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Teave nende kasutusjuhiste kohta Dialog iQ

1 Teave nende kasutusjuhiste kohta

Need kasutusjuhised on masina lahutamatuks osaks. Kasutusjuhistes on
kirjeldatud masina korrektset ja ohutut kasutamist kdigis todetappides.

TEATIS!

Masinat tuleb alati kasutada, puhastada ja transportida vastavalt neile
kasutusjuhistele. Ainult sellisel juhul vastutab tootja mistahes probleemide
korral, mis tulenevad masina ohutusest, téokindlusest ja jdudlusest.
Kasutusjuhised peavad olema alati saadaval paigas, kus masinat kasutatakse.
Edastage kasutusjuhised masina jargmistele kasutajatele.

m Votke arvesse ka (ihekordsete tarvikute kasutusjuhiseid ja tooteinformatsiooni.

Masina kasutusse votmise / kasutusest kdrvaldamise ning hooldusega vdivad
tegeleda ainult tootja poolt volitatud hooldustehnikud. Seetéttu ei kasitleta
vastavat informatsiooni ka nendes kasutusjuhistes, vaid see sisaldub
hooldusjuhendis.

m Kéaesolevad kasutusjuhised ning hooldusjuhend sisaldavad olulist teavet
masina ohutu, korrektse ja keskkonnasdbraliku paigaldamise, kasutamise,
hoolduse ja kérvaldamise kohta. Nende juhiste jargmine aitab valtida ohte,
vahendada remondikulusid ja tddseisakuid ning viia miinimumini moju
keskkonnale kogu toote eluea valtel.

1.1 Autoridigus

Kéesolev dokument kuulub ettevdtte B. Braun Avitum AG omandisse ning
koik 6igused on kaitstud.

1.2 Terminoloogia

Uldine terminoloogia

Kéesolevates kasutusjuhistes kasutatakse alljargnevat uldist terminoloogiat.

Moiste Definitsioon

Vastutav Isik vOi organisatsioon, kes kasutab meditsiiniseadet
organisatsioon | arilistel eesmarkidel vdi varustab kolmandaid osapooli
ning teisi kasutajaid masinatega, votab kogu juriidilise
vastutuse toote, patsientide ja kasutajate ohutuse eest.

Kasutaja Meditsiinitdotaja, keda on koolitatud ja volitatud
kédesolevat masinat kasutama.

Hooldustehnik | Isik, kes vastutab aktiivsete meditsiiniseadmete
paigaldamise, parandamise ja hoolduse eest ettevottes
B. Braun Avitum AG véi vastutavas organisatsioonis.
Hooldustehnik peab olema koolitatud ja volitatud
kdesoleva masinaga té6tama.

Arst Meditsiinipraktik, kellel on meditsiinialane kraad ning keda
on volitanud patsienti ravima vastutav organisatsioon.
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Seadet puudutav terminoloogia

Kéesolevates kasutusjuhistes kasutatakse alljargnevat seadet puudutavat
terminoloogiat.

Mboiste Definitsioon
Masin DialGiisimasin Dialog iQ
Dialtts Kehavaline vere puhastamise meetod

Vere eemaldamine, tddtlemine ja tagasi suunamine
patsiendi vereringesse

Kehavaline Meditsiiniline protseduur, mis viiakse labi kehavaliselt
teraapia

Suhteline Patsiendi veremahu erinevus ravi alguses ja

veremaht konkreetses ravi etapis (%)

Rakendatav Kehavaline ahel ning kdik osad, mis on sellega alaliselt
osa ja juhtivalt dhendatud. Masina puhul on nendeks

liinististeem (nt liinid, filtrid, kotid, anumad) ning kdik
masina osad, mis on Uhendatud liinisisteemiga ning
mida kasutaja ja patsient vdivad protseduuri ajal
puudutada.

Taielik hemodiallts koosneb mitmetest erinevatest etappidest ja tegevustest.
Kéesolevates kasutusjuhistes kasutatakse nende etappide puhul jargmisi
maaratlusi:

DialtUsiprotseduur

Ettevalmistamine Ravi Ravijargsed protseduurid
’_k_' |
| | | | |
Kaivitamine Masina Patsiendi Ravi Reinfusioon Vedelike Desinfektsioon Jaatmete
etteval- Uhendamine eemaldamine korval-
mistamine damine
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Etapp

Kirjeldus

Etteval-
mistamine

Masin valmistatakse to0ks ette, patsient ei ole Ghendatud.
Koosneb alljargnevatest etappidest.

Kaivitamine

+ Ravireziimi valik voi desinfitseerimine

* Automaatne testjarjestus

Masina ettevalmistamine

+ Kontsentraadi ja bikarbonaadi Ghendamine

*  Vereliinisisteemi thendamine ja eeltaitmine.
Eeltaitmiseks:

— vereliinisisteemi taitmine fisioloogilise soolalahuse
vOi asendusvedelikuga

— vereliinisisteemi puhastamine fisioloogilise
soolalahuse v6i asendusvedelikuga ning lekete
puudumise kontrollimine

. Heparinisatsiooni ettevalmistus

+ Raviparameetrite mdaramine

Ravi

Verd t6ddeldakse, patsient on Ghendatud; protsess toimub
alljargnevalt.

