omvendt retning.
Mulig arsag:

- forkert placering af sprgjten i heparinpumpen

- defekt heparinpumpe

Naeste trin:

Fjern og placer sprgjten i heparinpumpen igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Faktisk fasevolumen < 70 % af
indstillet fasevolumen (SUP)
(1367)

The /low /120

Supervisoralarm;

Det faktiske beregnede blodflow er lavere end 70 % af det gnskede
blodflow i mere end 1 minut.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen ikke kan ryddes.

Indtag af veeske mislykkedes
(1401)

Dis / low / 300

Beskrivelse:

Indtag af oplgsning mislykkedes ved desinfektion.

Naeste trin:

- Kontroller desinfektionsmiddelbeholderen (tom?) og sugeslangen
- HDF online: Muligvis luft i DF-/HDF-filtre

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Temperatur ikke naet (1402)
Dis / low / 300

Temperaturen under desinfektion kan ikke nas.
- Kontakt teknisk service, hvis fejlen ikke kan bekreeftes.

Strgmsvigt under desinfektion
(1403)

All'/ low / 300

Beskrivelse:

Stremsvigt under desinfektion.

Neeste trin:

Teend igen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

Konduktivitet uden for omradet
(kontroller desinfektionsmiddel)
(1756)

Dis / low(Hint) / 300

Beskrivelse:

Forkert desinfektionsmiddel registreret.

Neeste trin:

- Kontroller desinfektionsmetode og/eller desinfektionsmiddel.

- Afbryd den aktuelle desinfektionstilstand for at skylle middel ud.

- Sadan fortseettes desinfektionen af maskinen: Genstart den tilsigtede
desinfektionstilstand med det korrekte middel efter skylning.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Rad registreringstest
mislykkedes (1757)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Sandsynlighedstesten for den r@de detektor mislykkedes pa grund af
registrering af omgivende lys.

Mulig arsag:

SAD-daeksel abent.

Neeste trin:

Luk deeksel.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

SAD-fejl - Burst-interval (SUP)
(1761)
Pre / low(Hint) / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: SAD forstyrret (burst-interval). Luftovervagning ikke
mulig!

Mulig arsag:

Teknisk problem med SAD.

Neeste trin:

- Under forberedelse: Fjern blodslangen fra SAD
- Bekreeft alarm

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

SAD-fejl - Ladetid (SUP) (1762)

Pre / low(Hint) / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: SAD forstyrret (opladningstid). Luftovervagning ikke
mulig!

Mulig arsag:

Teknisk problem med SAD.

Neeste trin:

- Under forberedelse: Fjern blodslangen fra SAD
- Bekraeft alarm

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

SAD-fejl - US-stimuli (SUP)
(1763)
Pre / low(Hint) / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: SAD forstyrret (US_stimuli). Luftovervagning ikke
mulig!

Mulig arsag:

Teknisk problem med SAD.

Neeste trin:

- Under forberedelse: Fjern blodslangen fra SAD
- Bekraeft alarm

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.
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(1764)

Pre/low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
SAD-sandsynlighedstest (SUP) | Beskrivelse:

Supervisoralarm: SAD-sandsynlighedstest mislykkedes. Luftovervagning
ikke mulig.

Mulig arsag:

Luftregistreringskanaler har forskellige tilstande.
Neeste trin:

- Under forberedelse: Fjern blodslangen fra SAD
- Under behandling: Bekraeft alarm

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere
gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

SAD - sandsynlighedstest
(1765)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

SAD-sandsynlighedstest mislykkedes.

Mulig arsag:

- Luftregistreringskanaler har forskellige tilstande

- Under forberedelse: Der er ikke registreret luft de sidste 24 timer

- Under forberedelse: Ingen luft registreret, siden maskinen blev taendt
Neeste trin:

Fjern engangsartikel fra SAD.

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere
gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Sandsynlighedskontrol rgd
detektor (SUP) (1766)

All / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:
Den rgde detektor kontrolleres for sandsynlighed.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen ikke kan ryddes.

Sands.tjek rad registr. -
Omgivende lys (SUP) (1767)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Supervisoralarm: Den rade detektor kontrolleres for sandsynlighed.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere
gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Koncentratblandingsratio
(SUP) (1768)

Pre/low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Koncentrat blandingsforholdet er forstyrret.
Mulig arsag:

Forkert syre-/acetatkoncentrat tilsluttet.

Neeste trin:

Forbind korrekt syre-/acetatkoncentrat.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

SAD-mikroluftbobler i
blodslangesystemet (SUP)
(1769)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Hvis der opstar mikroboblealarmer 3 gange eller mere inden for
15 minutter, og de ikke er forarsaget af 1) eller 2), er det meget
sandsynligt, at blodslangesystemet laekker og skal udskiftes (se
brugsvejledningen afsnittet "Behandlingsafbrydelse for at udskifte
forbrugsvarer").

BEMAERK: Du ser ikke ngdvendigvis mikroboblerne.
Mulige arsager til alarmen:

1) Restluft i dialysefiltret og / eller i blodslangen

- Er dialysefiltret og blodslangesystem fri for luft?

- Er blodslangesystemet fri for kneek?

- Er niveauet i venekammeret indstillet korrekt?

2) Hgjere blodflow (> 300 ml/min) kombineret med et lavt niveau i
venekammeret

- Er niveauet i venekammeret indstillet korrekt?
- Er sien i venekammeret (delvist) tilstoppet?

3) Leekage i blodslangesystemet - alarm forekommer ofte og arsag 1 og 2
kan udelukkes

Kontroller venligst
- forbindelser til patienten (kanyle eller kateter)
- teetheden af alle forbindelser og serviceslanger

- arterieslangen for mikroleekager (f.eks. splejsninger i
blodslangesystemet) - udskift blodslangen, hvis der registreres leekager

Indseet slangesegmentet i
blodpumpen (1770)

All /low / 30

Beskrivelse:

Indseet slangesegmentet i blodpumpen, sa blodpumpen kan startes.
Mulig arsag:

- slangesegment mangler

- slangesegment registreres ikke

Neeste trin:

Indseet slangesegmentet.

Indseet slangesegmentet i
erstatningsspumpen (1771)

All / low / 30

Beskrivelse:

Indseet slangesegmentet i substitutionspumpen, sa substitutionspumpen
kan startes.

Mulig arsag:
- Slangesegment mangler
- Slangesegmentet registreres ikke

Neeste trin:

Indsaet slangesegmentet.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Hajt DF-tryk (SUP) (1772) Beskrivelse:

Pre /low /0
The/low /0

Supervisoralarm: Haijt tryk i dialysevaeskefilter registreret.
Mulig arsag:

DF-filtermembran blokeret.

Naeste trin:

- Afkalk maskinen

- Udfar om ngdvendigt citronsyre-termisk desinfektion

- Skift om ngdvendigt DF-filter

Rad detektor registrerer
omgivende lys (SUP) (1775)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Den rgde detektor registrerer omgivende lys i mere end
30 sekunder.

Mulig arsag:

Red detektor forstyrret af omgivende lys.

Neeste trin:

Abn SAD-dzekslet og saet veneblodslangen pa plads igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Intet erstatningsvaeske eller for
lavt flow (SUP) (1776)

The /low /120

Supervisoralarm:

Online-erstatningsvaeskepumpens flow er lavere end 70 % af det
gnskede flow.

- Hvis alarmen ikke kan slettes, skal du kontakte teknisk service eller
slukke for HF/HDF.

Patient tilsluttet? (1824)
The /low / 120

Rgad detektor registrerede blod.
- Start blodpumpe.

- Er patienten i behandlingstilstand?

PFV-test mislykkedes - Afslut
dialyse (1826)

The /low /120

PFV-selvtest blev ikke bestaet.
- Teknisk defekt, kontakt teknisk service.

Blod pavist under forberedelse/
desinfektion (1831)

Pre / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Blod pavist uden for behandlingsfasen.
Mulig arsag:

Patient tilsluttet uden for behandlingsfasen.
Neeste trin:

- Under forberedelse: Hvis patienten er tilsluttet, skal du trykke pa "Tilslut
patient". Hvis det ikke er muligt, skal du frakoble patienten, kassere
blodslangesystemet og annullere forberedelse.

- Under dreening af dialysefilter eller desinfektion: Fjern veneslangen fra
SAD.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Laekagesensor registrerer
vaeske (SUP) (1835)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf/ high / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Lakagesensor har registreret veeske > 400 ml (vand,
dialysevaeske, koncentrat eller blod).

Mulig arsag:

- Leekage i ekstrakorporalt system pa grund af darlig eller manglende
forbindelse eller brud

- Leekage i hydraulikken f.eks. pa grund af brud

- Dialyse- eller DF-filterkoblinger er ikke tilsluttet korrekt

- Spild af koncentrat eller saltvand

- Teknisk sensorfejl

Neeste trin:

- Kontroller blodslangesystemet for laekage og tilslutninger (blodtab?).
- Kontroller dialyse- og DF-filterkoblinger.

- Tgm fordybningen i holderen (f.eks. med en stor sprgjte eller en svamp)
og renger den.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis der kommer vaeske fra den interne hydraulik
(i dette tilfeelde frakobl maskinen fra vandforsyningen).

Blodregistreret under
forberedelse, mens luft skylles
ud (1836)

Pre / low(Hint) / 120

Blod registreret under udskylning af luft under forberedelse.

Hvis patienten fejlagtigt var tilsluttet under forberedelse, skal du fglge
instruktionerne i popop-vinduet til alarm for at skylle veneslangen og
fortseette med at tilslutte patienten:

- Forbind veneslangen til posen
Bemeerk: Tilslut aldrig veneslangen til patienten i denne situation
- luk aflebsporten (hvis dben)

Da blod og luft er kommet ind i veneslangen, er det obligatorisk at skylle
veneslangen til en pose.

Hvis alarmen ikke skyldes, at patienten tilsluttes for tidligt, skal du
annullere forberedelsen og genstarte.

Bemaerk venligst:

Niveauet i venekammeret skal indstilles korrekt for at undga alarmer for
luft ved afslutningen af forberedelsen

Der skal trykkes pa knappen Tilslut patient, far en slange tilsluttes
patienten

Far tilslutning af veneslange til patient skal slangen kontrolleres for
korrekt priming.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Blod pavist under forberedelse/ | Beskrivelse:

desinfektion. (SUP) (1837)

Pre /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Supervisoralarm: Blod registreret uden for behandlingsfasen.
Mulig arsag:

Patient tilsluttet uden for behandlingsfasen.

Neeste trin:

- Under forberedelse: Hvis patienten er tilsluttet, skal du trykke pa "Tilslut
patient". Hvis det ikke er muligt, skal du frakoble patienten, kassere
blodslangesystemet og annullere forberedelse.

- Under dreening af dialysefilter eller desinfektion: Fjern veneslangen fra
SAD.

Faktisk bloodflow < 70 % af
indstillet blodflow (SUP) (1838)

The /low /120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Det faktiske blodflow er mere end 30 % lavere end det
indstillede blodflow.

Mulig arsag:

Problem med adgang til kar hos patient.
Neeste trin:

- Kontroller adgangsstedet pa patienten
- Saenk blodflow

- Under SNCO: Lavere fasevolumen og om ngdvendigt forleenge
skiftetryk

Kommunikationsfejl (SUP)
(1839)

All/ low /120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Kommunikationsfejl mellem kontrol- og
beskyttelsessystem.

Neeste trin:
Genstart maskinen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Erstatningsflow for hgjt (SUP)
(1842)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Supervisoralarm: Erstatningsvaeskeflow for hgijt.
Mulig arsag:

- Erstatningsvaeskeflow 30 % hgjere end det gnskede
erstatningsvaeskeflow

- Erstatningsvaeskeflow hgjere end det indstillede DF-flow
Neeste trin:

Reducer erstatningsveeskeflow.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Midlertidigt
kommunikationsproblem
(1852)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Midlertidigt kommunikationsproblem - maskinen er i patientsikker tilstand.
Mulig arsag:

- Dataoverfgrsel inde i dialysemaskine er forstyrret

Neeste trin:

- Bekraeft alarm

- Hvis alarmen ikke kan bekreaeftes, skal du slukke for maskinen og teende
den igen
(maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand)

- Kontroller alle ordinerede behandlingsparametre, hvis du fortseetter
behandlingen

- Hvis behandlingen ikke kan fortsaettes, skal blodet returneres manuelt
ved hjeelp af kranken

Bemeerk:
Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

Midlertidigt
kommunikationsproblem
(1853)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Midlertidigt kommunikationsproblem - maskinen er i patientsikker tilstand.
Mulig arsag:

- Dataoverfgrsel inde i dialysemaskine er forstyrret

Neeste trin:

- Bekreeft alarm

- Hvis alarmen ikke kan bekreaeftes, skal du slukke for maskinen og taende
den igen
(maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand)

- Kontroller alle ordinerede behandlingsparametre, hvis du fortsaetter
behandlingen

- Hvis behandlingen ikke kan fortseettes, skal blodet returneres manuelt
ved hjeelp af kranken

Bemeerk:
Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

Ingen slange til aflgbsport
genkendt (1854)

Pre /low / 30

Beskrivelse:

Tilslutning af veneblodslangen til aflabsporten er ikke registreret af
maskinen.

Mulig arsag:

- Veneslangen er ikke tilsluttet eller er forkert tilsluttet til aflabsporten (bla)
- Veneblodslangens klemme er lukket

- Klemmen pa veneslangeudvidelsen pa venekammeret er aben

- Leekage pa dialysefilterrforbindelserne (f.eks. dialysefilterkoblinger)
- Laekage i blodslangesystemet

Neeste trin:

- Tilslut veneslangen korrekt til aflabsporten (bla)

- Abn veneblodslangens klemme

- Luk klemmen pa veneslangeudvidelsen pa venekammeret

- Kontroller dialysefilterforbindelserne (f.eks. dialysefilterkoblinger)

- Kontroller blodslangesystemet for taethed
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Luft registreret under priming Beskrivelse:

(1855)

Pre /low / 30
Dis / low / 30

Der blev pavist luft i blodslanger, selvom mere end 50 % af
primingvolumen er leveret.

Mulig arsag:

- SAD-lag abent

- Forkert placering af slangen i SAD

- Arterieslangen er ikke forbundet med erstatningsvaeskeport / NaCl-pose
- Blodslange utzet

Neeste trin:

- Kontroller blodslangens position i SAD

- Luk SAD-lag

- Kontroller blodslangesystemet for luftindgang

- | tilfeelde af, at arterieslangen ikke er tilsluttet, skal du trykke pa
"Annuller forberedelse" og genstarte forberedelsen

Inputdata inkonsekvente
(1856)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Systemkontrollen for sikkerhedsrelaterede data (SRI) mislykkedes.
Neeste trin:

Kontroller data og gentag datainput.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Desinfektionsventil aben
(1857)

Dis / low / 300

Beskrivelse:

Desinfektionsventilen lukkede ikke under desinfektion.
Neeste trin:

Sluk og teend maskinen og genstart desinfektionen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Afvigelse blodpumpehastighed
(1858)

Beskrivelse:

Den faktiske blodpumpehastighed afviger fra den pakreevede

Pre / low / 30 blodpumpehastighed.

Dis / low / 30 Mulig arsag:
Forkert monteret blodpumpevalse.
Neeste trin:
Kontroller, om blodpumpevalsen er monteret korrekt.
Bemeerk:
Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Ikke muligt at skylle kemisk
desinfektionsmiddel ud (1860)

Dis / low / 300

Beskrivelse:

Det er ikke muligt at skylle kemisk desinfektionsmiddel ud af alle flowdele
- teknisk problem.

Neeste trin:
Ingen handling pakreevet.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

Sandsynlighedskontrol rgd
detektor (1862)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Det rade detektorsignal kontrolleres for sandsynlighed.
Neeste trin:

Ingen handling pakraevet.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortszetter.

Heparinhastighed for hgj
(1864)

The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Den faktiske heparinhastighed er 10 % hgjere end den indstillede
hastighed.

Neeste trin:

- Kontroller korrekte indstillinger (hastighed og sprajtevalg)
- Fjern sprgjten, og placer den igen

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Central koncentratforsyning
forstyrret (1865)

Pre /low / 30
The / low / 300
Reinf / low / 300

Beskrivelse:

Afbrydelse af central koncentratforsyning registreret, lavt tryk i den
centrale koncentratforsyning.

Mulig arsag:

- Mekanisk blokering af slanger

- Forkert/darlig veegtilslutning

- Forstyrrelse forarsaget af central koncentratforsyningsenhed
Neeste trin:

- Kontroller koncentratslanger og veegtilslutning

- Kontroller koncentratforsyning

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Blod pavist under forberedelse
under udskylning af luft (SUP)
(1869)

Pre /low /120

Blod registreret under udluftning under forberedelse.