Patsiendi thendamine

+ Patsiendi arteriaalse ja venoosse liini thendamine

Raviseanss

« Dialtuus ehk vere patsiendilt eemaldamine, vere
tootlemine ja to6deldud vere patsiendi vereringesse
tagasi viimine

Reinfusioon

+ Patsiendi arteriaalse Ghenduse lahtillhendamine ning
vere tagastamine vereliinisisteemist patsienti

Patsiendi lahtilihendamine

» Patsiendi venoosse Uhenduse lahtibhendamine parast
reinfusiooni

Ravijargsed
protseduurid

Masina korrastamine parast ravi, patsient ei ole thendatud.
Koosneb jargnevatest etappidest.

Vedelike eemaldamine

* Vedelike eemaldamine diallsaatorist ja bikarbonaadi
kassetist ning vereliinisisteemi eemaldamine masina
kiljest

Desinfitseerimine

+ Masina sisemise vedelikuringe desinfitseerimine ja
katlakivieemaldus

*  Masina pinna desinfitseerimine ja puhastamine

Jaatmete korvaldamine

+  Kasutatud kulumaterjalide ja/vdi vana masina t66st
kérvaldamine
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Liihendid
ABPM Automaatne vererdhu mddtmine (funktsioon)
Bic Bikarbonaat
BLD Verelekke andur
BPA (Arteriaalne) verepump
CcO Ristumine
DF Dialtuusivedelik
DN Kahe ndelaga
HCT Hematokrit
HD Hemodialtits
HDF Hemodiafiltratsioon
HF Hemofiltratsioon
HP Hepariinipump
ICU Intensiivravi osakond
IFU Kasutusjuhised
LAN Kohtvork
OSP (Online) asenduspump
PA Arteriaalne rohk
PBE Verepoolne sisendrdohk (enne dialiisaatorit)
PFV R&hku jargiv ventiil
POD Rdhku reguleerivad membraanid
PV Venoosne réhk
RBV Suhteline veremaht
RDV Venoosne punase andur
SAD Mulliandur
SAKA Arteriaalse vooliku klamber
SAKV Venoosse vooliku klamber
SEQ UF | Vahelduv ultrafiltratsioon (Bergstroem)
SLL Sistoolse vererdhu alumine limiit
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SN Uhe néelaga

SNCO Uhe ndela ristumisiihendus

SNV Uhe néela klapp

TMP Transmembraanne réhk

TSM Tehniline tugi ja hooldus (t66reziim)

UF Ultrafiltratsioon

UFP Ultrafiltratsiooni pump

URR Uurea vahenemise suhe

WPO Jaakide port

ZKV Tsentraalne kontsentraadi pealevool
1.3 Kehtivus
Artikli numbrid

Kéesolevad kasutusjuhised kehtivad Dialog iQ masinatele, mille artikli
numbrid (REF) on jargmised:

« 710401X
+ 710407X

X = erinevate variantide kombinatsioon kohaletoimetamise ajal.
Tarkvaraversioon

Kéesolevad kasutusjuhised kehtivad tarkvaraversiooni SW 1.02.xx (x = Ukskdik
mis) puhul.

Masinasse paigaldatud tarkvaraversioon kuvatakse ekraanil Hooldus.

Tarkvarauuendusi tohivad |abi viia ainult tehnilise teeninduse té6tajad!

1.4 Sihtgrupp

Kaesolevate kasutusjuhiste sihtgrupp on professionaalne meditsiiniline
personal.

Masinat vbivad kasutada ainult isikud, keda on juhendatud seadet korrektselt
kasutama.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018 11
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1.5 Hoiatused, teatised ja simbolid

Selles dokumendis kasutatakse 4 margusdona: OHT, HOIATUS,
ETTEVAATUST ja TEATIS.

Margusénad OHT, HOIATUS ja ETTEVAATUST viitavad konkreetsetele
olukordadele, mis on kasutajatele ja patsientidele ohtlikud.

Margusdna TEATIS viitab teabele, mis on otseselt vbi kaudselt seotud kahju
valtimise, kuid mitte kehavigastuste ohuga.

MargusoOna ja paise varv viitavad ohu astmele vdi suurusele:

A OHT!

Tahistab vahetult ohtlikku olukorda. Kui seda ei valdita, on tulemuseks surm
vOi tdsine vigastus.

Tahistab vdimalikku ohtlikku olukorda. Kui seda ei valdita, vdib tulemuseks
olla surm vai tdsine vigastus.

A\ ETTEVAATUST!

Tahistab ohtlikku olukorda. Kui seda ei véldita, voib tulemuseks olla kerge voi
md&ddukas vigastus.

TEATIS!

Kasutatakse viitamaks asjaoludele, mis ei ole kehavigastustega seotud,
naiteks jagatakse teavet, mis on otseselt vbi kaudselt seotud kahju
valtimisega.

Hoiatusteated viitavad ka meetmetele, mida tuleb rakendada vastavate
ohtlike olukordade véltimiseks. Seetdttu on kehavigastuse ohule viitavatel
teavistustel alljargnev Ulesehitus.

Pais margusdnaga

Siin on margitud ohu tudp!