Hvis patienten fejlagtigt var tilsluttet under forberedelse, skal du falge
instruktionerne i popop-vinduet til alarm for at skylle veneslangen og
fortsaette med at tilslutte patienten:

- Forbind veneslangen til posen
Bemeerk: Tilslut aldrig veneslangen til patienten i denne situation
- luk aflgbsporten (hvis aben)

Da blod og luft er kommet ind i veneslangen, er det obligatorisk at skylle
veneslangen til en pose.

Hvis alarmen ikke skyldes, at patienten tilsluttes for tidligt, skal du
annullere forberedelsen og genstarte.

Bemeerk venligst:

Niveauet i venekammeret skal indstilles korrekt for at undga luftalarmer
ved afslutningen af forberedelsen

Der skal trykkes pa knappen Tilslut patient, far en slange tilsluttes
patienten

For tilslutning af veneslange til patient skal slangen kontrolleres for
korrekt priming

Strgmsvigt > 1 time under
forberedelse (1873)

Pre/low /0
Dis /low /0

Beskrivelse:
Strgmsvigt mere end 1 time under forberedelse.
Naeste trin:

Gentag klarggring og priming.

Patient tilsluttet under
forberedelse? (1878)

Pre /low /120

Beskrivelse:

Patient tilsluttet under forberedelse.

Mulig arsag:

Blodpumpen genstartes manuelt efter priming eller under cirkulation.
Neeste trin:

- Hvis patienten allerede er tilsluttet, skal du trykke pa "Tilslut patient".
- Hvis ingen patient er tilsluttet, skal du bekraefte alarmen.

Bemeerk:

Alarmen aktiveres igen efter yderligere 360 ml primingvolumen.

Bikarbonatblandingsratio
(SUP) (1950)

Pre/low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Blandingsforholdet for bikarbonat er forstyrret.
Mulig arsag:

- Forkert bik.koncentrat tilsluttet

- Bik.patron naesten tom

Neeste trin:

- Tilslut korrekt bik.koncentrat

- Skift bik.patron

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Endelig konduktivitetsgraense
(1951)

Pre /low /0
The /low / 120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Endelig konduktivitet afviger mere end 5 % fra den
indstillede veerdi.

Mulig arsag:

- Forkert syre-/acetatkoncentrat

- Luftindgang far konduktivitetssensor

Neeste trin:

Kontroller koncentrat.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Temperatur for hgj (SUP)
(1952)

Pre /low /0
The /low / 120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Dialysevaeskens temperatur er for hgj.
Mulig arsag:

- Temperatur hgjere end 41 °C.

Bemeerk:

Maskinen forsgger at indstille den korrekte temperatur.

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

Maks. UF-rate overskredet
(SUP) (1953)

The /low / 120

Supervisoralarm:
Ultrafiltrationshastigheden er over den valgte greense (maks. 4000 ml/t).

- Kontakt teknisk service.

Blodlaekage (SUP) (1955)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Blodleekage har registreret blod.

Mulig arsag:

- Blod pa dialysatsiden pa grund af dialysefilterlaekage

- Sensoren er snavset eller anden teknisk defekt

Neeste trin:

Kontroller dialysefilter for synlig leekage, og udskift om ngdvendigt.

Bemaerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
@vre graense for venetryk Beskrivelse:

(SUP) (1956)

Pre /low / 30
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm: Venetryk (PV) har overskredet gvre graense.
Mulig arsag:

- Veneslange har knaek

- Lukkede klemmer pa veneslange

- Under behandling: Venenalen er placeret forkert

- Under behandling: Koagulering i venekammer

- Under behandling: PV maks. graense for lav

- Under behandling: PV gvre A for lav

- Under behandling: Blodflow for hgijt

Naeste trin:

- Kontroller veneslangen for knaek

- Abne klemmer pa veneslange

- Under behandling: Kontroller venenalens position

- Under behandling: Tilpas antikoagulation efter lzegens ordination
- Under behandling: @g PV maks. graense

- Under behandling: @g PV gvre A

- Under behandling: Reducer om ngdvendigt blodflow.
Bemeerk:

Efter bekraeftelse af alarm skal genstart af blodpumpen overvages.

Blodpumpen er stationaer
(SUP) (1957)

The / medium / 120
Reinf / medium / 120

Supervisoralarm;

Blodpumpen har veeret stationeer i over 1 minutter.
Mulig blodkoagulering!

- Start blodpumpe.

SAD luft i system (SUP) (1958)

Pre / low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: SAD har registreret luft i blodslangesystemet.
Mulig arsag:

- Blodslangesystemet er sat forkert op

- Defekt blodslangesystem

- Lagse luer-lock-konnektorer

- Luft ved SAD

Neeste trin:

- Kontroller, at blodslangesytemet er sat korrekt op
- Kontroller blodslangesystemet for laekage

- Kontroller og fastger alle luer-lock-konnektorer

- Folg instruktionerne til at fierne luft / indstille niveau i venekammeret

358

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020




Alarmer og fejlsagning
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Nedre greense for venetryk
(SUP) (1959)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf/ high / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Venetryk (PV) er faldet til under nedre graense.
Mulig arsag:

- Under forberedelse: Forkert slange forbundet med venetryksensor
- Under behandling: Frakobling af venenal

- Under behandling: Blodflow for lavt

- Under behandling: PV nedre A for lav

Neeste trin:

- Under forberedelse: Tilslut den korrekte slange til venetryksensoren
- Under behandling: Kontroller venenalens position

- Under behandling: @gl/tilpas blodflow

- Under behandling: @g PV nedre A

Bemeerk:

Efter bekraeftelse af alarm skal genstart af blodpumpen overvages.

Systemfejl i Supervisor (1960)
All / high / 120

Supervisoralarm:

Ingen data modtaget fra kontrolleren.
- Prov at genstarte.

- Kontakt teknisk service.

Fejl ved SAD-test (SUP) (1961)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Cyklisk SAD-test mislykkedes. Luftovervagning ikke
mulig.

Mulig arsag:

Teknisk defekt ved SAD.
Neeste trin:

Under terapi: Frakobl patienten.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

SAD-kalibreringsfejl (SUP)
(1962)
Pre/low /0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: SAD-kalibreringsfejl. Luftovervagning ikke mulig.
Mulig arsag:

Teknisk defekt ved SAD.

Neeste trin:

Prgv at genstarte maskinen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Delta PV nedre greense (SUP) | Beskrivelse:

(1963)
The / low(Hint) / 120

Supervisoralarm: Venetrykvindue (delta PV) er for lavt til
fasevolumenovervagning for single-needle-tilstand.

Neeste trin:
Udvid vindue.

Koncentratpumpe forkert
retning eller sidder fast (1964)

Sel /low / 120
Pre /low / 120
The / low / 120
Reinf / low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Koncentratpumpen har roteret i den forkerte retning
eller sidder fast.

Mulig arsag:

- Registreret at koncentratpumpen roterer i forkert retning
- Koncentratpumpen sidder fast

Neeste trin:

Bekreeft alarm.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

UF-volumen overskredet (SUP)
(1966)

The /low /120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: UF-volumen er néet.
Neeste trin:

- Afslut behandling

- Kontroller patientens veegt

Desinfektionsmiddelventil aben
(SUP) (1967)

Sel /low /120
Pre /low /120
The / low / 120
Reinf /low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Desinfektionsventilen er dben.
Neeste trin:

- Bekraeft alarm

- Genstart maskinen, hvis alarmen ikke kan bekreeftes
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Sikkerhedsdata ikke bekreseftet
(SUP) (1968)

The /low /120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Sikkerhedsdataene blev ikke bekraeftet af
supervisoren.

Neeste trin:
Gentag bekraeftelse af data efter eendring af en parameter.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Start uden selvtest (SUP)
(1969)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Maskinstart uden selvtest.

Neeste trin:

Prgv at genstarte maskinen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

360

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020




Alarmer og fejlsagning

Dialog iQ

Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Intern hukommelsesfejl (SUP)
(1970)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Supervisoralarm: Sensordata gemt forkert.
Neeste trin:

- Sluk maskinen og teend den igen
(maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand).

- Kontroller alle ordinerede behandlingsparametre, hvis du fortseetter
behandlingen.

- Hvis behandlingen ikke kan fortsaettes, skal blodet returneres manuelt
ved hjaelp af kranken.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

Hardwarefejl RAM/ROM (SUP)
(1971)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Supervisoralarm: RAM/ROM-testen registrerede en fejl.
Neeste trin:

- Sluk maskinen og teend den igen
(maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand).

- Kontroller alle ordinerede behandlingsparametre, hvis du fortsaetter
behandlingen.

- Hvis behandlingen ikke kan fortszettes, skal blodet returneres manuelt
ved hjeelp af kranken.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.

SN-fasevolumen > 100 ml
(SUP) (1972)

The / high / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Fasevolumen er over 100 ml.
Mulig arsag:

- Luftindtag/leekage i blodslangesystemet

- Blodpumpens hastighed er for lav

- Kontroltryk for hgje

- Blodslange ikke i arterieklemme

Neeste trin:

- Kontroller blodslangesystemet for laekage

- @g blodflow

- Szenk om ngdvendigt skiftetryk.

- Indsaet om ngdvendigt blodslangen i arterieklemmen.

Fejl ved hovedfaseaendring
(SUP) (1973)

All / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Fejl ved hovedfaseskift.

Neeste trin:

Genstart maskinen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar hyppigt.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Funktionsfejl i centrale Beskrivelse:

koncentratforsyningsventiler
(SUP) (1974)

Sel/low /120
Pre /low /120
The / low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

tilbageflow til CCS mulig.

Neeste trin:

- Veelg beholder som koncentratkilde

- Bekreeft alarm

- Genstart maskinen, hvis alarmen ikke kan bekreeftes
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

DF-flow forstyrret (SUP) (1975)
The / low / 120

Beskrivelse:

Uventet position for balancekammerventiler registreret.
Mulig arsag:

Korrekt dialysevaeskeflow kan ikke etableres.

Neeste trin:

- Bekreeft alarm

- Genstart maskinen, hvis alarmen ikke kan bekraeftes
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Arterietryk - nedre graense
(SUP) (1976)

Pre /low / 30
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Mulig arsag:

- Arterieslange har knaek

- Lukkede klemmer pa arterieslange

- Under behandling: Nalen er placeret forkert

- Under behandling: Blodflow for hgijt

Neeste trin:

- Kontroller arterieslangen for kneek

- Abne klemmer pa arterieslange

- Under behandling: Kontroller nalens position

- Under behandling: Reducer om ngdvendigt blodflow

- Under behandling: @g om ngdvendigt PA-trykket ved at abne
arteriesikkerhedsklemmen manuelt.

Bemeerk:

Efter at alarmen er bekraeftet, skal du sgrge for tilstreekkelig
blodforsyning under start af blodpumpen.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Bikarbonatpumpe forkert
retning eller sidder fast (SUP)
(1977)

Sel/low /120
Pre /low /120
The /low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: bikarbonatpumpe har roteret i den forkerte retning eller
sidder fast.

Mulig arsag:

- Der er registreret bikarbonatpumperotation i forkert retning
- Bikarbonatpumpen sidder fast

Neeste trin:

Bekraeft alarm.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

UF-pumpe drejer bagleens eller
sidder fast (SUP) (1979)

Sel/low /120
Pre /low /120
The /low /120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Ultrafiltrationspumpe har roteret i den forkerte retning
eller sidder fast.

Mulig arsag:

- Der er registreret ultrafiltrationspumperotation i forkert retning
- Ultrafiltrationspumpen sidder fast

Neeste trin:

Bekraeft alarm.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Temperatur for lav (SUP)
(1980)

Pre /low /0
The /low / 120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Dialysevaeskens temperatur er for lav.
Mulig arsag:

Temperatur lavere end 33,5 °C.

Bemeerk:

Maskinen forsgger at indstille den korrekte temperatur.

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

Tilslut patient: blodvolumen
> 400 ml (2014)

The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Blodvolumen ved tilslutning af patienten > 400 ml.
Mulig arsag:

Afvigelse af blodpumperotation.

Neeste trin:

Kontroller leveret blodvolumen ved tilslutning af patienten.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Maks. reinfusionsvolumen eller | Beskrivelse:

tid naet (2015)
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm: Supervisoren har registreret en afvigelse ved
blodpumpens rotation.

Mulig arsag:

- Reinfusionsvolumen er hgjere end 360 ml

- Tiden til reinfusion blev overskredet (mere end 310 sekunder)
- Stremsvigt

Neeste trin:

- Reinfusionsvolumen skal kontrolleres (< 400 ml)

- Gentag reinfusion

- Udfar reinfusion manuelt

HDFO: Bolusvolumen for hgjt
(SUP) (2016)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm:

Supervisoren har registreret for hgj bolusvolumen.
Neeste trin:

Sluk for bolus.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Erst.: Kontroller tilslutning og
teethed (2017)

The / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Supervisoralarm;

Selvtest af erstatningsvaeskeslange blev sprunget over pga. sen
indseettelse eller udskiftning af erstatningsveeskeslange.

Neeste trin:
- Sgrg for, at erstatningsveeskeslangen er primet og fri for luft

- Kontroller erstatningsvaeskeslangen for korrekte og teette forbindelser til
erstatningsveeskeporten og prae/post dilutionsforbindelsen

- Bekreeft alarm

- Hvis alarmen ikke kan bekraeftes, selvom erstatningsvaeskepumpen har
naet thread-in-position, skal du fierne pumpesegmentet fra
erstatningsvaeskepumpen og saette det ind igen.

Bemeerkninger:

- Sa leenge erstatningsvaeskepumpen kgrer i thread-in-position, kan der
muligvis forekomme alarm igen.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Aflgbsportens ventil abnet
(SUP) (2018)

The / low / 120
Reinf /low / 120

Supervisoralarm:
Aflgbsportens ventil (VSAA) er aben.
- Luk aflgbsporten.

- Hvis aflgbsporten er lukket, og alarmen stadig fortsaetter, skal du
kontakte teknisk service.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

SAD-flow for hgjt (SUP) (2019)

Pre / low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Et for hgjt blodflow gennem SAD blev registreret.
Mulig arsag:

Blodflowet gennem SAD er for hgit.

Neeste trin:

- Reducer blodflow

- Reducer erstatningsvaeskeflow

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Erst.pumpe aktiveret (SUP)
(2020)

Pre /low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Erstatningsvaeskepumpen har roteret, mens ventilen
VSAE blev lukket.

Mulig arsag:
Teknisk fejl.
Neeste trin:
Bekreeft alarm.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

HDFO: Ventiler VSB/VSAA/
VSAE abne (SUP) (2021)

Pre /low / 120
The /low /120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Ventilen VSB blev dbnet samtidig med ventilen VSAE/
VSAA.

Mulig arsag:

Teknisk fejl.

Neeste trin:

Udfar en desinfektion.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

HDFO: Ventil VBE aben (SUP)
(2022)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Ventil VBE er aben. HDF-onlinedialyse er ikke mulig.
Mulig arsag:

Teknisk fejl.

Neeste trin:

Bekreeft alarm.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
HDFO: DF-system ikke skyllet | Beskrivelse:

(SUP) (2023)

Pre/low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Superalarm: Dialysatsiden er ikke skyllet tilstraeekkeligt.
Mulig arsag:

Teknisk fejl.

Neeste trin:

Bekraeft alarm.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Heparinpumpens retning er
forkert (SUP) (2024)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Heparinpumpens flowretning er forkert.
Mulig arsag:

Der er registreret heparinpumperotation i forkert retning.
Neeste trin:

- Fjern og indsaet sprgjten igen

- Bekreeft alarm

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Bolusvolumen > 450 ml (2025)
The / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:
Infusionsbolusvolumen har overskredet maksimum pa 450 mi.
- Stop bolus.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Art.bolusvol. overstiger 400 ml
(SUP) (2026)

The / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:
Arteriebolusvolumen har overskredet maksimum pa 400 ml.
- Stop bolus.

- Kontakt teknisk service.

Hovedflow/bypass ventilfejl
(SUP) (2027)

The /low /120
Reinf/ low / 120

Supervisoralarm;
Hovedflow/bypass ventilfejl.
- Kontakt teknisk service, hvis alarmen ikke kan ryddes.

Blodpumpen kgrer (SUP)
(2028)

The / low(Hint) / 120

Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:

Blodpumpen ma ikke kare, nar SAD-alarmafklaring er aktiv.

- Stop blodpumpe.
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Dialog iQ

Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Indstillingsomrade overskredet
(SUP) (2029)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Systemkontrollen for sikkerhedsrelevante data (SRI)
har registreret, at de kraevede sikkerhedsdata er uden for det
accepterede omrade.