Siin on valja toodud ohtliku olukorra pdhjus ning véimalikud tagajarjed, kui
meetmeid ei jargita.

. Siin on toodud meetmete nimekiri ohu valtimiseks.
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e @

1.6 Teave ja tegevused

Teave

Siin  jagatakse tadiendavat kasulikku teavet protseduuride kohta,
taustinformatsiooni ja soovitusi.

Tegevused
1. Selliselt on loetletud juhised tegevuse sooritamiseks.

& See slimbol tahistab tegevuse tulemust.

1.7 Tlpograafilised tavad

Klahvide ja menlidde nimetused, nuppude kirjed ning kontrolltarkvara teated
ja juhised on esitatud kaldkirjas. Lisaks on kasutatud suur- ja vaiketahti
vastavalt sellele, kuidas nad tapselt tarkvaraliideses kuvatud on.

Naited
+  Vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.
* llmub ekraan SEADISTUS.

. Kuvatakse teade Sisfeem taastatud!.
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Dialog iQ

2 Ohutus

2.1 Ettendhtud kasutusviis ja naidustused

Masin on mdeldud hemodialliusi rakendamiseks ja protsessi toimimise
kontrollimiseks ageda ja kroonilise neerupuudulikkusega patsientidel. Seda
saab kasutada haiglates, tervisekeskustes, piiratud vodimalustega
ravidksustes voi intensiivravi osakondades.

Séltuvalt mudelist saab masinaga rakendada jargmisi ravivorme:

*  hemodialtts (HD),

«  vahelduv ultrafiltratsioon (SEQ UF): vahelduv ravi (Bergstroem),
*  hemodiafiltratsioon (HDF),

*  hemofiltratsioon (HF).

2.2 Vastunaidustused

Teadaolevalt ei ole kroonilisele hemodialiilsile vastunaidustusi.

2.3 Korvaltoimed

Hipotoonia, iiveldus, oksendamine ja krambid on vdimalikud korvaltoimed.

Ainult mdnedel juhtudel on tdheldatud dlitundlikkust masinas kasutatavate
voolikute ja filtri materjalide suhtes. Sellega seonduvalt tutvuge Ghekordsete
tarvikutega kaasasoleva tooteinformatsiooniga.

24 Eriohud ja ettevaatusabindud

2.4.1 Patsiendi eriseisundid

Masin Dialog iQ on mdeldud kasutamiseks ainult patsientidel, kelle kehakaal
on suurem kui 30 kg.

Kui patsiendil on mdni jargnevatest seisunditest, vbib masinat kasutada ainult
vastavalt arsti juhistele:

. ebastabiilne hemodinaamika,

*  hupokaleemia.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 17
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242 Elektriohud

Vooluvérku ithendamine ja lahtilihendamine

Masina elektriline pinge on eluohtlik.

Elektril6dgi ja tule oht!

+ Sisestage pistik alati Idpuni pistikupessa.

»  Pistiku vooluvérguga thendamisel vai lahtiihendamisel hoidke alati kinni
pistikust, mitte toitejuhtmest.

«  Valtige toitejuhtme kahjustamist, nt sellest masina ratastega ule soites.

. Masin on vooluvdrgust taielikult lahti Ghendatud vaid siis, kui pistik on
taielikult pistikupesast eemaldatud. Kui toiteliliti on valja lllitatud, ei ole
masin taielikult lahti Ghendatud!

Masinat ei tohi kasutada ega tGhendada vooluvorku, kui korpus voi toitejuhe
on mistahes viisil kahjustada saanud. Kahjustada saanud masin tuleb
parandada vdi tédst korvaldada.

Toitellliti valja lulitamine ei isoleeri toitepinget masina koigist sisemistest
osadest (nt toitefilter, toitelllit). Masina taielikuks lahtilhendamiseks
vooluvdrgust eemaldage alati pistik pistikupesast!

Maandamise usaldusvaarsus

Maandus on usaldusvaarne vaid juhul, kui masin on Uhendatud ruumi
elektripaigaldise sobivasse pistikupessa. Péhja-Ameerika meditsiiniseadmete
juhtmed ja pistikud peavad olema margistatud tahistustega ,hospital-grade®
(haiglates kasutamiseks sobilik) voi ,hospital only“ (ainult haiglas), mis
tahendab, et nende suhtes kehtivad erinduded, mis sisalduvad asjakohastes
kohaldatavates standardites.

Maandusiihendust tuleb sailitada tookindlana, et kaitsta patsienti ja
meditsiinitdotajaid. Pohja-Ameerikas on haiglas kasutamiseks sobilikel
elektrijuhtmetel ja juhtmekomplektidel ,roheline tapp“, mis viitab sellele, et
neid on testitud maandamise usaldusvaarsuse, koostu terviklikkuse, tugevuse
ja vastupidavuse osas ning need on vastavalt projekteeritud.

Kui masin ei ole korralikult maandatud, esineb elektril6dgi oht!

* Masin tuleb vooluvérguga thendada koos kaitsejuhiga.

243 Kasutamine muude seadmetega

2431 Vérguithendus

l_\_/lasin tuleb Ghendada eraldi pistikupessa.
Arge Uhendage samasse pistikupessa tavaparaseid tarbeseadmeid ning arge
Uhendage neid paralleelselt.

Ruumide elektripaigaldised peavad vastama kaesolevatele nduetele.
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2.4.3.2 Potentsiaalide Uhtlustamine

Kui masinat kasutatakse koos teiste kaitseklass | raviseadmetega, tuleb
potentsiaalide Uhtlustamiseks kasutada ihendusliini, kuna lekkevool kdikidest
Uhendatud seadmetest on kuhjuv ning vdib tekitada elektrostaatilise lahenduse
keskkonnast seadmele. Saadaval on spetsiaalne potentsiaalide tihtlustamiseks
moeldud juhe, mis tuleb thendada vastava terminaliga masina tagakauljel.

Ohtlik patsiendile lekkevoolude tottu, mis tekivad, kui masinat kasutatakse
koos teiste elektriliste meditsiiniseadmetega kaitseklassist .

+  Uhendage potentsiaalide Gihtlustaja masinaga ning kdigi teiste elektriliste
meditsiiniseadmetega, mis on Uhendatud v6i asetatud patsiendi
haardeulatusse (nt patsiendi toolid).

Ruumide elektripaigaldised peavad vastama kaesolevatele nduetele.

Kasutamine tsentraalveeni kateetriga

Ohtlik tsentraalveeni kateetriga patsientidele lekkevoolude tottu!

+ Viige labi potentsiaalide Uhtlustamine, tagamaks, et patsiendile mdju
avaldav lekkevool vastab CF-tlilpi rakendatavatele osadele kehtestatud
piirmaaradele.

Tsentraalveeni kateetreid kasutades on vajalik kdrgem kaitse elektril6dgi
vastu. Elektrivool voib liikuda moodda toiteliine |abi dialGlsivedeliku filtri,
dialusaatori, tsentraalveeni kateetri, patsiendi ning iga elektrit juhtiva objekti
patsiendi Umbruses. Seetdttu tuleb tagada potentsiaalide uhtlustamine.
Patsiendi lekkevool peab olema normaaltingimustel alla 10 pA ning alla 50 pA
Uksikrikke korral, mis on vastavuses patsiendi lekkevoolu piirvaartustega CF-
tilpi rakendatavate osade puhul (vastavalt elektriliste meditsiiniseadmete
standardile IEC 60601-1).

Saadaval on spetsiaalne potentsiaalide Uhtlustamiseks mdeldud juhe, mis
tuleb Ghendada vastava terminaliga masina tagakiiljel.

Ruumide elektripaigaldised peavad vastama kdesolevatele nduetele.
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2433 Elektromagnetilised koostoimed

Masin on vélja tootatud ja seda on testitud vastavalt kehtivatele hairete
summutamist ja elektromagnetilist Ghilduvust (EMC) puudutavatele
standarditele. Samas ei ole voimalik tagada, et teiste seadmetega (nt
mobiiltelefonid, kompuutertomograaf) ei teki Uhelgi tingimusel elektro-
magnetilist koostoimet.

Masina korrektse funktsioneerimise tagamiseks tuleks véltida -elektro-
magnetilist koostoimet teiste seadmetega. Tdpsema teabe saamiseks tutvuge
tehniliste andmete peatiikis oleva tabeliga Soovituslikud vahekaugused voi
hooldusjuhendiga.

Kasutage mobiiltelefone ja teisi tugeva elektromagnetilise kiirgusega
seadmeid dialulsimasinast vdhemalt minimaalsel kaugusel (vastavalt IEC
60601-1-2, tutvuge tehniliste andmete peatikis oleva tabeliga Soovituslikud
vahekaugused).

Ohtlik patsiendile masina rikke korral!

Suurenenud elektromagnetiline kiirgus v6i masina védhenenud vastupanuvdime
sellele vbib pdhjustada elektromagnetilisi koostoimeid.

+ Kui asetate Dialog iQ peale voi lahedale teisi elektrilisi meditsiiniseadmeid
(nt infusioonipump), jalgige pidevalt masinat, et t66 sujuks normaalselt.

« Valtimaks elektromagnetilisi haireid arge kuhjake masinale Dialog iQ teisi
seadmeid.

. Kasutage ainult selliseid lisatarvikuid, andureid véi juhtmeid, mis on
moeldud kasutamiseks masinaga Dialog iQ.

Kusimuste korral votke thendust kohaliku edasimuujaga.

2434 IT-vérk

Masinal on tdhustatud isolatsiooniga liides masina Ghendamiseks IT-vdrguga,
naiteks patsiendi andmehaldussisteemiga.

Vérgususteem peab vastama alljargnevatele nduetele.

+ Masinaga uhendatud vérguseadmed peavad vastama standardile IEC
60601-1-2 (Elektrilised meditsiiniseadmed — Osa 1-2: Uldised néuded
esmasele ohutusele ja olulistele toimimisnaitajatele — Koondstandard:
Elektromagnetiline Uhilduvus — Noéuded ja katsetused) vdi mistahes
muudele kehtivatele riiklikele standarditele elektromagnetilise Ghilduvuse
kohta.