Neeste trin:

- Revider dine indstillinger og ret om ngdvendigt
- Gentag kontrol for sikkerhedsrelevante data
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Blodpumpe forkert retning
(2030)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:
Arterieblodpumpen roterer bagleens.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

Hardwaretast sidder fast (SUP)
(2036)

Sel /low /120

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: En af hardwaretasterne sidder fast.
Mulig arsag:

- Der er trykket pa < -tasten i mere end 15 sekunder
- Der er trykket pa +/-tasten i mere end 30 sekunder
Neeste trin:

- Slip « -tasten

- Slip +/- tasten

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Inputdata ugyldige (SUP)
(2037)

Pre /low / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Der er fundet ugyldige data pa Nexadia-underskaermen
under forberedelse.

Mulig arsag:

Der er modtaget ugyldige data fra Nexadia.
Neeste trin:

- Indsaet patientkort igen

- Sarg for, at den korrekte patient er valgt

Regulering af
volumengraenseniveau (SUP)
(2039)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:

Under niveauregulering kan der maksimalt flyttes 220 ml for at undga
blodtab.

- Kontroller blodslangesystemet for laekage.

Defekt luftseparatorventil
(SUP) (2040)

The /low / 120

Supervisoralarm:
Teknisk defekt i luftseparatorventil VLA.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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arterietryk (SUP) (2041)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Fejl ved overvagning af Beskrivelse:

Supervisoralarm: Maskinen kan ikke registrere tilstreekkelig
arterietrykpulsation.

Mulig arsag:

- | tilfeelde hvor blodslange med PA- POD anvendes: Membran klaeber
fast pa den ene side

- | tilfeelde hvor blodslange med PA-kammer anvendes: Kammerniveauet
er for hgjt

- Vaeske eller blod i trykovervagningsslange eller vadt hydrofobisk filter
Neeste trin:

- | tilfelde hvor blodslange med PA-POD anvendes: Juster
membranpositionen ved hjaelp af en sprgjte fyldt med luft

- | tilfaelde hvor blodslange med PA-kammer anvendes: Indstil niveauet
korrekt ved hjeaelp af niveaureguleringen

- Sgrg for, at hydrofobiske filtre er vaeske- og blodfri.

- Brug om ngdvendigt en sprgjte fyldt med luft til at fierne veeske eller
blod fra det hydrofobiske filter. Serg for, at der ikke er traengt blod ind i
maskinen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis der er treengt blod ind i maskinen.

Ventilposition-niveauregulering
(SUP) (2042)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm;
Forkert ventilposition for niveauregulering registreret.

- Kontakt teknisk service.

Fejl ved overvagning af
venetryk (SUP) (2043)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Maskinen kan ikke registrere tilstraekkelig
venetrykspulsation.

Mulig arsag:

- Kammerniveau for hgijt

- Vaeske eller blod i trykovervagningsslange eller vadt hydrofobisk filter
Neeste trin:

- Indstil niveauet korrekt ved hjeaelp af niveaureguleringen.

- Sgrg for, at hydrofobiske filtre er vaeske- og blodfri.

- Brug om ngdvendigt en sprgjte fyldt med luft til at fierne veeske eller
blod fra det hydrofobiske filter. Serg for, at der ikke er traengt blod ind i
maskinen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis der er traengt blod ind i maskinen.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Fejl ved overvagning af PBE-
tryk (SUP) (2044)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:

Supervisoralarm: Maskinen kan ikke registrere tilstraekkelig PBE-
trykpulsation.

Mulig arsag:

- | tilfeelde hvor blodslange med PBE POD anvendes: Membranen kleeber
fast pa den ene side

- | tilfeelde hvor blodslange med PBE-kammer anvendes:
Kammerniveauet er for hgijt

- Veeske eller blod i trykovervagningsslange eller vadt hydrofobisk filter
Neeste trin:

- | tilfeelde hvor blodslange med PBE POD anvendes: Juster
membranpositionen ved hjeelp af en sprajte fyldt med Iuft.

- | tilfeelde hvor blodslange med PBE-kammer anvendes: Indstil niveauet
korrekt ved hjeelp af niveaureguleringen

- Sarg for, at hydrofobiske filtre er vaeske- og blodfri.

- Brug om ngdvendigt en sprgjte fyldt med luft til at fierne veeske eller
blod fra det hydrofobiske filter. Sgrg for, at der ikke er treengt blod ind i
maskinen.

Bemeerk:
Kontakt teknisk service, hvis der er traengt blod ind i maskinen.

Erstatningsvaeskepumpe
forkert retning (2047)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:
Erstatningsveeskepumpen roterer i den forkerte retning.

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsastter.

Ratio blodflow/total UF (2059)
The / low(Hint) / 120

Forholdet mellem blodflow og total UF (substitution plus fjernelse af
patientveeske) er hgjere end den indstillede ratio.

- Anbefalet ratiograense er 30 %.

- @g blodflow eller reducer erstatningsveeskeflow.

Vend blodpumpens retning
under priming (2113)

Pre /low / 30
Dis / low / 30

Beskrivelse:

Blodpumpen roterer i den forkerte retning under priming.
Mulig arsag:

- Forkert placering af slangesegmentet i blodpumpen

- Defekt blodpumpe

Neeste trin:

Kontroller korrekt placering af slangesegmentet (multikonnektor) i
blodpumpen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Kontroller arteriemonitorslange
(SUP) (2980)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:

Forbindelse til arterieslangen blev ikke registreret af arterietryksensoren
(PA).

- Hvis der er forbindelse til trykmaling pa blodslangesystemet, skal du

slutte den til arterietryksensoren (PA).
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Afvigelse af Beskrivelse:

erstatningsvaeskepumpens
hastighed (2981)

Pre /low / 30

Den faktiske erstatningsvaeskepumpehastighed afviger fra den
pakreevede erstatningsvaeskepumpehastighed.

Mulig arsag:

Forkert monteret blodpumpevalse.

Naeste trin:

Kontroller, om blodpumpevalsen er monteret korrekt.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

bioLogic: UF-volumen kan ikke
nas (3000)

The / low(Hint) / 120
Reinf /low / 120

Beskrivelse:

UF-volumen opnas ikke inden for behandlingstiden.
Neeste trin:

- Forleeng behandlingstiden eller

- Reducer UF-volumen eller

- Sluk for bioLogic.

bioLogic: 3 eller flere
manglende aflaesninger (3001)

The /low /120
Reinf / low / 120

Beskrivelse:

13 minutter uden vellykket blodtryksmaling efter start af bioLogic.
Neeste trin:

- Bekreeft alarm to gange for at udlgse en ny blodtryksmaling.

- Alarmen forsvinder automatisk, hvis der udfgres en vellykket maling.

- Deaktiver bioLogic. Alarmen forsvinder automatisk.

bioLogic: intern fejl (3002)

Pre/low /0
The /low /120

Beskrivelse:
Der opstod en intern fejl i bioLogic.

Reinf / low / 120 Neeste trin:
Deaktiver bioLogic.
bioLogic: ingen anmodning om | Beskrivelse:

laesning (3003)
The / low / 120

Tiden mellem to blodtryksmalinger er leengere end tidsgraensen.

Reinf / low / 120 Neeste trin:
Deaktiver bioLogic.
Lav indstilling af Beskrivelse:

venetrykgraense (3014)
The / low(OSD) / 0

Den konfigurerede absolutte nedre graense for venetryk er under
10 mmHg.

Neeste trin
- Kontroller, om denne indstilling er ngdvendig for din anvendelse.

- Bekreaeft hvis det er tilsigtet.

- Kontakt teknisk service i tilfaelde af forkert systemkonfiguration.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

ABPM: Systolisk tryk for hgjt
(9100)

All / high(Cardiac) / 120

Systolisk tryk overstiger den indstillede @vre graense.
- Gentag maling og/eller tilpas graenseveerdier.

- Veelg den individuelle tilpasning af graensevaerdi eller skift
greenseveaerdier manuelt.

- Informer laegen.

ABPM: Systolisk tryk for lavt
(9101)

All / high(Cardiac) / 120

Systolisk tryk er under den indstillede nedre greense.
- Gentag maling og/eller tilpas greenseveerdier.

- Veelg den individuelle tilpasning af greenseveerdi eller skift
greenseveaerdier manuelt.

- Informer laegen.

ABPM: Diastolisk tryk for hgijt
(9103)

All / low(Hint) / 120

Diastolisk tryk overstiger den indstillede gvre graense.
- Gentag maling og/eller tilpas greenseveerdier.

- Veelg den individuelle tilpasning af greenseveerdi eller skift
graenseveerdier manuelt.

- Informer laegen.

ABPM: diastolisk tryk for lavt
(9104)

All / high(Cardiac) / 120

Diastolisk tryk er under den indstillede nedre graense.
- Gentag maling og/eller tilpas graensevaerdier.

- Veelg den individuelle tilpasning af greenseveerdi eller skift
graenseveerdier manuelt.

- Informer laegen.

ABPM: Intern kommunikation
forstyrret. (9138)

All/low /0

ABPM fungerer ikke. Ingen yderligere malinger mulige.
- Tag maling med separat blodtryksapparat.
- Kontakt teknisk service.

ABPM: Fejl (9154)
All /low / 120

ABPM: Fejl.
- Kontakt teknisk service.

ABPM: Selvtestfejl (9157)
All/low /0

- Teend/sluk dialysemaskinen.
- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

ABPM: Pulsen er for hgj (9169)
Al / low(Hint) / 120

Pulsfrekvensen er over den indstillede gvre greense.
- Gentag maling og/eller tilpas graenseveerdier.

- Veelg den individuelle tilpasning af graensevaerdi eller skift
greenseveerdier manuelt.

- Informer laegen.

ABPM: Pulsen er for lav (9170)
Al / high(Cardiac) / 120

Pulsen overstiger den nedre graense.
- Gentag maling og/eller tilpas graenseveerdier.

- Veelg den individuelle tilpasning af graensevaerdi eller skift
greenseveerdier manuelt.

- Informer laegen.

ABPM: Luftlaekage (9300)
All / low / 120

ABPM udfgrte en sikkerhedsafbrydelse.

- Tryk pa alarm mute tasten 2 gange for at genstarte. Alle data gemmes.
- Kontroller forbindelse og manchet.

- Kontakt teknisk service, hvis problemet opstar igen.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

ABPM: Fejl (9301) Beskrivelse:

All/ low / 120 ABPM udfgrte en sikkerhedsafbrydelse.
Neeste trin:

- Sluk og teend for maskinen for at genstarte ABPM. Alle data gemmes.
- Kontroller forbindelse og manchet.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

ABPM: Inflationstrykket ikke
naet (9302)

All/ low /120

Manchettens inflationstryk er ikke naet.
- Kontroller manchetten for korrekt placering.
- Pafgr om ngdvendigt manchetten igen.

- Gentag maling.

ABPM: Oscillationstallet er for
lavt (9303)

All/ low /120

Beskrivelse:

ABPM har registreret et for lavt oscillations tal.

Neeste trin:

- Kontroller manchetten for korrekt position og alle forbindelser.

- Mal pulsen manuelt.

ABPM: Overdreven
armbevaegelse (9304)

All/ low /120

Beskrivelse:
Under blodtryksmaling ma patientens arm ikke bevaege sig.
Neeste trin:

Radgiv patienten og gentag maling.

ABPM: Sys.tryk hgjere end
maks. manchettryk (9305)

All/ low /120

Betydelig stigning i blodtryk siden sidste maling.
- Kontroller malingen manuelt eller med separat blodtryksapparat.

ABPM: Oscillationsregistrering
forstyrret (9306)

All/ low /120

- Kontroller manchetten for korrekt placering.
- Kontroller pulsen manuelt eller med separat enhed.

ABPM: Uregelmeessig puls
(9307)

All/ low /120

- Kontroller manchetten for korrekt placering.
- Kontroller pulsen manuelt eller med separat enhed.

ABPM: Afleesetiden
overskredet (9308)

All/ low /120

Maks. malingstid pa 110 sekunder overskredet.
- Pafgr manchetten igen og gentag malingen.

- Kontroller blodtrykket manuelt eller med separat blodtryksapparat.

ABPM: Puls over 100 (9309)
All /low / 120

Maks. malingstid pa 110 sekunder overskredet.
- Kontroller pulsfrekvensen manuelt eller med separat enhed.

ABPM: Manchettryk hgjere end
320 mmHg (9310)

All/low /120

Patienten beveegede sig under malingen.

.- Gentag malingen manuelt for at dobbelttjekke.
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Alarm (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

ABPM: Oscillationstallet er for
lavt (9311)

All/ low /120

- Kontroller manchetten for korrekt placering.

- Kontroller pulsen manuelt.

ABPM: Stor trykafvigelse
(9312)

All/ low /120

Stor trykafvigelse registreret.

Mulige arsager: Forkert manchetstarrelse, knaek pa manchetslange eller
pludselig og overdreven patientbevaegelse.

- Kontroller blodtrykket manuelt.

ABPM: Ikke-defineret fejlkode
(9313)

All/ low /120

Ikke defineret fejlkode modtaget fra ABPM.
- Kontakt teknisk service, hvis problemet opstar igen.

ABPM: Blodtryksmaling
mangler (9314)

All/ low /120

Ingen gyldig blodtryksmaling fra ABPM inden for de sidste 5 minutter fra
malingens start.

Erstatningspumpens
drejeposition mislykkedes
(11004)

Sel/low /120
Pre /low / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Beskrivelse:

Positionering eller montering af erstatningsvaeskepumpens valse tog
mere end 8 sekunder.

Mulig arsag:
Erstatningsvaeskepumpevalsen er ikke fastgjort korrekt pa akslen.
Neeste trin:

- Abn daekslet til erstatningsvaeskepumpen og kontroller, om
erstatningsvaeskepumpen er korrekt fastgjort pa akslen

- Luk erstatningsveeskepumpedaekslet, og bekreeft alarmen -
positionering gentages

Signallampe, r@d kontrol
mislykkedes (SUP) (11005)

All / high /120

Supervisoralarm:

Status for statusindikatorer (OSD) er forskellig fra den hgjeste aktive
alarmprioritet (rad).

- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Systemkommunikationsfejl
(11006)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Beskrivelse:
Supervisoralarm: Systemkommunikationsfejl.
Mulig arsag:

Alarmaktivering (lyd eller signallampe) ikke som forventet af
beskyttelsessystemet.

Neaeste trin:
- Les grundarsagen til de andre alarmer og bekraeft

- Hvis alarm ikke kan bekraeftes, selv uden andre alarmer, genstartes
maskinen

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.
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Alarm (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
Blodpumpens drejeposition Beskrivelse:

mislykkedes (11068)

Sel/low /120
Pre /low /120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Positionering eller montering af blodpumpens valse tog mere end
8 sekunder.

Mulig arsag:
Blodpumpevalsen er ikke fastgjort korrekt pa akslen.
Neeste trin:

- Abn daekslet til blodpumpen og kontroller, om blodpumpevalsen er
korrekt fastgjort pa akslen

- Luk blodpumpedeekslet, og bekraeft alarmen - positionering gentages

Andring af
sikkerhedsparameter
mislykkedes (SUP) (12031)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Supervisoralarm:

Sikkerhedsrelevante parametre blev zendret, men ikke bekreeftet eller er
ikke lig med data fra Top Level Controller (TLC).

Systemkontrollen for sikkerhedsrelevante data (SRI) registrerer
parametre uden for gyldigt omrade.

- Revider og juster parameter(parametre).

Input data inkonsekvente
(SUP) (12032)

All/ low /120

Supervisoralarm;

Systemkontrollen for sikkerhedsrelaterede data (SRI) mislykkedes.
- Kontroller data, og prev igen.

- Kontakt om ngdvendigt teknisk service.

HDFO: Inf.bolus kan ikke
administreres (SUP) (12034)

The /low /120

Beskrivelse:
Superalarm: Online infusionsbolus kan ikke anvendes.
Mulig arsag:

- Bolusvolumen var for lav (mindre end den indstillede volumen minus
50 ml)

- Bolustid > 190 sekunder

- Under bolus lukket VSAE

- Under bolus blev erstatningsvaeskehastigheden indstillet til 0 ml/min
Neeste trin:

- Kontroller patienten

- Gentag bolus, hvis det er ngdvendigt

- Hvis denne alarm vender tilbage inden for denne bolus igen, skal du
gentage bolus uden at bekreefte denne alarm (arteriebolus vil blive
anvendt).
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Liste over advarsler

Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Maskinen for lzenge ikke i brug (620)
All/low / 0

Maskinens slukkede tilstand var leengere end den maksimale tid,
der er konfigureret i TSM.

- Desinficer maskinen inden behandling.

Ny meddelelse! (670)
All /low / 0

Ny instruktionsmeddelelse modtaget fra Nexadia.