+ Vork ning patsiendiandmete haldamise sisteemi kuuluvad seadmed
peavad vastama standardile IEC 60601-1 (Elektrilised meditsiiniseadmed
- Osa 1: Uldised nduded esmasele ohutusele ja olulistele toimimisnaita-
jatele), peatikk 16 (ME-slsteemid) voi mistahes muudele kehtivatele
riiklikele standarditele, mis kasitlevad infotehnoloogiaseadmete ohutust ja
elektrilist eraldamist.

+ Vork peab olema paigaldatud vastavalt nduetele, mis on toodud Euroopa
standardis DIN EN 50173-1 (Infotehnoloogia — Uldised kaablisiisteemid —
Osa 1: Uldised néuded), véi mistahes muule kehtivale rahvusvahelisele
standardile, naiteks ISO/IEC 11801 (Infotehnoloogia — Uldine kaabeldus
kliendi ruumides).

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018



Ohutus

Dialog iQ

+  Masinat tuleb kaitsta liigse vorgukoormuse eest (nt tulenevalt edastatavate
teadete kogunemisest voi portide skaneerimisest). Vajadusel tuleb
Uhendus vorguga luua néiteks ruuteri vai tulemaari abil.

. Edastatud kripteerimata andmeid tuleb kaitsta, kasutades Kkaitstud,
mitteavalikku vorku.

+ Alarmiseisundite edastamist voérgu kaudu ei tohi kasutada véliste
alarmisignaalide edastamiseks (nt personali kutsumiseks).

Riske saab hoida masinas rakendatud meetmete abil mdddukatena, kui
jargitakse Ulaltoodud néudeid. Samas vdivad rikked ndutava vorguiihenduse
pakkumisel pdhjustada alljargnevaid probleeme.

»  Tarkvaraga seotud probleemid
Vorguoperaatorist voi serveri tarkvarast tulenev andmekorruptsioon, mis
hélmab andmete tapsust, usaldusvaarsust ja taielikkust ning mida masin
ei suuda tuvastada. Seetdttu vbivad tulemuseks olla valed
raviparameetrite seaded.

* Riistvaraga seotud probleemid
Masina elektroonika voib olla mdjutatud (nt elektrilodk, kdrge pinge
vorguliinis) arvuti, ruuteri vdi muu vorku Uhendatud komponendi
riistvararikkest.

Masina konkreetsesse vorku tGhendamise eest vastutab taielikult vastutav
organisatsioon. Arvesse tuleb vétta jargmisi asjaolusid:

+ teisi seadmeid sisaldavasse vorku Uhendamisega voivad patsientidele,
kasutajatele voi kolmandatele osapooltele kaasneda senini tuvastamata
riskid.

+ Vastutav organisatsioon tuvastab, analliUsib, hindab ja kontrollib neid
riske vastavalt standardis IEC 80001-1 (riskijuhtimise rakendamine
meditsiiniseadmeid sisaldavates IT-vdrkudes) toodud juhistele.

+ Edasised muudatused vorgus voivad tuua kaasa uusi riske, mis vajavad
taiendavat analllsi. Vorgus tehtud muudatused hélmavad:

— muudatusi vorgu konfiguratsioonis,
— taiendavate Uksuste Uhendamist,
— Uksuste lahtilhendamist,

— varustuse uuendamist,

— varustuse parema vastu vahetamist.

2.4.35 Siidame defibrillaator

Masina kaitsmine sidame defibrillaatori méjude vastu séltub sobivate kaablite
kasutamisest.

244 Spetsiaalsed hiigieeninbuded

Patsientide kaitsmiseks ristsaastamise eest on vereliinisisteemi réhuandurid
varustatud hudrofoobsete 0,2 um filtritega. Kui vaatamata sellele
kaitsemeetmetele siseneb veri masinapoolsetesse rdhuanduritesse, saab
masinat uuesti kasutada ainult parast tehnilise teeninduse teostatud
puhastust ja desinfitseerimist.

Eriti rangete hlgieeninbuete t6ttu viiakse dialGlsivedeliku filtritega
dialllsiseadmete ja HDF seadmete hooldust I&bi iga 12 kuu jarel.
Dialtsivedeliku filtreid tuleb vahetada vastavalt kasutusjuhistele.
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25 Teave vastutavale organisatsioonile

2.5.1 Nouetekohasus

Masin ja selle vbimalused vastavad jargmistele Uldkehtivatele standarditele
nende riiklikul tasandil kehtivates versioonides:

- IEC 60601-1,
. |EC 60601-2-16,
. EN 80601-2-30 (ABPMi jaoks).

Masina analoog- vdi digitaalliidestega UGhendatud lisavarustus peab selgelt
vastama asjakohastele IEC nduetele (nt IEC 60950 andmetddtlusseadmete
puhul ja IEC 60601-1 meditsiiniliste elektriseadmete puhul). Samuti peavad
kdiki konfiguratsioonid vastavama slsteemistandardi IEC 60601-1 kehtiva
versiooni peatikis 17 toodud nduetele.

Isikud, kes Uhendavad lisaseadmeid signaali sisend- voi valjundkomponenti-
dega, konfigureerivad slsteemi ning vastutavad slsteemistandardi IEC
60601-1 kehtivas versioonis maaratletud nduete jargimise eest. Kdikide
kisimuste korral votke Uhendust kohaliku edasimiija voi tehnilise
teenindusega.