Ny medicin! (671)
All/low / 0

Ny medicinmeddelelse modtaget fra Nexadia.

Tasten til foragelse af blodpumpens
hastighed sidder fast (672)

All/low /120

Beskrivelse:

Tast til at @ge blodpumpens hastighed sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa tasten for at age blodpumpens hastighed igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Start/stop tasten til blodpumpen
sidder fast (673)

All /low /120

Beskrivelse:

Tast til start/stop blodpumpe sidder fast.

Neeste trin:

Tryk pa tast til start/stop blodpumpe igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Tasten til reduktion af blodpumpens
hastighed sidder fast (674)

All /low /120

Beskrivelse:

Tast til at reducere blodpumpens hastighed sidder fast.
Neeste trin:

Tryk pa tasten for at reducere blodpumpens hastighed igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Alarm-mute-tasten sidder fast (675)
All / low / 120

Beskrivelse:

Alarm-mute-tast sidder fast.

Neeste trin:

Tryk pa Alarm-mute-tasten igen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

< -Tast sidder fast (676)
All / low / 120

Beskrivelse:

< -tast sidder fast.

Neeste trin:

Tryk pa < -tasten igen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.
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Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

UF-volumen gget (677)
All/low / 0

UF-volumen gget.

Det indstillede timerinterval er udigbet
(678)

All / low(Hint) / 30

Timerintervallet er udlgbet.

- Tryk pa alarmafbrydertasten for at sla alarmen fra.

Klokkesleet afvigelse (679)
All/low / 0

Forskellen mellem maskine og servertid er mere end 15 minutter.
- Deaktiver advarslen ved at ga tilbage til programvalget eller

- ved at trykke pa ikonet Tilslut patient.

Timeren udlgb, for strammen kom
tilbage (680)

All / low(Hint) / 30

Under stramsvigt udlgb timeren, fgr strammen vendte tilbage.
- Kontroller planlagte aktiviteter.

Nexadia: Kommunikationen
mislykkedes (681)

All/low /0

Data sendt af Nexadia-serveren er beskadiget.

- Kontakt teknisk service, hvis fejlen fortsaetter.

Patientbehandlingskort fiernet (682)
All /low /0

Patientbehandlingskortet er fijernet.

- Indsaet kortet igen for at lsese eller skrive yderligere data.

Nyt emne til tjekliste! (683)
All /low / 0

Nyt tjeklisteelement modtaget fra Nexadia.

Portpriming tilgaengelig (685)
All/low / 0

Beskrivelse:

Forberedelse af veeskesiden er klar til at starte ved brug af
erstatningsvaeske- og/eller aflgbsport.

Start priming (686)
All / low / 30

Beskrivelse:

Forberedelsen af veeskesiden er klar til at starte priming. Tryk pa
"Priming" for at undga forsinkelse.

Hezeldningen af den relative
blodvolumen er under graensen (934)

All/low /0

Heeldningen af den relative blodvolumen er under alarmgraensen.
Kontroller patientens tilstand, tag blodtryk, reducer om ngdvendigt
ultrafiltrationshastighed eller volumen.

HCT over graense (940)
All/low /0

Den faktiske haematokritveerdi overskred den maksimale,
indstillede graense.

Den faktiske haematokritveerdi overskred den indstillede
maksimale greense.

- Rediger greensen, hvis den er for lav.

- Modifikation af behandlingsparametre (UF-volumen eller -tid) kan
veere ngdvendig i henhold til leegens instruktioner.

- Hvis alarmtilstanden vedvarer ved andet tryk pa alarm mute
tasten, erstattes alarmen med en advarsel.
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Arsag og afhjeelpning

HCT-aflaesning mislykkedes (941)
All/ low / 0

HCT-veerdien er uden for det gyldige omrade (20 ... 70 %).
- Kontroller for urenheder i optisk maling i HCT-sensor.

- Blodslange indsat korrekt?

- HCT-sensordaeksel lukket?

- Kontakt teknisk service, hvis der ikke findes fejl.

HCT-sensorkommunikation
mislykkedes (942)

All/low /0

Der er ikke modtaget noget svar fra HCT-sensoren.

- Kontakt teknisk service, hvis fejlen fortseetter.

Indstil/kontroller HCT-graense (945)
All/low / 0

| begyndelsen af behandlingen skal HCT-graensen indstilles (eller
tilbydes en accepteret).

Advarslen nulstilles, nar knappen "Maks. greense for hematokrit”
trykkes ned og slippes.

lltmeetning under graense (946)
All/ low / 0

Faktisk iltmaetning er under greensen.

Denne advarsel betyder, at en lignende alarm er blevet bekraeftet,
men alarmtilstanden fortseetter.

- Rediger greensen, hvis den er for hgij.

- Ellers kan det veere ngdvendigt at aendre
behandlingsparametrene i henhold til laegens anvisninger.

Online reinfusion er ikke mulig (1100)
All / low / 120

Beskrivelse:

Online reinfusion er ikke mulig.

Mulig arsag:

Problemer i dialysevaeskeforberedelse.
Neeste trin:

- Luk erstatningsveeskeporten

- Brug saltvandspose

Temperatur til test ikke naet (1102)
All/low / 0

Beskrivelse:

Temperatur til varmeanlaegtest ikke naet.
Mulig arsag:

Vandindtagstemperatur for lav.

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Bikarbonatpatron tom (1104)
All / low / 0

Beskrivelse:
Under draening af patron blev der draenet 1000 ml fra patronen.
Neeste trin:

Fjern patronen.

Tilslut patient - Alarmgreenser abne
(1105)

All/low /0

Reducerede alarmfunktioner under tilslutning af patient!

Sa snart bypass er deaktiveret eller efter 5 minutter, indstilles
alarmfunktionerne til normale forhold igen.
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Arsag og afhjeelpning

Reinfusion - Alarmgraenser abne!
(1106)

All/low /0

Reinfusion.

Nedsat sikkerhed pa grund af reducerede alarmfunktioner pa
blodsiden!

DF/HDF-filtre er tomme (1109)
All / low / 120

Beskrivelse:

DF- og HDF-filtre er tomme.

Neeste trin:

- Fjern filter(filtre) og installer nyt(nye)

- Falg instruktionerne

Draening af DF/HDF-filter mislykkedes

(1110)
All / low / 120

Beskrivelse:

Draening af DF- og HDF-filtre mislykkedes.
Neeste trin:

Start funktionen igen.

Bemeerk:

Hvis alarmen fortseetter, skal du fijerne filteret med veeske og
kontakte teknisk service.

Afgasning utilstreekkelig (1111)
All/low / 0

Beskrivelse:

Fejl i afgasningssystemet.

Mulig arsag:

Pakreevet afgasningstryk kan ikke nas.

Neeste trin:

Genstart maskinen.

Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

UF-skylningsvolumen er for hgj til
filtret (1112)

All /low /120

Beskrivelse:

UF-skylningsvolumen er for hgijt for dialysefiltret.
Mulig arsag:

Pakreevet skylningshastighed kan ikke nas.
Naeste trin:

- Reducer skylningsvolumen

- Brug stgrre dialysefilter efter leegens ordination

Reduktion af blodflow - Arterielt
problem (1113)

All/low /0

Beskrivelse:

Blodflow blev midlertidigt reduceret pa grund af kort alarm for
arterietryk.

Mulig arsag:

- Forkert placering af arterieadgang

- Patientbevaegelse (arm)

Neeste trin:

- Kontroller og korriger armposition og adgang
- Undga patientbeveegelse (arm)
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All/low /0

Advarsel (ID) Arsag og afhjeelpning
Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]
DF-flow forstyrret (1119) Beskrivelse:

Der blev pavist en afvigelse pa mere end 5 % fra det kraevede
dialysevaeskeflow.

Mulig arsag:

DF-flow afviger allerede 10 minutter med mere end 5 % fra den
indstillede veerdi.

Neeste trin:

Behandling kan fortsaettes, men en negativ indvirkning pa
effektiviteten er mulig pga for lavt flow.

Bemeerk:
Maskinen forsgger at opsaette DF-flow korrekt.

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Filter draenet (1120)
All / low / 0

Beskrivelse:

300 ml er dreenet fra dialysefilter.

Neeste trin:

Slut rad kobling til skylningsbroen og fglg instruktionerne.

Start blodpumpe (1140)
All / low / 0

Beskrivelse:
Blodpumpen star stille.
Neeste trin:

Start blodpumpe.

Central koncentrattest gentaget
(1141)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest af central koncentratforsyning (CCS) mislykkedes.
Mulig arsag:

- Nedvendigt tryk pad CCS-trykfelere er ikke naet

- defekte CCS-ventiler

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

PFV-test mislykkedes (1142)
All/low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "PFV-test" mislykkedes.
Mulig arsag:

Trykmedlgbsventil (PFV) defekt.
Bemeerk:

Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere gentagelser, skal du
kontakte teknisk service.
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DF-forberedelse forstyrret (1143)
All/low / 0

Beskrivelse:

Forstyrrelse i dialyseveeskeforberedelse. Bypass kan ikke
annulleres.

Mulig arsag:

Beskyttelsessystemet genkender defekt forberedelse af
dialyseveaeske.

Bemeerk:
Maskinen forsgger at indstille dialysevaeskeforberedelse korrekt.
Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortseetter.

Selvtest fejl stramforsyning (1145)
All/low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "SMPS-brummer" mislykkedes.
Mulig arsag:

Defekt stramforsyningsbrummer.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

PBE for hgj (1148)
All / low /120

Beskrivelse:

Trykket ved blodsiden af dialysefiltret (PBE) er for hgijt.

Mulig arsag:

- Koagulering i dialysefilter

- Knaek pa blodslangesystem

Neeste trin:

- Kontroller dialysefiltret for koagulation og skift om nadvendigt

- Kontroller blodslangen for knaek

Batterikapacitet < 20 min. (1149)
All/low / 0

Beskrivelse:

| tilfeelde af stremafbrydelse er batterikapaciteten ikke tilstraekkelig
til at betjene maskinen i mindst 20 minutter.

Mulig arsag:

- Batteriet er defekt

- Batteriet er ikke tilsluttet

- Automatisk afbryder i batteriskuffen er udlgst
Neeste trin:

- Afslut behandlingen normalt

- Kontakt teknisk service for at fa batteriet kontrolleret

- | tilfeelde af stramafbrydelse skal blodet returneres manuelt
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Selvtest fejl stramforsyning - batteri
(1150)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "SMPS-batteri" mislykkedes.
Mulig arsag:

Defekt batteri.

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

HDF online filtertest mislykkedes
(1151)

All/low/0

Beskrivelse:

Selvtest "HDF/HF-onlinefilter" mislykkedes.

Mulig arsag:

Filter- eller filterkoblinger pa DF- eller HDF-filter er utset/uteette.
Neeste trin:

- Kontroller alle filterkoblinger for laekage

- Hvis der ikke er nogen leekage, skal filtrene skiftes

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Servicetilstand for stremforsyning
(1152)

All/low/0

Beskrivelse:

Selvtest "SMPS-servicetilstand" mislykkedes.
Mulig arsag:

Service-jumper X101 er tilstoppet.

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Gentag selvtest (1153)
All/ low / 0

Beskrivelse:

Supervisoren har deaktiveret blodsiden pa grund af en alarm.
Neeste trin:

- Bemeerk fejlmeddelelse (SUP)

- Afhjeelp og bekreeft

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Stremforsynings-EEPROM defekt
(1154)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "SMPS--EEPROM” mislykkedes.
Mulig arsag:

Defekt EEPROM i stramforsyningen.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.
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+/-12V-test ikke OK (1155)
All /low /0

Beskrivelse:

Selvtest "12V-speending" mislykkedes.

Mulig arsag:

Overvagning af +/-12V strgmforsyning defekt.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Blodlaekagetest ikke ok (1156)
All /low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "Blodlaekage" mislykkedes.
Mulig arsag:

Blodleekagedetektor defekt.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

DF-tryktest gentages (1157)
All/low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "DF-sidetryk" mislykkedes.

Mulig arsag:

Laekage i hydraulisk system.

Neeste trin:

- Kontroller dialysefilterkoblinger og skylningsbro
- Kontroller filterkoblinger pa DF-/HDF-filter
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Konduktivitetstest ikke OK (1159)
All/low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "Konduktivitetssensor" mislykkedes.

Mulig arsag:

- Syre-/acetatbeholder tom

- Bikarbonatbeholder eller -patron tom

- Sugespyd placeret forkert i beholderen

- Ngdvendig konduktivitet for dialysevaeske ikke naet

- Konduktivitetsforskel pa kontrolsystemets og
beskyttelsessystemets konduktivitetssensorer for hgj

Naeste trin:

- Kontroller syre-/acetatbeholder
- Kontroller bik.beholder/-patron
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.
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Temperaturtest ikke OK (1160)
All/ low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "Temperatursensor" mislykkedes.

Mulig arsag:

- Nedvendig temperatur for dialysevaeske ikke naet

- Temperaturforskel pa kontrolsystemets og
beskyttelsessystemets temperatursensorer for hg;j

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet efter flere
gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

SAD-test ikke OK (1161)
All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "SAD-reference” mislykkedes.
Mulig arsag:

Referencespaending for SAD defekt.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

SAD-test ikke OK (BIM) (1162)
All /low /0

Beskrivelse:

Selvtest "SAD-teeller” mislykkedes.

Mulig arsag:

SAD-burstinterval monitor (BIM) forstyrret.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

Test af bik.pumpeventil ikke OK
(1164)

Dis / low / 120

Beskrivelse:

Selvtest "VBICP" mislykkedes.
Mulig arsag:

- Bikarbobatpumpeventil defekt

- Slange inde i maskinen har kneek
Bemeerk:

Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere gentagelser, skal du
kontakte teknisk service.

Selvtest desinfektionsventil
mislykkedes (1165)

All/low/0

Beskrivelse:

Selvtest "Desinfektionsventil" mislykkedes.
Mulig arsag:

Teknisk problem med desinfektionsventil.
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.
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Lyd- + LED-test mislykkedes (1167)
All/low / 0

Beskrivelse:

Selvtest "Lyd + LED" mislykkedes.

Mulig arsag:

- Andre alarmer eller advarsler er aktive

- Hojttaler defekt

- Driftstilstands display (OSD) pa skeermen er defekt
Naeste trin:

Bekreeft alle andre aktive alarmer og advarsler.
Bemeerk:

Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere gentagelser, skal du
kontakte teknisk service.

Selvtest heparinpumpe mislykkedes
(1168)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "Heparinpumpehastighed" mislykkedes.
Mulig arsag:

- Lasegrebet er aben (skubbet op)

- Sprajtestempel er trukket tilbage

- Forkert indsat sprgjte

- Teknisk defekt ved heparinpumpe

Neeste trin:

- Luk lasehandtaget ved at skubbe ned

- Flyt sprgjtestemplet ud manuelt

- Kontroller, at sprgjten er sat korrekt i igen
Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

HDF-test mislykkedes (1170)
All /low /0

Beskrivelse:

Selvtest "HDF/HF-onlinefilter" mislykkedes.

Mulig arsag:

Filter- eller filterkoblinger pa DF- eller HDF-filter er utaet/uteette.
Neeste trin:

- Kontroller alle filterkoblinger for lseekage

- Hvis der ikke er nogen laekage, skal filtrene skiftes

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

KUFmax: Bestemmelse af
erst.hastighed afbrudt. (1194)

All /low /0

Bestemmelse af erstatningsvaeskehastighed under KUFmaks.-
maling blev afbrudt.

- Genstart en KUFmaks.-maling manuelt.

KUFmax.: Bestemmelse af
erst.hastighed mislykkedes. (1195)

All/low /0

Bestemmelse af erstatningsveaeskehastighed under KUFmaks.-
maling mislykkedes.

- Genstart en KUFmaks.-maling manuelt.
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KUFmax.: Det lykkedes at bestemme
erst.hastighed. (1196)

All/low /0

Bestemmelse af erstatningsveeskehastighed lykkedes under
malingen af KUFmaks.

SNCO Auto-tilstand slaet fra (1198)
The/low /0

Automatisk tilstand i single-needle-cross-over blev slaet fra.
- Manuel indstilling af blodpumpens hastighed kraeves.

Heparindosering gennemfert (1327)
The / low(Hint+OSD) / 0

den tilsigtede heparindosis anvendes.

endre indstillinger for at anvende yderligere heparin

Temperatur for hgj (1420)
All / low / 300

Temperatur for hgj under desinfektion.
- Teend/sluk for maskinen.
- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Temperatur for lav (1421)
All / low / 300

Temperatur for lav under desinfektion.
- Teend/sluk for maskinen.
- Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

Konduktivitet for lav (f.eks. dilution)
(1422)

All /low / 300

Beskrivelse:

For lav konduktivitet registreret.
Mulig arsag:

VZ eller RVDA kan veere uteet.
Neeste trin:

Prov desinfektion igen.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen opstar igen.

Sidste desinfektion(er) med
forstyrrelse? (1423)

All'/ low / 300

Beskrivelse:

Sidste desinfektion(er) er ikke afsluttet korrekt.
Neeste trin:

- Kontroller arsagen i fanen "desinfektionshistorik”
- Gentag desinfektion, hvis det er ngdvendigt

Veelg desinfektionsmetode (1424)
All/ low / 0

Start desinfektion ved at trykke pa den tilsvarende knap.

- Veelg desinfektionsmetode for at starte.

Maskinen er ikke fri for
desinfektionsmiddel/koncentrat
(1425)

All'/ low / 300

Maskinen kan ikke starte central desinfektion, far koncentrat/
desinfektionsmiddel er skyllet ud.

- Vent, indtil koncentrat/desinfektionsmiddel er skyllet ud
- Genstart central desinfektion.

Bikarbonatpumpe stoppet (1426)
All / low / 300

Bikarbonatpumpen stoppede under desinfektion.
- Start desinfektion igen.

- Kontakt teknisk service, hvis problemet opstar igen.

Skylning af vandindtag afsluttet
(1427)

All/low/0

Skylning af vandindtag afsluttet.
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Maskinskylning afsluttet (1428)
All/low / 0

Maskinskylning afsluttet.
- Kontroller vandindtag og dialysemaskine for desinfektionsmidler.

Fejl i afgasning af kredslgb (1429)
All /low /0

Afgasningstrykket er over graensen.
- Kontakt teknisk service.

Konduktivitet for osmosevand for hgj
(1430)

All/low /0

Udskylning af koncentrat kan ikke slutte, fordi konduktiviteten er
for haj.

- Teknisk problem (f.eks. forberedelse af osmosevand ikke ok,
konduktivitetsmaler defekt).

- Kontakt teknisk service.

Desinfektionsmetoden afsluttet
(1431)

All/low /0

Desinfektionsmetoden afsluttet.

Kt/V mélet vil ikke blive ndet (1550)
All/low / 0

Mal-Kt/V kan ikke opnas med de faktiske indstillinger.

- For at @ge mal-Kt/V kan brugeren tilga tre parametre:
Behandlingstid, blodflow og DF-flow.

- Informer laegen.

Adimea: Sensor ikke kalibreret (1551)
All/low / 0

Under den aktuelle behandling er Adimea ikke tilgeengelig.
- Kontakt teknisk service, hvis besked forbliver.

Adimea: Sensor ikke tilsluttet (1552)
All /low /0

Adimea-sensor er ikke til stede.

- Kontakt teknisk service.

Adimea: Kalibreringsfejl (1553)
All/low / 0

Under den aktuelle behandling er Adimea ikke tilgeengelig.
- Kontakt teknisk service, hvis denne besked forbliver.

Adimea: Sensoren kan ikke varme op
(1554)

All/low /0

Adimea-fejl.

- Kontakt teknisk service, hvis denne besked forbliver.

Adimea: Sensor er deaktiveret (1555)
All/low / 0

Adimea-fejl.

- Kontakt teknisk service, hvis denne besked forbliver.

Adimea: Mal-Kt/V vil ikke blive naet
(1556)

All/low /0

Mal-Kt/V kan ikke opnas med de faktiske indstillinger.

- For at @ge mal-Kt/V kan brugeren tilga tre parametre:
Behandlingstid, blodflow og DF-flow.

- Informer laegen.

Erstatningsport skylning (1721)
All /low / 0

Beskrivelse:

Skylning af erstatningsveeskeporten er i gang.
Bemeerk:

Abn ikke erstatningsvaeske- og/eller affaldsporten.
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Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

RDV-selvtest omgivende lys
mislykkedes (1758)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "Rad detektor" mislykkedes.

Mulig arsag:

Registrering af mark-lys/omgivende lys af RDV mislykkedes.
Bemeerk:

Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere gentagelser, skal du
kontakte teknisk service.

Batteritilstand laengere end 20 min.
(1759)

All/low/0

Maskinen er i batteritilstand i mere end 20 minutter.
- Frakobl patienten.

UF-rate mere end 2x hgjere efter UF-
min. (1760)

The /low /0

UF-rate er mere end 2 gange hgjere end fgr behandling med min.
UF.

- Observer patienten.
- Reducer UF-volumen eller forl&eng om ngdvendigt tiden.

- Mal om ngdvendigt blodtrykket.

Heparinbolus er ikke mulig (1868)
The /low /0

Bolusforsyning er ikke mulig pa grund af blodpumpestop.
- Start blodpumpen for at fortsaette bolus.

Selvtest leekagesensor mislykkedes
(1870)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "Laekagesensor" mislykkedes.
Mulig arsag:

Laekagesensor defekt.

Bemeerk:

Hvis testen ikke er bestaet, selv efter flere gentagelser, skal du
kontakte teknisk service.

Juster sluttidspunktet for
behandlingen (1877)

All/ low /120

Indstilling af sluttid for behandling er ikke mulig pga. den totale tid
eller restriktioner for UF-rate.

- Juster tid.

Det valgte interval er overstaet (1900)
All / low / 0

Profilinterval allerede forbi.
- Veelg et andet.

Den valgte heparinhastighed er for
hgj (1911)

All/low /0

Den valgte heparinhastighed er for hgj.

- Reducer heparinvaerdien.

Den valgte heparinhastighed er for
lav (1912)

All/low /0

Den valgte heparinhastighed er for lav.

- @9 heparinvaerdien.

Pakreaevet UF-volumen er for hgijt
(1913)

All/low /120

Valgt UF-volumen for hg;j.
- Reducer UF-volumen.

UF-volumen vil ikke blive naet (1918)
All / low(Hint) / 300

Rediger behandlingstid eller UF-volumen.
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Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Behandlingstid opnaet (1923)
All / low(Hint) / 300

Behandlingen er slut. Indstillet tid udigbet.

Skylningsvolumen naet (1927)
All/low /0

Den valgte skylningsvolumen er naet.

Tilslut engangsartikler for cirkulation
(1928)

All /low / 30

Tilslut engangsartikler til cirkulation.

- Forbind arteriel og vengs forbindelse pa blodslangesystemet til
primingposen for cirkulation.

Skylningstid for lang (1934)
All /low / 0

Skylningstid for lang.
- Reducer skylningstiden eller gg skylningsvolumen.

Skylningstid for kort (1935)
All/low / 0

Skylningstid for kort.
- @9 skylningstiden eller reducer skylningsvolumen.

Forberedelse afsluttet (1942)
All /low /0

Beskrivelse:

Forberedelse afsluttet.

Neeste trin:

- Tryk pa "Tilslut patient”

- Kontroller, at patientdata svarer til det, der er ordineret af laegen
- Tryk pa < for at bekraefte data

Bypass > 2 min. (1943)
All / low(Hint+OSD) / 300

Bypass leengere end 2 minutter.

- Deaktiver bypass for at fortseette behandlingen.

Behandlingen er afbrudt i mere end
10 min. (1944)

All / low / 300

Mere end 10 minutter uden effektiv behandling.
Vend tilbage til behandling, eller afslut behandlingen

Ingen heparinbolus indstillet (2056)
All /low / 0

Ingen heparinbolus er indstillet.
- Indstil heparinbolus pa mere end 0 ml.

Minimums-UF aktiv (2057)
All / low(OSD) / 600

Den valgte minimale UF-volumen er aktiv.

Ratio blodflow/total UF (2059)
All/low / 0

Forholdet mellem blodflow og total UF (substitution plus fiernelse
af patientvaeske) er hgjere end den indstillede ratio.

- Anbefalet ratiograense er 30 %.
- @g blodflow eller reducer erstatningsveeskeflow.

Tryk pa Enter-tasten igen og leengere
(2060)

All/low /0

Tryk pa Enter-tasten igen og leengere.

UF-fiernelse er for lav (2064)
All/low /0

Faktisk UF-volumen er mere end 200 ml under den gnskede UF-
volumen.

- Kontroller patientens veegt.

- Kontakt teknisk service og frakobl patienten, hvis alarmen vises
igen.
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Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Start blodpumpe (2067)
All/ low / 120

Der er trykket pa ikonet for dreen dialysefilter, og blodsiden
stoppes af brugeren.

- Genstart blodpumpe.

Skylningshastighed for lav (2073)
All/ low / 0

Skylningshastighed for lav.
- B9 skylningsvolumen eller reducer skylningstid.

Skylningshastighed for hgj (2074)
All / low / 0

Skylningshastighed for hgij.
- Reducer skylningsvolumen eller gg skylningstid.

DF-filter (re): Levetiden er udlgbet
(2078)

All/low /0

DF-filtrets levetid er udlgbet.
- Skift filtre.

Filter (filtre) udlgber snart (2079)
All / low / 0

Filtre udigber snart.
- Kontroller filterlevetid.

Start blodpumpe (2080)
All /low / 0

Under HDF stoppes online bolusblodpumpen.
- Start blodpumpe.

Ingen bolus i bypass (2081)
All/low /0

Ingen online-bolus mulig i bypass.
- Deaktiver om muligt bypass og vent.
- | ngdstilfeelde anvendes en infusionsbolus via saltvandspose.

Bolus afbrudt (2082)
All / low(Hint) / 0

Bolus afbrudt. Mulige arsager: Blodpumpe stoppet eller indstillet til
0 ml/min, online bolusknap frigivet eller afslutning af behandling
bekreeftet.

- Genstart blodpumpen nulstillet til mere end 0 mil/min.
- Genaktiver bolus eller genoptag behandling.

Ingen HDF online-bolus under
batteridrift (2084)

All/ low(Hint) / 0

Batteridrift! Ingen online bolus under batteridrift, maskinen er i
bypass.

- Anvend om ngdvendigt saltvandsposeinfusion og/eller vent pa, at
stremmen vender tilbage.

Delta PBE er begreenset af
maksimum (2085)

All/low /0

Mulig blokering af dialysefilter pga. knaek pa blodslangen eller gget
koagulering i dialysefilter.

- Kontroller dialysefilter for koagulering og blodslangesystemet for
kneek. - Udvid om ngdvendigt PBE-delta-graenser.

- Hvis situationen ikke forbedres, skal du skylle blodslanger og
dialysefilter med saltvand.

- Afslut om ngdvendigt behandlingen og udskift blodslangesystem
og dialysefilter.

Art.bolus feerdig/afbrudt (2086)
All/low /0

Arteriebolus feerdig/afbrudt.

HDF/HF ikke mulig - selvtest
mislykkedes (2090)

All/low/0

HDF/HF ikke mulig - selvtest mislykkedes.

- Kontroller blod- og erstatningsvaeskeslange for korrekt
opsaetning og forbindelse.

- Gentag selvtest.
- Kontakt teknisk service, hvis advarslen fortsaetter.
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Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Bolus ikke mulig - selvtest
mislykkedes (2091)

All /low /0

HDF online-bolus ikke mulig - selvtest mislykkedes.

- Om ngdvendigt anvendes bolus med saltvandspose.

Ingen bolus under tilslutning af
patient! (2093)

All / low / 60

HDF-onlinebolus ikke mulig under tilslutning af patient.

- Om ngdvendigt anvendes bolus med saltvandspose.

Ingen bolus under filterskylning
(2094)

All /' low / 60

Beskrivelse:

Online-bolus ikke mulig under skylning af dialysevaeskefilter.
Naeste trin:

Anvend bolus, om ngdvendigt med saltvandspose.

Dialysatflow blev aendret (2095)
The /low /0

Automatisk dialysatflow aendret ved at skifte til HDF online-tilstand.

- Ingen handling pakreevet.

Heparinstoptid reduceret (2099)
All /low /0

Heparinstoptid laengere end behandlingstid.
- Reducer heparinstoptid.

SN aktiv! Vengst niveau korrekt?
(2100)

All/low /0

Single-needle (SN) er aktiveret.
- Kontroller venekammer for korrekt niveau.

HDF: DF-flow lavere end blodflow
(2101)

All/low /0

Heemodiafiltrering (HDF): Dialysatflow er lavere end blodflow.
- @g dialysatflow og/eller reducer blodflow.
- Ratio DF til blod skal veere 2:1.

HDF: DF-flow lavere end blodflow
(2102)

All /low /0

Haemodiafiltrering (HDF): Dialysatflow er lavere end blodflow.
- @g dialysatflow og/eller reducer blodflow.
- Ratio DF til blod skal veere 2:1.

Sletning af kort vellykket (2103)
All /low /0

Sletning af kortet vellykket.

Sletning af kort mislykkedes (2104)
All/low / 0

Sletning af kortet er ikke afsluttet korrekt.
- Prav igen eller brug et andet kort.

Dialysefilterblokering mulig (2106)
All / low / 60

Analysen af de malte tryk ved dialysefiltret indikerer blokering af
filteret.

- Kontroller blodslanger for knaek.
- @9 heparin.
- Skyl med saltvand eller reducer UF-hastigheden.

Dialysefilterblokering sandsynlig
(2107)

All/low /0

Analysen af de malte tryk ved dialysefiltret indikerer blokering af
filteret.

- Kontroller blodslanger for knaek.
- @g heparin.
- Skyl med saltvand eller reducer UF-hastigheden.
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Advarsel (ID)

Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

Afbrydelse af behandlingen > 10 min.

(2108)
Al / low(Hint) / 0

Behandlingen afbrudt mere end 10 minutter.

- Hvis problemet fortsaetter, skal du slukke og taende for maskinen
eller kontakte teknisk service.

bioLogic: UF-volumen kan muligvis
ikke nas (3100)

All/ low /120

70 % UF-volumen blev ikke opnéet inden for 70 % af
behandlingstiden.

- Forleeng behandlingstiden eller
- Reducer UF-volumen eller
- Sluk for bioLogic.

bioLogic: SYS nedre graense
reduceret (3102)

All/ low / 60

Reducer nedre greense for systolisk tryk. Systolisk nedre graense
er mellem 65-130 mmHg.

bioLogic: Manglende afleesning
(3103)

All/low /0

3 minutter uden vellykket aflaesning af blodtryksmaling efter
anmodningen fra bioLogic. Tryk pa knappen bioLogic. Alarmen
forsvinder automatisk.

bioLogic: 2 manglende afleesninger
(3104)

All/low /0

Beskrivelse:

8 minutter uden vellykket afleesning af blodtryksmaling efter
anmodningen fra bioLogic.

Neeste trin:
Deaktiver bioLogic.

Niveauregulering kun med kgrende
BP (5310)

All/low /0

Niveauregulering ikke aktiveret. Mulige arsager:

- Maskine i alarmtilstand - Ryd alarm.

- Stop i manuel blodpumpe - Start blodpumpen.

- Teknisk fejl - Indstil niveauer manuelt, kontakt teknisk service.

Niveauregulering kun med kgrende
BP (5311)

All/low /0

Niveauregulering ikke aktiveret. Mulige arsager:

- Maskine i alarmtilstand - Ryd alarm.

- Stop i manuel blodpumpe - Start blodpumpen.

- Teknisk fejl - Indstil niveauer manuelt, kontakt teknisk service.

Automatisk niveauregulering
deaktiveret (5312)

All/low /0

Automatisk niveauregulering blev deaktiveret, fordi niveauet blev
indstillet manuelt.

Trykudligning - Vent! (5313)
All /low / 0

For at indstille niveauer i ekstrakorporale kamre korrekt skal der
udfgres trykudligning.

Sa snart udligningen er udfert, fiernes denne advarsel, og
niveauregulering kan udfgres.

Adimea: Patientveegt mangler (5314)
All/low / 0

Indstil patientvaegt i vinduet Kt/V-UV-parameterindstillingsvinduet!

ABPM: Kropsbevaegelse (9119)
All/low /0

Maling forstyrret af beveegelse.

- Gentag maling.
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Fase/prioritet/alarmafbrydelsestid [sek.]

Arsag og afhjeelpning

ABPM: Vent ... maleinterval for smat
(9162)

All /low /0

Maleintervallet er for lille.

- Kontroller méleintervallet og @g det.

ABPM: Maling afbrudt (9171)
All/low /0

Maling stoppet.
- Gentag maling.

- Kontakt teknisk service, hvis problemet opstar igen.

ABPM: Fejl - Sluk/teend (9172)
All/low /0

Beskrivelse:
ABPM udfgrte en sikkerhedsafbrydelse.
Neeste trin:

- Sluk og teend for maskinen for at genstarte ABPM. Alle data
gemmes.

- Kontroller forbindelse og manchet.
Bemeerk:

Kontakt teknisk service, hvis alarmen fortsaetter.