Masinat milakse riikides, kus see on registreeritud ja klassifitseeritud
vastavalt kohalikele eeskirjadele.

252 Tootjapoolne koolitus enne kasutusele votmist

Vastutav organisatsioon peab tagama, et masinat kasutavad ainult vastava
koolituse saanud td6tajad. Koolituse peab labi viima tootja poolt volitatud
personal. Votke uhendust ettevdtte B. Braun Avitum AG kohaliku esindaja voi
edasimuujaga, et saada tapsemat teavet koolituste kohta.

253 Noéuded kasutajale

Masinat voivad kasutada ainult vastava valjadppega isikud, keda on
koolitatud ja juhendatud kasutama masinat korrektselt vastavalt kdesolevatele
kasutusjuhistele.

Piiratud vdimalustega ravikeskustes on kasutajaks patsient, keda tuleb
pohjalikult koolitada, et tagada piisav padevus iseenda ravimiseks sarnaselt
professionaalse meditsiinitddtajaga.

Vastutav organisatsioon peab tagama, et kasutusjuhiseid loevad ja mdistavad
koik isikud, kes teevad masinaga voi masinal mistahes t66d. Kasutusjuhised
peavad olema alati kasutaja jaoks saadaval.

254 Hiigieeninduded

Vastutav organisatsioon vastutab kdikide edastussiisteemide hulgieeni
kvaliteedi eest, naiteks tsentraalne veevarustussisteem, tsentraalsed
infusioonisiisteemid, masinatega Uhendatud hemodialiilisiseadmestik,
sealhulgas vedelikuliinid Ghenduspunktidest masinasse.

Vastutav organisatsioon peab valja tddtama higieeniplaani, kus on
maaratletud meetmed ravikeskkonna saastumise ning patsientide ja personali
nakatumise valtimiseks. Higieeniplaan peab sisaldama desinfitseerimis-
meetmeid ja -programme kdigi edastussiisteemide ning samuti masina jaoks.
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255 Tootja vastutus

Tootja vastutab masina ohutuse, tddkindluse ja joudlusega seotud
probleemide korral ainult juhul, kui:

* masina paigaldamise, laiendamise, muudatuste voéi parandustbéddega
tegeles tootja poolt volitatud isik;

. selle ruumi elektripaigaldised, kus probleem tekkis, vastavad kehtivatele
riiklikele nduetele meditsiiniruumide varustuse osas (nt VDE 0100, osa
710 ja/voi IEC60364-7-710).

Masinat vaib kasutada ainult juhul, kui:

+ tootja voi tootja poolt volitatud isik on viinud kohapeal labi seadme
funktsioneerimise kontrolli (esmase kaivitamise);

« vastutava organisatsiooni poolt masinat kasutama maaratud isikuid on
koolitatud meditsiinitoote korrektse kaitlemise, kasutamise ja toimimise
osas, toetudes kasutusjuhistele, kaasas olnud informatsioonile ja
hooldusinformatsioonile;

* masinas kasutatava vee kvaliteet vastab asjakohastele standarditele;

« enne kasutamist on kontrollitud masina ohutut toimimist ja seisukorda.

2.5.6 Masina modifitseerimine

Masina modifitseerimine on patsiendile voi kasutajale ohtlik!

. Masinat ei ole lubatud modifitseerida.

257 Ennetav hooldus ja tehniline ohutuskontroll
Masinal puuduvad kasutaja poolt hooldatavad osad.

Mistahes hooldus- vdi parandustdid voi osade vahetust peavad teostama
tehnilise teeninduse t6o6tajad. Hooldustehnikutele on tootja poolt saadaval
kogu vajalik teave paigaldamiseks, kasutusele votuks, kalibreerimiseks,
hoolduseks ja parandustdoddeks.

Regulaarne ennetav hooldus (teenindus)

Regulaarset ennetavat hooldust (teenindus) tuleb teostada iga 12 kuu jarel
vastavalt konkreetsele kontrollnimekirjale hooldusjuhendis ning juhindudes
kasutusjuhistest.

Regulaarne ennetav hooldus hélmab kuluvate osade vahetust seadme
rikkevaba t66 tagamiseks. Seda vdivad teostada ainult koolitatud td66tajad.

Kui seadme eluiga on 5% vai alla selle, ilmub reinfusioonilt desinfitseerimisele
Ule minnes ekraanile infoaken. Kui maaratud hooldusintervall on katte
joudnud, ilmub kaesolev infoaken ekraanile iga kord, kui valitakse
desinfitseerimine.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 23



Dialog iQ

24

Ohutus

Tehniline ohutuskontroll

Tehnilist ohutuskontrolli tuleb teostada ja dokumenteerida iga 12 kuu jarel
vastavalt konkreetsele kontrollnimekirjale hooldusjuhendis ning juhindudes
kasutusjuhistest.

. Masina kontrolli vdivad teostada isikud, kes on labinud vastava koolituse
ega vaja kontrollimiseks juhendamist.

+  Tehnilise ohutuskontrolli tulemused dokumenteeritakse, naiteks pannes
masinale sildi kontrolli teostamise kohta.