ABPM: Kontroller alarmgraenser
(9173)

All/low /0

Efter den farste maling:

- Indstil alarmgreenser teettere pa blodtryksveerdier. - Brug
"tilpasning af 'individuel greense” eller skift en enkelt veerdi.

ABPM: Overdreven armbeveaegelse
(9304)

All/low /0

Beskrivelse:

Under blodtryksmaling ma patientens arm ikke bevaege sig.
Neeste trin:

Radgiv patienten og gentag maling.

Signallampefejl (10107)
All/low /0

Teknisk fejl.
- Kontakt teknisk service.

Forbered engangsartikler pa
maskinen (11103)

All/low /0

Forbered engangsartikler pa maskinen.

Test af pistonpumpe gentages
(11158)

All/low /0

Beskrivelse:

Selvtest "Pistonpumpe (DSK)" mislykkedes.
Mulig arsag:

- Bikarbonatpumpe defekt

- Koncentratpumpe defekt

- Ultrafiltrationspumpe defekt

Bemeerk:

Testen gentages automatisk. Hvis testen ikke er bestaet, selv efter
flere gentagelser, skal du kontakte teknisk service.

392 IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020




Alarmer og fejlsagning Dialog iQ

e @

pud @

12.5 Afhjeelpning af SAD-alarmer

Sikkerhedsluftdetektoren (SAD) registrerer luft i veneblodslangen med ultra-
lydsmaling. Nar ultralydssignalet rammer luft i stedet for blod, aendres dets stgj.
Den resulterende forskellige transmissionsaflaesning evalueres af maskinen.

Alarmer (se afsnit 12.4.1 Liste over alarmer (323)) udlgses, nar
alarmgraensen nas af starre luftbobler eller akkumulerede mikroluftbobler. Alt
efter arsagen udpeges alarmer som "luftalarmer” eller "mikrobobealarmer"” i
den fglgende beskrivelse.

Nar en SAD-alarm udlgses, lukkes veneslangeklemmen SAKV, og blod-
pumpen stoppes. Pa grund af systemets reaktionstid vil der kunne vaere en
lille maengde luft i blodslangen downstream for SAD.

Risiko for blodtab grundet koagulation!

| tilfeelde af SAD-alarmer under behandlingen resulterer laengere blodpumpe-
stop i koagulation i det ekstrakorporale kredslagb.

*  Genopret blodflow sa hurtigt som muligt. Blodflowet skal genoprettes
senest 2 minutter efter blodpumpens stop for at undga koagulation.

| tilfeelde af SAD-luftalarmer vises der pa skaermen instruktioner til handtering
af fiernelse af luft. Falg instruktionerne i de fglgende afsnit.
12.5.1 Mikroboblealarmer

Mikroluftbobler i stgrrelsesordenen et par nanoliter dannes spontant, nar blod
tvinges gennem blodpumpen og/eller dialysefiltret. SAD-alarmen udlgses, sa
snart den akkumulerede sum af luft fra mikroboblerne nar alarmgraensen.

Nulstil mikrobobealarmer
1. Tryk pa Alarmafbrydertasten pa skeermen for at nulstille alarmen.

2. Sag efter og fjern arsagen til alarmen i henhold til nedenstaende
oplysninger.

Risiko for patienten grundet luftinfusion!
Da mikrobobler ikke kan fijernes fra blodslangen, kan der ophobes luft i blodet.

* Nulstil aldrig mikroboblealarmer ofte uden at fijerne arsagen til alarmen.

3. Tryk pa Alarmafbrydertasten pa skeermen for at nulstille alarmen.
&  Behandlingen fortsaettes, og beregning af luftstrammen nulstilles.

% Alarmen forsvinder med kort forsinkelse. Efter dette tidspunkt skal
maleomradet for SAD veere fri for luftbobler.

| tilfeelde af hyppige mikroboblealarmer (3 gange eller mere inden for
15 minutter) skal blodslangesystemet udskiftes (se afsnit 6.3.11 Afbrydelse af
behandling ved udskiftning af engangsartikler (154)) og behandlingen
genstartes.
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Fejifinding

Kilder til mikroluftbobler kan kun meget vanskeligt detekteres og med en stor
indsats (f.eks. skarpt lys) fra brugeren. Hvis der ikke er nogen arsag sasom
punkt 1) eller 2) nedenfor, er det meget sandsynligt, at blodslangesystemet
leekker og skal udskiftes (se afsnit 6.3.11 Afbrydelse af behandling ved
udskiftning af engangsartikler (154)).

Falgende grunde kan betragtes som arsag til en mikroboblealarm, sorteret
efter sandsynlighed for forekomst:

1) Restluft i slangesystemet og/ eller dialysefiltret. Kontroller:
— Dialysefilter (luftfri?)
— Arteriel og vengs del af blodslangesystemet (luftfrit, ingen knaek?)
— Niveau i venekammer (indstillet korrekt?)
2) Hgit blodflow (> 300 ml/min) ved lavt niveau i venekammeret. Kontroller:
— Niveau i venekammer (indstillet korrekt?)
— Si (ikke tilstoppet, heller ikke delvist?)
3) Leekage i omradet for arterielt undertryk. Kontroller:
— Patienttilslutning (kanyle eller kateter)
— Arterieslange for mikroleekager
— Samlinger i slangesystem for laskager
— Tilslutning til tryksensor PA
— Serviceslangers teethed/tilslutning
4) Venturi-effekt i omradet med vengst positivt tryk. Kontroller:
— Heparintilslutningens teethed
— Tryksensortilslutningens taethed
— Dialysefiltertilslutningens teethed

— Serviceslangers teethed/tilslutning

12.5.2 Luftalarmer under behandling

Hvis luftbobler i veneslangen har udlgst SAD-alarmen under dialyse, skal
luften straks fjernes. Blodflowet skal genoprettes senest 2 minutter efter
blodpumpestop for at undga koagulation.

Nulstil SAD-Iuftalarmer

1. Tryk pa Alarmafbryderasten pa skeermen for at sla alarmen fra.
2. Kontroller, at alle forbindelser er teette.

3. Afklem blodslange mellem venekammer og dialysefilter.

4. Tryk pa tasten Enfer pa skaermen.

% Niveauregulering aktiveres, og knappen til at @ge niveauet i
venekammeret fremhaeves.
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Fig. 12-5 SAD luftalarmvindue

5. Tryk pa knappen pil op sa venekammeret gger vaeskeniveauet, indtil luften
fijernes.

6. Nar Iuften er fijernet, fijernes klemmen fra blodslangen mellem
venekammeret og dialysefiltret.

7. Tryk pa Alarmafbrydernasten pa skaermen for at nulstille alarmen.

%  Behandling fortseettes.

12.5.3 Luftalarmer under forberedelse

Hvis SAD detekterer luft under forberedelse af maskinen, er veneslange-
klemmen SAKV lukket, og blodpumpen deaktiveres, da start af behandling
ikke er tilladt.

Nulstil SAD-luftalarmer i pose-til-pose-priming

Proceduren til nulstilling af alarmen er den samme som under behandling (se
afsnit 12.5.2 Luftalarmer under behandling (394)).

Nulstil SAD-luftalarmer i affaldsport eller online priming

1. Tryk pa Alarmafbrydertasten pa skeermen for at sla alarmen fra.
2. Kontroller, at alle forbindelser er teette.

3. Tryk pa tasten Enferpa skaermen.

% Niveauregulering aktiveres.

Niveauregulering kan kun aktiveres, hvis der ikke er en aktiv alarm pa
dialysevaeskesiden (f.eks. konduktivitet eller temperatur).

4. Tryk pa knappen pil op sa venekammeret gger vaeskeniveauet.

&  Blodpumpen leverer primingveeske for at heeve niveauet i vene-
kammeret.

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01 / 12.2020 395

12



12

Dialog iQ

396

Alarmer og fejlsagning

5. Nar vaeskeniveauet i venekammeret er korrekt, skal du trykke pa
Alarmafbrydertasten pa skaermen for at nulstille alarmen.

% Forberedelsen fortsaettes. Luften primes ud til affaldsporten.

Behandling kan ikke startes, sa laenge priming-ud af luft kgrer.

6. Gentag om ngdvendigt proceduren.

12.6 Ngdstremforsyning/batteri

| tilfeelde af stramsvigt lyder der en konstant akustisk alarm i 1 minut med en
forsinkelsestid pa mindre end 1 sekund. Maskinen skifter automatisk til
batteritilstand for at opretholde den ekstrakorporale blodcirkulation.

»  Batteri/bypass vises i statuslinjen.

» Den resterende batterilevetid vises i patientens navnefelt efterfulgt af et
akustisk signal.

* Alarmmeddelelsen Streamafbrydelse - batteritilstand vises.

Alarmen kan nulstilles ved at trykke pa hovedafbryderen pa skaermen.

Lad maskinen veere tilsluttet stramforsyningen under strgmsvigt!

Aktive funktioner under batteritilstand
Folgende funktioner er aktive under batteritilstand:
+ skaerm og kontrolelementer

»  blodsidefunktioner og alarmer

*  blodpumper

» slangeklemmer

» sikkerhedsluftdetektor (SAD)

*  heparinpumpe

*  blodtryksovervagning

*  single-needle drift

» arteriel bolus fra pose

Under reinfusion er alle blodsidefunktioner aktive i batteritilstand pa samme
made som under tilslutning til lysnettet. Patienten kan afbrydes som normait.

Funktioner der ikke er tilgaengelige under batteritilstand
Felgende funktioner er IKKE tilgeengelige under batteritilstand:
» dialysevaeskebehandling

»  ultrafiltration

»  erstatningsvaeske for HDF/HF Online

»  bolustilfgrsel til HDF/HF Online

» dreening af dialysefilter og patron

* skylning, desinfektion
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Batteridriftstid

Efter en vellykket automatisk batteritest har batteriet en driftstid pa mindst 20
minutter. Hvis strammen svigter gentagne gange, fungerer batteriet i den
resterende driftstid efter hvert stremsvigt.

Sluk for maskinen efter 20 minutter i batteritilstand for at garantere batteriets
levetid.

Hvis maskinen slukkes under batteritilstand, kan den ikke teendes igen efter
en tidsperiode pa 16 minutter, medmindre den er tilsluttet lysnettet.

12.6.1 Opladningsindikator

Opladningsindikatoren pa skaermen (ved siden af hovedafbryderen) indikerer,
at batteriet oplades, mens maskinen kgrer pa stremmen fra lysnettet.
Batteriopladning fortsaetter, selvom maskinen er slukket. Lyset pa
opladningsindikatoren slukkes, sa snart batteriet er fuldt opladet.

12.6.2 Automatisk batteritest

Den automatiske batteritest er en del af de automatiske selvtests, der udfares
automatisk efter teending af maskinen. Hvis den automatiske test mislykkes,
vises en informationsmeddelelse.

Testen kunne mislykkes af falgende grunde:

Arsag Handling

Batteriet er ikke fuldt opladet, f.eks. fordi Oplad batteriet.
maskinen ikke har veeret tilsluttet lysnettet i

nogen tid.

Defekt batteri. Informer teknisk service.
Batteriets sikring er sprunget pa grund af en Informer teknisk service.
teknisk defekt.

Behandlingen kan startes, selvom den automatiske batteritest mislykkedes.
Batteriet oplades, hvis der ikke er nogen fejl.

Efter en mislykket batteritest er batteritilstand ikke tilgeengelig eller kun i en
begreenset periode under et stramsvigt.

12.6.3 Slut pa batteritilstand

Sa snart stremforsyningen er genoprettet, afsluttes batteritilstanden
automatisk. Dialysevaeskebehandlingen aktiveres igen. Nar maskinen har
justeret sig selv til de indstillede veerdier, fortsaettes dialysen automatisk.
Brugerintervention er ikke pakraevet.

12.6.4 Udskiftning af batteri

Batteriet bar udskiftes mindst hvert 5. ar for at opretholde fuld batterifunktio-
nalitet. Batteriet skal udskiftes af teknisk service.

Bortskaf batteriet i henhold til den lokale lovgivning om bortskaffelse af affald.
For yderligere information henvises til servicemanualen.
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12.7 Betjening i tilfaelde af skaermfejl

| tilfeelde af funktionsfejl pa skaermen eller touch screen forbliver alle
overvagningsfunktioner og signallamperne pa skaermen aktive (se afsnit 3.4.5
Kontrolpunkter og indikatorer pa skaermen (48)).

1. Sluk maskinen og teend den igen.
% Maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand.

2. Efter genstart skal du trykke pa Alarmafbrydertasten pa skeermen to
gange for at sla lyden fra og for at nulstille alarmen Sysfemet er gendannet
efter stromsvigt.

3. Tryk pa Start/stop-tasten pa skaermen, sa snart den lyser for at starte
blodflowet.

4. Kontroller de gendannede behandlingsparametre.

% | mellemtiden forbereder maskinen dialysevaesken og forlader
Bypass-tilstand automatisk, nar den er klar. Behandlingen fortsaettes.

| de sjeeldne tilfaelde, hvor fejlen vedvarer, og behandlingen ikke kan
fortsaettes, skal blodet returneres manuelt (se afsnit 12.9 Manuel returnering
af blod (399)) og patienten frakobles.

12.8 Handtering af systemfejl

Nar maskinens sikkerhedssystem registrerer en systemfejl, saettes maskinen i
patientsikker tilstand. Maskinen stopper behandlingen ved standsning af
blodsiden og bypass af dialysatsiden, genererer et akustisk alarmsignal og
viser folgende fejlmeddelelse:

Fig. 12-6 Systemfejimeddelelse

Fejlmeddelelsen vises altid pa engelsk.

Hvis output pa grafisk interface ikke er mulig, vises denne fejimeddelelse
muligvis som ra tekst.
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Fig. 12-7 Systemfejl skeerm med ra tekst

1. Sluk maskinen og taend den igen.
& Maskinen gendanner behandlingsparametre og den tidligere tilstand.

2. Efter genstart skal du trykke pa Alarmafbrydertasten pa skeermen to
gange for at sla lyden fra og for at nulstille alarmen Sysfemet er gendannet
efter stromsvigt.

3. Tryk pa Starl/stop-tasten pa skeermen, sa snart den lyser for at starte
blodflowet.

4. Kontroller de gendannede behandlingsparametre.

& | mellemtiden forbereder maskinen dialyseveesken og forlader
Bypass-tilstand automatisk, nar den er klar. Behandlingen fortseettes.

| de sjeeldne tilfeelde, hvor fejlen vedvarer, og behandlingen ikke kan
fortsaettes, skal blodet returneres manuelt (se afsnit 12.9 Manuel returnering
af blod (399)) og patienten frakobles.

12.9 Manuel returnering af blod

| tilfeelde af et utilsigtet blodpumpestop, hvor den primeere arsag hertil (f.eks.
alarmer Midlertidigt kommunikationsproblemeller Fejl ved hovedfaseaendring)
ikke kan afhjeelpes, skal blodet i blodslangesystemet returneres manuelt til
patienten ved hjeelp af den integrerede krank. Manuelt blodflow skal startes
senest 2 minutter efter, at blodpumpestop for at undga koagulation.

Risiko for patienten grundet luftinfusion!

Under manuel returnering af blod er ingen overvagningsfunktioner for
luftinfusion aktive i maskinen.

«  Overvag béade patienten og maskinen.
*  Drej altid blodpumpen med uret som angivet med pilen pa valserotoren.

1. Abn blodpumpedaeksel.
2. Leftintegreret krank (Fig. 12-8, @ ) fra valsen.
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Fig. 12-8 Integreret krank til manuel returnering af blodretur

3.

Frakobl patienten arterielt, og tilslut arterieslangen til posen, der
indeholder fysiologisk saltoplgsning.

Fjern arterieslangen fra slangeklemmen SAKA og veneslangen fra
slangeklemmen SAKV.

Drej valserotoren med uret ved hjeelp af kranken.

Overhold en passende hastighed, og vedligehold et tilstraekkeligt
blodniveau i venekammeret.

Fortsaet med at overvage den vengse patientadgang, som muligvis ikke
indeholder luft.

Nar fysiologisk saltoplgsning nar en vengs slangeklemme, skal du lukke
klemmen.

Frakobl patienten vengst.

%  Blodet returneres, og patienten frakobles.

10. Med blodpumpevalsen i indgrebsposition, foldes kranken helt ind i valsen.

Risiko for patienten grundet blodtab til miljget!

Hvis behandlingen skal fortseettes, skal du indsaette arterieslangen i
arterieslangeklemmen SAKA og veneslangen i veneslangeklemmen
SAKYV inden genstart af behandlingen.

400
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Tekniske data

Dette kapitel viser maskinens tekniske data. Medmindre andet er angivet,
geelder fglgende standardbetingelser for maskinens driftsdata:

Parameter Veerdier

Maskintype HD-maskine

Behandling 4 timer HD DN i bikarbonattilstand

Indlgbstemperatur for vand og | 20 °C

koncentrat

Omgivelsesbetingelser

*  Omgivelsestemperatur 23 °C

o Lufttryk 1.000 mbar

*  Fugtighed 50 %

Dialysevaeskeflow 500 ml/min

Dialysevaesketemperatur 37 °C

Blodflow 300 ml/min

UF-rate 500 mi/t

Konduktivitet Syrekoncentrat 1:34

Bikarbonatkonduktivitet 3,0 mS/cm
Endelig konduktivitet 14,3 mS/cm

13.1 Generelle tekniske data
Klassifikationer

Parameter Veerdier

Risikoniveau for medicinsk II'b

udstyr@

Klassificering af medicinsk Klasse |

elektrisk udstyr b

Anvendt delklassifikation ° Type B

Husbeskyttelsesklasse ° P21 d

coop

i henhold til IEC 60529

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020

i henhold til EU-direktivet for medicinsk udstyr (93/42/EQF)
beskyttelsestype mod elektrisk stad i henhold til IEC 60601-1

beskyttelse mod fremmedlegemer> 12 mm og lodret faldende drypvand
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Transportmal og vaegt

Tekniske data

Parameter Vaerdier

Mal (b x h x d) 710 mm % 1760 mm x 810 mm
Maksimal totalveegt @ 120 kg

Emballageveegt <20 kg

a. maksimal transportvaegt for dobbeltpumpemaskine med alle
valgmuligheder, inkl. emballage

Maskinmal og vaegt

Parameter Veerdier

Mal (b x h x d) Maks. 495 mm x 1600 mm x 625 mm @
Minimal tomvaegt © 95 kg

Maksimal tomvaegt © 107 kg

Maksimal totalvaegt 9 142 kg

a. uden ekstraudstyr; handtag kan stikke ud op til 10 cm
b. maksimal veegt af enkeltpumpemaskine uden valgmuligheder
c. maksimal vaegt af dobbeltpumpemaskine med alle valgmuligheder
d. maksimal maskinvaegt inkl. maksimal arbejdsbelastning
Skaermstorrelse

Parameter Veerdier

Skeermstgrrelse 15"
Stremforsyning

Parameter Veerdier

Nominel spaending

120 V~ £10 %
230V~ +10 %

Nominel frekvens

50 Hz/60 Hz £5 %

Nominel strem

maks. 16 A (ved 120 V~)
maks. 12 A (ved 230 V~)

Strgmforbrug 2

maks. 1920 VA (ved 120 V~)
maks. 2500 VA (at 230 V~)

Gennemsnitligt energiforbrug b
ved vandindlgbsstemperatur pa

« 10°C
+ 20°C

maks. 5,0 kWh

maks. 4,0 kWh

a. ved maksimal belastning

b. inkl. forberedelse, behandling og desinfektion (citronsyre 50 % ved 83 °C)
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Vandforsyning
Parameter Veerdier
Vandindlgbstryk 1 bar — 6 bar
Vandindlgbstemperatur
+ til behandling 5°C-30°C
+ il desinfektion maks. 95 °C
Maks. vandflow (peak) 2,33 I/min

Vandforbrug under

0,5 I/min (= 120 1 4 t)

behandling

Maks. draentemperatur 95 °C
Koncentratforsyning

Parameter Veerdier

Tryk ved central
koncentratforsyning

0,05 bar -1 bar

Maks.flow ved central 100 ml/min

koncentratforsyning

Koncentrattemperatur 5°C-30°C

Koncentratforbrug 14,3 ml/min
Alarmsystem

Parameter Veerdier

Varighed for lydafbrydelse af
harbare alarmer

se alarmafbrydelsestider i afsnit 12.4.1
Liste over alarmer (323) og 12.4.2 Liste
over advarsler (375)

Lydtrykniveau for hgrbare
alarmer

65 db(A),
justerbar i tilstanden Brugeropssetning

E For en detaljeret teknisk beskrivelse samt information om sikringsvurderinger
og batterispecifikationer henvises til servicehandbogen.
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13.2 Omgivelsesbetingelser
Parameter Veerdier
Under drift
Temperatur +15 °C til +35 °C

Relativ luftfugtighed

15 % -70 %

Atmosfeerisk tryk

620 mbar — 1060 mbar

Hgjde

maks. 4000 m AMSL

Energiemission til den
omgivende luft

230 W (under behandling)

Energiemission til dreen @
ved vandindlgbstemperatur

pa
« 10°C

+ 20°C

maks. 3,9 kWh

maks. 2,5 kWh

Under opbevaring eller transport

Temperatur

-20 °C til +60 °C
= 5 °C, hvis den er fyldt med vaeske

Relativ luftfugtighed

15% — 80%

Atmosfeerisk tryk
* under opbevaring

* under transport

620 mbar — 1060 mbar

540 mbar — 1060 mbar

a. inkl. forberedelse, behandling og desinfektion (citronsyre 50% ved 83 °C)
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13.3 Anbefalede separationsafstande

Elektromagnetisk kompatibilitet (EMC) betyder, at medicinsk elektrisk udstyr
har evnen til at fungere tilfredsstillende i et elektromagnetisk miljg uden at
forarsage elektromagnetiske emissioner, hvilket ville vaere uacceptabelt for alt
andet medicinsk elektrisk udstyr i dette miljg.

Selve Dialog iQ maskinen har brug for saerlige forholdsregler vedrgrende
EMC. Bemeerk fglgende oplysninger:

+ Maskinen skal opsaettes, taeendes og serviceres i overensstemmelse med
EMC-oplysningerne i dette afsnit. De angivne sikre afstande og
omgivelses-/driftsbetingelser skal sikres og overholdes. Beerbart og
mobilt RF-kommunikationsudstyr kan pavirke medicinsk elektrisk udstyr.
Beerbart RF-kommunikationsudstyr (radiokommunikationsudstyr)
(inklusive tilbehar dertil, f.eks. antennekabler) bar ikke bruges taettere pa
maskinen end den sikre afstand, der er angivet i dette afsnit. Manglende
overholdelse kan fare til et fald i maskinens ydeevne.

«  Brug af andet tilbehgr, transducere og kabler end det specificerede, med
undtagelse af transducere og kabler, der saelges af B. Braun Avitum AG
som reservedele til interne komponenter kan resultere i gget emission
eller nedsat immunitet for maskinen.

*  Funktionel palidelighed garanteres kun, hvis tilbehgr, der er godkendt, og
derfor anbefales af B. Braun Avitum AG, anvendes. Tilbehgr er angivet i
kapitlet 14 Tilbehar (425).

+ For at overholde complianceniveauerne ma kun originalt tilbeher og
reservedele anvendes. Ellers kan der vaere gget emission eller nedsat
maskinimmunitet. Hvis maskinen bruges i et system, der involverer andre
enheder (f.eks. elektrokirurgi), skal dette system kontrolleres for at sikre,
at systemet fungerer korrekt.

A\ FORSIGTIG!

Enheden er usikker at bruge i naerheden af Magnetic Resonance Imaging-
udstyr (MR)!

* Enheden ma ikke bruges i naerheden af en MR-enhed uden beskyttelse.

For flere oplysninger om brug af maskinen sammen med andet udstyr, se
afsnit 2.11.2 Anvendelse med andet udstyr (21).

Folgende retningslinjer geelder muligvis ikke i alle situationer. Elektro-
magnetisk bglgeudbredelse pavirkes af de absorberende og reflekterende
kvaliteter af de omgivende strukturer, genstande og mennesker.
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Anbefalede sikkerhedsafstande mellem baerbare eller mobile RF-
telekommunikationsenheder og Dialog iQ maskine

Selve Dialog iQ maskinen er designet til at blive brugt i et elektromagnetisk
miljg, hvor udsendte RF-forstyrrelser kontrolleres. Brugere af maskinen
kan hjeelpe med at forhindre elektromagnetisk interferens ved at overholde
minimumsafstande mellem baerbare og mobile RF-
telekommunikationsenheder (sendere) og Dialog iQ som anbefalet
nedenfor i overensstemmelse med kommunikationsenhedens maksimale
udgangseffekt.

Nominel Sikkerhedsafstand (d) i meter [m] afheengigt af
udgangseffekt (P) sendefrekvensen
pa sender i Watt

W] 150 kHz til 80 MHz til 800 MHz til
80 MHz 800 MHz 6 GHz
d=12+VvP d=12+vP d=233 VP

0,01 W 0,12 m 0,12 m 0,23 m

0,1W 0,38 m 0,38 m 0,74 m

1w 1,20 m 1,20 m 2,33 m

0w 3,79 m 3,79 m 7,37 m

100 W 120m 12,0m 23,3 m

Note 1:For 80 MHz og 800 MHz gaelder separationsafstanden for det
hgjere frekvensomrade.

Note 2:For sendere med en anden nominel udgangseffekt, kan den
anbefalede sikkerhedsafstand (d) beregnes med de ovenstaende formler.
Tag hgjde for den maks. nominelle effekt (P), i henhold til producentens
information, for at bruge ovennaevnte formel.

Note 3: En yderligere faktor pa 10/3 er indarbejdet i formlen, der anvendes
til beregning af den anbefalede separationsafstand for sendere i
frekvensomradet mellem 80 MHz og 6 GHz for at reducere
sandsynligheden for, at en mobil kommunikationsenhed der er anvendt
utilsigtet i patientomradet, forarsager en fejl.

Eksempel:

Ifelge ovenstdende formler er den anbefalede separationsafstand for en
mobiltelefon, der bruger en nettofrekvens pa 900 Mhz (frekvensen afhaenger
af standarden) med en maksimal gennemsnitlig udgangseffekt pa 0,25 W ca.
1,2 m. For en mobiltelefon, der bruger en nettofrekvens pa 1,8 GHz med en
maksimal gennemsnitlig udgangseffekt pa 0,125 W, er den anbefalede
separationsafstand ca. 80 cm.

Maskinens egenskaber og ydeevne, som beskrives detaljeret i kapitlerne med
tekniske data, forringes ikke under elektromagnetiske forstyrrelser, som
angivet af IEC 60601-1-2.
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Parameter

Veerdier

Behandlingstid

10 minutter til 12 timer

Ngjagtighed +1 min
13.5 Maskinens driftsdata
13.5.1 Dialysatside
DF-temperatur

Parameter Veerdier

Temperatur

* Indstillingsomrade

* Ngjagtighed

34,5°C-39,5°C

+0.5°C

Alarmgraense

+1 °C fra indstillet veerdi

Beskyttelsessystem

Uafhaengig temperatursensor, 33 °C — 41 °C

DF-flow
Parameter Veerdier
Flow i HD 300 ml/min — 800 ml/min £5 %
Flow i HDF 500 ml/min — 800 ml/min £5 %
DF-tryk
Parameter Veerdier
Driftsomrade -400 mmHg til 500 mmHg
Ngjagtighed +10 mmHg

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020
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Konduktivitet
Parameter Veaerdier
Valgfri Syre: 0,085 - 0,125 mmol/*cm/mS

konverteringsfaktor til
Na-koncentration i

Bikarbonat: 0,07 — 0,11 mmol/lI*cm/mS
Acetat: 0,081 — 0,124 mmol/I*cm/mS

Konduktivitet for
bikarbonat

2,0 mS/cm - 4,0 mS/cm £10 %

Endelig konduktivitet
*  Omrade

+  Beskyttelsesgreenser

* Indikatorpreaecision

12,7 mS/cm - 15,3 mS/cm +0,2 mS/cm

12 mS/cm og 16 mS/cm samt 5 % for at indstille
veerdi

+0,1 mS/cm

Beskyttelsessystem

Uafheengig konduktivitetssensor, ratioovervagning

Worst case-
sammenseaetning af
dialysevaeske ved en
enkelt fejltilstand i
bik.dialyse

Under en enkelt fejltilstand i forberedelsen af
dialysevaeske vil sammensaetningen af koncentra-
tionen af ioner/elektrolytter i alle komponenter i
dialysevaesken skifte pa grund af tolerancefakto-
rerne for bik.komponenten og den sure komponent.

Afvigelsen i ioner fra
bik.komponenten i
tilstanden med en
enkelt fejltilstand
(beskyttelsessystem
stopper enhver
behandling)

maks. +25 % afvigelse fra den indstillede
bik.veerdi af Bik

Resulterende
afvigelse i ionkoncen-
trationen i den sure
komponent (undtagen
natrium) forarsaget af
bik.afvigelse

maks. + +12 % afvigelse i ionkoncentrationer
(f.eks. Mg, K, Ca,...)

Praveberegning for
afvigelse i ioner i
dialyseveaeske under
tilstand med en enkelt
fejl

Brug denne formel til at beregne afvigelsen for
sure rekomponenter:

X = tolerancefaktor for sure komponenter
svtc = indstillet vaerdi for samlet konduktivitet
svb = indstillet veerdi for bik

X = £[100-(svtc-1,25xsvb)*x100/(svtc-svb)]
Eksempel:

svb = 3 mS/cm
svtc = 14,3 mS/cm

X=16.6 %
Eksempel:

Kalium = 2 mmol/l
Afvigelse:
2 mmol/l 6,6 % = 1,868 mmol/l — 2,132 mmol/l

For omregning mellem natriumkoncentrationer og endelig konduktivitet, se
afsnit 13.10 Formler (419).
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Parameter

Veaerdier

Ultrafiltrationskontrol
(UF)

Volumenkontrolleret via balancekamre,
UF gennem ultrafiltrationspumpe

Ren UF-
behandlingstilstand

Sekventiel ultrafiltration (Bergstroem)

UF-hastighed
(driftsomrade)

50 ml/t — 4.000 ml/t

Ngjagtighed

0,2 % af det totale DF-flow (min. 35 ml/t) + 1 % af
nettovaeskefjernelse

Beskyttelsessystem

Uafheengig overvagning af akkumuleret UF-
volumen til maks. 400 m afvigelse.

Detektion af blod

Parameter

Veerdier

Alarmgraense

0,35 ml/min blod ved HCT pa 32 % +5 %
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13.5.2 Blodside

Tekniske data

Teknisk arbejdstryk for blodpumpe

Parameter

Veerdier

Min. indgangstryk

-530 mbar

Maks. udgangstryk

700 mbar — 2300 mbar

Blodflow og volumen

Parameter

Veerdier

Blodstrgmning double-
needle

* Indstillingsomrade

* Ngjagtighed

30 ml/min = 600 ml/min

+10 %2

Blodflow og volumen
single-needle

+ SNV

¢ SNCO manuel
tilstand

¢ SNCO automatisk
tilstand

Blodflow indstillet i arteriel fase af brugeren
Effektivt blodflow afhaenger af fasens varighed
Effektiv total blodvolumen afhaenger af Vb/Vp °
ratio

Blodflow = indstilling af blodpumpe

Effektivitet afhaenger af Vb/Vp P-ratio

Effektiv total blodvolumen kontrolleret for > 50%
hvis Vb <5 ml

Blodflow og effektiv total blodvolumen kontrolleret
af maskinen i gyldigt blodflowomrade (30 ml/min
til 400 ml/min)

Effektivitet defineret af brugeren (Vb/Vp b-ratio)

a. ved PA pa -200 mmHg til 0 mmHg og samlet behandlet blodvolumen

under 120 |, ellers +30%

b. Vb =fealles volumen af arterie- og veneblodslanger
Vp = fase volumen
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Parameter

Veerdier

Arterietryk (PA)

+ Maleinterval
* Ngjagtighed
* Indikatorpreecision

+ Alarmgreenser

-400 mmHg til +400 mmHg
+10 mmHg
+1 mmHg

PA min. greense: -400 mmHg to 0 mmHg
PA maks. greense: 400 mmHg

Yderligere justerbart dynamisk greensevindue ved
driftsveerdi.

Dialysefiltrets indlgbstryk (PBE)

e Maleinterval
* Ngjagtighed

* Alarmgreenser

-450 mmHg til 750 mmHg
+10 mmHg

PBE maks. greense: 100 mmHg til 700 mmHg

PBE min. greense: dynamisk greensevindue ved
driftsveerdi, begraenset af PV-indstillinger

Transmembrantryk (TMP)

+  Beregning
*  Ngjagtighed

+  Alarmgraenser

Se afsnit 13.10 Formler (419)
+20 mmHg

TMP min. graense: -100 mmHg til 10 mmHg
TMP maks. greense: 100 mmHg til 700 mmHg

Vindue til nuvaerende TMP: 10 mmHg til
100 mmHg

Venetryk (PV)

+  Maleinterval

* Ngjagtighed

* Indikatorpreecision
+  Driftsomrade

*  Alarmgreenser

+  Beskyttelsessystem

-100 mmHg til 500 mmHg
+10 mmHg

1 mmHg

-100 mmHg til 390 mmHg

PV min. greense: 20 mmHg (justerbar i et omrade
pa -50 til 100 mmHg af teknisk service)

PV maks. greense: 390 mmHg

Yderligere justerbart dynamisk greensevindue ved
driftsveerdi efter start af blodpumpen, begreenset
af PV-indstillinger.