+ Vastutav organisatsioon peab tehnilise ohutuskontrolli labiviimist
tdendavad materjalid sailitama osana oma Uldisest dokumentatsioonist.

Hooldusjuhend ja tehniline koolitus

Hooldusjuhendi omandamiseks tuleb osaleda tehnilisel koolitusel.

Aku (avariienergiaallikas)

Aku taieliku funktsionaalsuse tagamiseks tuleb seda vahetada vahemalt iga 5
aasta tagant.

Aku tuleb utiliseerida vastavalt kohalikele jaatmekaitluseeskirjadele.
Taiendava teabe saamiseks tutvuge hooldusjuhendiga.

Verepumba rullikud

Verepumba rullikud tuleb valja vahetada parast tahtmatult tugevat [66ki,
naiteks podrandale kukkumise jarel voi nende struktuuri muutuste
tuvastamisel.

258 Lisatarvikud, varuosad ja Uihekordsed tarvikud

Selleks, et tagada masina taielik funktsionaalsus, tuleks kasutada ainult
ettevotte B. Braun middavaid tooteid.

Alternatiivina vdite kasutada ainult selliseid tihekordseid tarvikuid, mis

+ vastavad asjakohastele juriidilistele ndutele teie riigis ja

* on tootja poolt valja t66tatud kasutamiseks selle masinaga.

Kasutage ainult originaalseid lisatarvikuid ja varuosi, mille tootjaks on B.
Braun Avitum AG ja mida muib B. Braun Avitum AG vodi ettevdtte volitatud
edasimuujad.

259 Eeldatav kasutusiga

Masina Dialog iQ puhul ei maaratle B. Braun Avitum AG kindlat kasutusiga.
Masin td6tab korrektselt juhul, kui:

»  kasutatakse ainult heaks kiidetud varuosi;

* hooldustehnikud teostavad hooldustdid vastavalt hooldusjuhendile;

«  tehnilist ohutuskontrolli teostatakse regulaarselt ning selle tulemused on

vorreldavad algsete tulemustega.

Lisaks sooritab masin enne igat raviprotseduuri rea eneseteste tagamaks, et
kéik ohutusega seotud funktsioonid toimivad.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018



Ohutus

i @

Dialog iQ

2.5.10 Jaatmete korvaldamine

Parast kasutamist vdivad ravi ajal Uhekordseks kasutamiseks mdeldud
tarvikud, nditeks tihjad kotid v6i anumad, kasutatud vereliinid ja kasutatud
filtrid, olla saastunud nakkuslike haigustekitajatega. Kasutaja vastutab selliste
jaatmete korrektse kdrvaldamise eest.

Jaatmete korvaldamine peab toimuma vastavalt kohalike eeskirjadele ja
vastutava organisatsiooni sisekorrale. Arge visake selliseid jaatmeid minema
koos olmejaatmetega!

Masin sisaldab aineid, mis on ebakorrektse utiliseerimise korral keskkonnale
ohtlikud.

Utiliseerige masina varuosad vastavalt kehtivatele seadustele ja kohalikele
eeskirjadele (nt direktiiv 2012/19/EU). Arge visake selliseid jaatmeid minema
koos olmejaatmetega!

Enne transporti ja utiliseerimist tuleb varuosi vdi masinaid puhastada ja
desinfitseerida vastavalt eeskirjadele. Enne masina utiliseerimist tuleb akud
eemaldada (helistage tehnilisse teenindusse).

B. Braun Avitum AG garanteerib, et vétab tagasi varuosi ja vanu masinaid.

2.5.11 Tehnilised muudatused

Ettevottel B. Braun Avitum AG on digus teha toodetesse muudatusi vastavalt
tehnika arengule.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 25



26

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018



Sisukord Dialog iQ

Sisukord

3 Toote Kirjeldus.........c.ccooiiiieeii e e, 29
3.1 LURIKIREIAUS .....coeeee et ceeeneees 29
3.2 [ VIR (T o [o P 30
3.2.1 Hemodialous(HD) .. 30
3.2.2 Vahelduv ultrafiltratsioon (SEQ UF) ... 31
3.2.3 Hemofiltratsioon (HF Online) ... 31
3.24 Hemodiafiltratsioon (HDF Online) ... 31
3.3 Raviprotseduurid. ... erreeeeees ceeeeennn 32
3.3.1 Kahe néelaga protseduur .. 32
3.3.2 Uhe nbéelaga protseduurd .. 32
3.3.21 Uhe noela ristumisihendusega protseduur............. ........... 33
3.3.2.2 Uhe ndelaga ventiiliprotseduurid ..............coooooiiis e, 34
34 1Y, £= T o N 35
3.4.1 Masina Gilevaade . 35
3.4.2 Sdimbolid masinal Ll 42
3.4.3 Tadbiplgat 43
344 Kommunikatsioonilidesed ... 44
3.45 Juhtelemendid ja indikaatorid monitoril ... 45
3.5 Kasutajaliides.............ccoreeeiiiiiiie e e 46
3.5.1 Puuteekraani tlesehitus .l 46
3.5.2 Kinnitamise aknad ... 52
3.5.3 Koikide ikoonide Glevaade @ ... 53
3.54 Numbriliste vaartuste sisestamine ... 58
3.55 Taimeri/hairekella kasutamine ... 59
3.5.6 Versiooni numbrid .. 61

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018 27



28 IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018



Toote kirjeldus

Dialog iQ

3 Toote kirjeldus

3.1 Lahikirjeldus

Joon. 3-1 Dialog iQ

Masina varviliselt puuteekraanilt on vdimalik juhtida enamikke funktsioone.
Monitoril on 6 klahvi.