Ved single-needle terapi afhaenger greenserne af
indstillinger for kontroltryk.

Test inden behandlingsstart. PV-graenser
overvages af funktions- og kontrolsystemet.

For mere information om trykbegraensningsvinduer, se afsnit 5.10.4 Indstilling

af trykgraenser (117).

IFU 38910517DA / Rev. 1.04.01/12.2020 413

13



13

414

Dialog iQ

Registrering af luft

Tekniske data

Parameter

Veaerdier

Metode

Baseret pa ultralyd

Automatiske cykliske kontroller i hele driftsfasen

Luftbolus

. Falsomhed

*  Luftboblegreense

20 ul luftbobler @ eller

Skum med densitet lig med eller mindre end
0,4 g/ml

0,2 ml ved 30 — 200 ml/min blodflow

0,3 ml ved 200 — 400 ml/min blodflow

0,5 ml ved 400 — 600 ml/min blodflow eller ved
single-needle behandling

Kontinuerlig
luftinfusion

»  Lufthastighedsgreens
e for mikrobobler

0,9 ml/min

a. Luftdetektoren er i stand til at detektere luftbobler med en starrelse pa
mindst 20 pl. Voluminen af disse luftbobler akkumuleres og reduceres
med en defineret hastighed pa 3,6 ml/t

Antikoagulation

Parameter

Veerdier

Sprgjtepumpe

Designet til sprajtestarrelser pa 10 til 35 ml

Flowinterval

0,1 ml/t =10 ml/t £10% eller 0,1 ml/t

Trykinterval

0 mmHg til 700 mmHg

Bolusvolumenomrade

0 ml =10 ml (i trin pa 0,1 ml)

Veeskebolus

Parameter

Veaerdier

Bolusvolumenomrade

50 ml — 250 ml (i trin pa 50 ml)

Bolusngjagtighed

+10 %@

a. itilfeelde af arteriel bolus kun ved flow fra 30 ml/min til 300 ml/min
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13.5.3 Erstatningsvaeske

Parameter

Veaerdier

Erstatningsveeskeflow

30 ml/min = 400 ml/min £10%

Erstatningsveeske-
temperatur

33,56°C-38,5°C,
1 °C under dialysevaesketemperatur

ngjagtighed: +1/-2.2 °C

Beskyttelsessystem

Se dialysevaesketemperatur

Filterlevetid Se brugsanvisningen fra filterproducenten
13.56.4 Desinfektion

Parameter Veaerdier

Termisk desinfektions- 86 °C

temperatur indstillingsomrade: 85 °C — 95 °C
13.6 Automatisk blodtryksmaling (ABPM)

Parameter Veerdier

Manchettrykomrade 0 mmHg til 300 mmHg

Blodtryksmaling

«  Omrade

. Resolution

* Ngjagtighed

Systolisk: 45 mmHg — 280 mmHg
MAP2: 25 mmHg - 240 mmHg
Diastolisk: 15 mmHg — 220 mmHg

1 mmHg

maks. £3 mmHg

13

Bestemmelse af puls
*  Omrade

*  Ngjagtighed

30 BPM - 240 BPM

maks. +2% eller 2 BPM

Sikkerhedsklassifikation °

Klasse I,
type BF defibrilleringssikker anvendt del

a. middelarterietryk

b. beskyttelsestype mod elektrisk stad i henhold til IEC 60601-1

E Kun manchetter og slanger leveret af B. Braun sikrer laekstremme i henhold til

sikkerhedsklassifikationen.
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13.7 Datanetvaerksinterface (DNI)
Parameter Veerdier
Ethernetkabel

. Konnektorer

+  Kabeltype

* Impedans

2 x RJ45 (8P8C), TIA/EIA 568A-standard

Afskeermet folieret parsnoet (SFTP) kabel i
henhold til CAT5-standarden

75 Ohm

Lokalnetvaerk

Velegnet til netveerksmiljger i henhold til
IEEE 802.3 CI.14 (10Base-T) og IEEE 802.3
Cl.25 (100Base-TX)

Isolering LAN/WAN-netveerksforstaerket isolering til
maskine/personale/patient
13.8 Personaleopkald
Parameter Veerdier
Konfiguration Til internt alarmsystem baseret pa VDE-834
Kabel til

personaleopkald

. Konnektorer

*  Maks. rating

+  Kabeltype

*+ Impedans

Seks pin lasbart konnektorinterface (P2) iht. til
VDE 0834-kompatibelt eksternt
personaleopkaldssystem

125V /5A

Rundstgbt PVC-datalinjeadg. til DIN VDE 0812,
0,34 mm? (7 x 0,25 mm)

78 Ohm

Alarmsignaler
+  Statisk
*  Dynamisk

»  Dynamisk med
Fra

Sa leenge alarmen er aktiv
1 s ved alarmaktivering

1 s ved alarmaktivering og 1 s ved strgmsvigt

Forsinkelse af
signalgenerering

maks. 20 ms
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13.9.1 Materialer, der kommer i kontakt med vand, dialysat,
dialysekoncentrater og/eller desinfektionsmidler

Materialenavn

Forkortelse, hvis den findes

Keramik -
Ethylenpropylen dienemonomer EPDM
Glas —
Grafit -
Polyester —
Polyetheretherketon PEEK
Polyetherimid PEI
Polyethylen PE
Polyisopren —
Polymethylmethacrylat PMMA
Polyoxymethylen POM
Polyphenylsulfon PPSU
Polypropylen PP
Polypropylenoxid PPO
Polytetrafluorethylen PTFE
Polyvenylchlorid PVC
Polyvinyliden difluorid PVDF
Silikone —
Rustfrit stal —
Termoplastisk urethan TPU
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13.9.2 Emballagemateriale
Del Materiale
Bundplade Krydsfiner AW 100

Skal (foldekasselag)

Balgepap

Polstring Polyethylenskum
(Stratocell S, Ethafoam 400)
Balgepap
Massivt pap
Vinkelforsteerket pose PE 50u
Beskyttelse mod slid PE-folie
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13.10 Formler

Dette afsnit angiver formler, der bruges til at beregne parametre il
haemodialyse. Formlerne er baseret pa almindelig medicinsk praksis.

Beregning af dialyseveeskekonduktivitet (DF) fra natriumkoncentrationer

Formlen nedenfor hjeelper med at forberede dialyseveesken korrekt. lkke
desto mindre er den behandlende laege ansvarlig for den endelige
forberedelse af dialysevaesken i henhold til geeldende lokale standarder, f.eks.
ISO 11663.

Folgende forkortelser anvendes i formlen:

Forkortelse Beskrivelse

ENDLF Dialysevaeskens endelig konduktivitet
BicLF bikarbonatkonduktivitet

ENDC Endelig natriumkoncentration

BicC Bikarbonatkoncentration

ACF Syreomregningsfaktor

BicCF Bikarbonatkonverteringsfaktor

ENDLF = (ENDC - BicC) x ACF + BicC x BicCF

BicLF = BicC x BicCF

Beregning af transmembrantryk (TMP)

Det transmembrane tryk er trykforskellen over dialysefiltrets semipermeable
membran.

Folgende forkortelser anvendes i formlen:

Forkortelse Beskrivelse

TMP Transmembrantryk

PBE Blodsidens indgangstryk

PV Venetryk

PDA Dialysataflgbstryk

-
PBE + (PV - 22 mmHg)
TMP = P - (PDA-16 mmHg)
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Beregning af ultrafiltrationskoefficient (Kyg)

Ultrafiltrationskoefficienten er defineret som permeabiliteten af en (filter)
membran over for vand. Den udtrykkes i ml/t pr. mmHg.

Beregningen af Ky er baseret pa Darcys lov. Denne ligning beskriver, at
vandflowet gennem et porgst medium (lig med en membran) er direkte
proportionalt med trykforskellen mellem de to membransider og til hele
tveersnitsarealet (overfladen) af mediet. En forenklet formel er baseret pa
folgende parametre:

Forkortelse Beskrivelse

Qur Filtreringsflow

Kurs Ultrafiltrationskoefficient for membranen pr. overfladeenhed
AP Trykforskel mellem de to membransider

S Overflade af membranen

Qur = Kursx AP x S

-

Da ultrafiltrationskoefficienten for hele membranen er produktet af
ultrafiltrationskoefficienten pr. overfladeenhed og overfladen (Kyg =Kygs % S),
kan Kyg, beregnes ud fra Darcy's lov som felger:

Kur = ——
UF AP

(Med AP under overvejelse af det hydrostatiske tryk og trykket induceret af
vaeskekomponenterne.)

Den forenklede formel til Kyg-beregning baseret p& Darcy's lov kraever, at
fitermembranen er homogen uden aflejringer, og at trykket i hele
membranoverfladen og vaeskens viskositet er konstant. | dialyse varierer
bade trykforskel og ultrafiltrationsflow sammen med dialysefilterfibrene. Derfor
bruger maskinens Kygmaks.-funktion en “global” KUF, opnaet med den
resulterende Q og det resulterende tryk i systemet:

I denne formel er Que det samlede flow gennem membranen givet af
dialysemaskinen (dvs. ultrafiltration og erstatningsveeskeshastighed). TMP er
det resulterende tryk, der inkorporerer malingerne af tryk pa de forskellige
sider af dialysefiltret (blodindlgb, blodaflgb og dialysataflgb). Da malinger
udfgres uden for dialysefiltret pa en bestemt dag med en bestemt patient, er
de opnaede veerdier kun gyldige for dette bestemte filter og denne patient den
pageeldende dag.
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Relativ blodvolumen (RBV)

Den relative blodvolumen beregnes ud fra de malte HCT-veerdier under
kontinuerlig hensyntagen til HCT ved starten og pa det aktuelle
behandlingspunkt.

Folgende forkortelser anvendes i formlen:

Forkortelse Beskrivelse

RBV(t) Beregnet nuveerende RBV
HCT(0) HCT-veerdi malt ved start af behandlingen
HCT(1) HCT-veerdi malt pa det aktuelle behandlingspunkt

_ HCT(0) - HCT(t)

RBV(D = HCT(t)

-

Ved start af behandlingen svarer startvaerdien HCT(0) til den aktuelle veerdi
HCT(t). Derfor starter beregningen altid med 0.

KtV

Kt/V er foruden carbamidreduktionsratio (URR) en karakteristisk vaerdi for
dialyseeffektivitet.

Folgende forkortelser anvendes:

Forkortelse Beskrivelse

K Dialysefilter clearance af carbamid [ml/min]
t Effektiv dialysetid [min]
V Carbamidfordelingsvolumen [ml]

(ca. svarende til patientens samlede kropsvand)

Kt/V er en dimensionslgs parameter.

K xt
V

Vandindholdet i menneskekroppen kan groft estimeres til ca. 60 % af
kropsmassen, dvs. en patient med en kropsmasse pa 80 kg har et samlet
carbamidfordelingsvolumen pa ca. 48.000 ml (V = 80 kg x 0,6 I/kg = 48 ).

Dialysefilter clearance (K) ganget med dialysetid (t) svarer til den rensede
blodvolumen under behandlingen. Séledes repraesenterer Kt/V forholdet
mellem renset blodvolumen og carbamidfordelingsvolumen. En veerdi pa 1,0
vil indikere, at et blodvolumen svarende til fordelingsvolumenet af carbamid er
blevet fijernet fuldsteendigt.
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Pa grund af begreensningerne ved denne beregning blev der opfundet to
formler til at lette vurderingen af dialysedosis baseret pa to blodprgver - en
preve inden dialysebehandling og den anden prgve efter afslutning af
behandlingen. Efter bestemmelse af blodcarbamidveerdien i begge prgver kan
felgende formel bruges til at vurdere enkeltpool-Kt/V (spKt/V):

Ve

spKUV = -In(2t - 0,008 x 1) + (4 - 3,5 x ) x OF
Co Co W

Forkortelse Beskrivelse

Co Koncentration af carbamid i blodet for dialyse
Ct Koncentration af carbamid i blodet efter dialyse
t Dialysetid [t]

UF Ultrafiltrationshastighed [I]

W Patientens veegt efter dialyse

For at kompensere for effekten af carbamidaekvilibrering efter afslutning af
behandlingen kan spKt/V bruges i felgende formel for at fa den aekvilibrerede
KtV (eKt/V):

eKt/V = spKt/V - 0,6 x spKt/V + 0,03

Kt/V kan variere betydeligt fra behandling til behandling pa grund af behand-
lings- og patientrelaterede variabler. Derfor er den foreslaede minimumsdosis
dialyse, der udfgres tre gange om ugen, et eKt/V pa 1,2 eller spKt/V pa 1,4
(Europeaeiske retningslinjer for bedste praksis for dialysestrategier).

De ovennaevnte formler til beregning af dialysedosis anvendes af Adimea til at
vise veerdier for henholdsvis spKt/V og eKt/V.
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14 Tilbehar

Dette kapitel indeholder det mekaniske tilbehgr, optioner og forbrugsstoffer,
der er beregnet til at blive brugt sammen med maskinen. Tilbehgret er opfart
som produktgrupper, men kan veaere tilgeengeligt i forskellige typer eller
starrelser. For detaljerede oplysninger og artikelnumre til bestilling henvises
der til produktinformationen til ekstrakorporal blodbehandling pa dit
landespecifikke domaene pa B. Braun internetsiden (www.bbraun.xy; med xy
som landekode, f.eks. fr for Frankrig) eller kontakt din lokale distributgr.

141 Mekanisk tilbehgr

*  ABPM-manchetter

*  ABPM-tilslutningsslange hun/han

+  Beholder til desinfektionsmiddel

+ Dialog iQ patientkort (saet med 3 stk.)

+  Koncentratposeholder (ikke tilgeengelige i alle lande)

+  Stalkonnektor til koncentratposer (ikke tilgeengelig i alle lande)

14.2 Option

»  Central koncentratforsyning (CCS)
(Kan eftermonteres. Afhaengigt af maskinkonfiguration er denne mulighed
muligvis allerede installeret ved levering.)

+ Dialog iQ bioLogic Fusion

»  Datanetveerksinterface (DNI)*
Patchkabel (CAT 5) til Nexadia, leengde: 3 m,
(Kan eftermonteres. Afhaengigt af maskinkonfiguration er denne mulighed
muligvis allerede installeret ved levering.)

*+ HCT-sensor
(Kan eftermonteres. Afhaengigt af maskinkonfiguration er denne mulighed
muligvis allerede installeret ved levering.)

«  KUFmax
*  Potentialudligningskabel

»  Personaleopkald*
Kabellzengde: 3 m

Risiko for patienten grundet beskadiget medicinsk udstyr!

Brug af andre kabler end de specificerede kan resultere i ggede emissioner
eller nedsat immunitet for maskinen eller det medicinske elektriske system.

+  Pa grund af definerede kabell&engder ma du kun bruge det medfalgende
lysnetkabel og (hvis relevant) kablet til personaleopkald for at opfylde
EMC-kravene (elektromagnetisk kompatibilitet). Kun kabler produceret af
B. Braun ma anvendes.
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14.3 Forbrugsvarer

De forbrugsvarer, der er anfert i det fglgende, er et uddrag af B. Braun
produktsortiment. Yderligere forbrugsvarer og deres tekniske data er
tilgeengelige efter anmodning.

Selve Dialog iQ er testet og valideret til brug sammen med forbrugsvarer, der
er anfgrt i de felgende tabeller. B. Braun patager sig intet ansvar eller
garantiforpligtelse, nar andre forbrugsvarer end de anfagrte anvendes.

Dialysefiltre
* xevonta
» Diacap (ikke tilgeengelig i alle lande)

+ Diacap Pro

Blodslangesystemer
+ DiaStream iQ

Koncentrater
»  Syrekoncentrater
«  Bikarbonatkoncentrat 8,4 %

» Bikarbonatpatron Sol-Cart B

Dialysevaeskefiltre

» Diacap Ultra-dialysevaeske og onlinefilter

Infusions- og skylningslgsninger

* NaCli Ecoflac plus beholder

Desinfektionsmidler til intern desinfektion

»  Citronsyre 50 %

Renggringsmidler til desinfektion af overfladen
+  Meliseptol
+  Melsitt

* Hexaquart plus

Yderligere forbrugsvarer

*  Kanyler

» Dialysekateter

*  Luer-lock-konnektorer
+  Sprajter

+ Tilbehgr til blodslangesystemer (f.eks. service- og tilslutningsslanger,
klemmer, spyd, adaptere)
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