Masin reguleerib ja jalgib nii dialtidsivedeliku kui kehavalise vere poolt.

Masin valmistab ette dialiUsivedeliku ja transpordib selle dialisaatorisse.
Dialtusivedelik (sissetulev vedelik) ja dialisaat (valjaminev vedelik) on
mahuliselt tasakaalus. Dialuusivedeliku koostist jalgitakse pidevalt.
Temperatuuri saab valida piiratud vahemikus. Rohku diallisaatoris
reguleeritakse soltuvalt UFi kiirusest ja kasutatavast dialiisaatorist. UFi kiirust
saab valida piiratud vahemikus.
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Kehavélise vere poolel asuv veri transporditakse I|&bi dialisaatori.
Hepariinipumbaga voib vere hitbimise valtimiseks manustada antikoagulanti.
Mulliandur (SAD) tuvastab 6hu olemasolu vereliinisiisteemis. Verekadu labi
dialisaatori membraani jalgib verelekke andur (BLD), mis maarab kindlaks
vere koguse diallsaadis.

Seadet saab kasutada diallisiks atsetaadi voi bikarbonaadiga.
Segamisvahekorda ja kontsentratsioone saab teatud piires seadistada.
Vdimalik on seadistada profiile.

Dialtusivedeliku voolu (DFi vool) saab valida piiratud vahemikus.

Vahelduvat ultrafiltratsiooni (SEQ UF) voib rakendada lUhiajaliseks suuremate
vedelikukoguste eemaldamiseks.

Masina pessa paigaldatud vedelikuandur voimaldab tuvastada voéimalikke
vedelikulekkeid: niipea kui tuvastatakse teatav kogus vedelikku,
aktiveeritakse vastav alarm.

Masin kasutab avariienergiaallikana akut. Kui voolukatkestus leiab aset ravi
ajal voi reinfusiooni kaigus, lUlitub masin ravi katkemise valtimiseks
automaatselt akureziimile. Seetdttu ei seisku lihiajaliste pingekdikumiste ega
voolukatkestuste tottu ravi. Raviga jatkatakse kuni soojendussiisteemi
veevaru I6ppemiseni voi vee temperatuuri ebapiisava vaartuseni. See annab
varugeneraatorile piisavalt aega kaivitumiseks, nii et valine katkestamatu
voolutoide ei ole vajalik.

Masinal on olemas koik noutavad turvasisteemid ning see vastab
standarditele IEC 60601-1 ja IEC 60601-2. Masinat saab kaivitada alles siis,
kui kdik seadme enesetestid on edukalt sooritatud. Ka haireslisteem on osa
neist enesetestidest.

3.2 Ravi tldbid

3.2.1 Hemodialiliis (HD)

Hemodialils on kdige levinum ravivorm homeostaasi sailitamiseks
neerupuudulikkusega patsientidel. Séltuvalt kliinilisest vajadusest kestab
protseduur Uldiselt 3 kuni 6 tundi (enamasti ligikaudu 4 tundi) ning seda
viiakse enamasti 1&bi kolm (harvadel juhtudel kaks) korda nadalas.

Too6reziim

Masin pumpab verd patsiendi vereringes olevast kateetrist dialisaatorisse.
Dialisaatoris eraldatakse verest ainevahetuse jaakproduktid. Diallisaator
toimib filtrina, mis on poolldbilaskva membraani abil jagatud kaheks osaks.
Uhel poolel voolab patsiendi veri, teisel poolel dialiiiisivedelik. Protseduuri ajal
valmistab masin dialiusivedelikku. See koosneb veest, millele on vastavalt
iga patsiendi vajadustele lisatud kindlas koguses elektroliilite ja bikarbonaati.
Elektroliidi  ja bikarbonaadi kontsentratsioone dialliisivedelikus
reguleeritakse osasid aineid verest difusiooni ja konvektsiooni teel
eemaldades, lisades samal ajal teisi aineid. See saavutatakse enamasti
difusiivse kliirensi kaudu labi diallisaatori poollabilaskva membraani. Diallsaat
transpordib  ainevahetuse  jaakproduktid dialisaatorist  dialisaadi
valjavooluslisteemi. Puhastatud veri juhitakse seejarel tagasi patsienti.
Protseduuri ajal jalgib seade verevoolu kehast valjas, pumpab verd ja
dialGUsivedelikku eraldi tsirkulatsioonististeemides labi diallisaatori ning jalgib
dialGUsivedeliku koostise ja mahu tasakaalustatust. Seadme osaks olevat
hepariinipumpa vdib kasutada antikoagulantide lisamiseks verre, et valtida
kehavalises vereringes trombide moodustumist. Lisaks vere puhastamisele
eemaldab seade verest vedelikku, mis tervetel inimestel eritatakse neerude
kaudu.
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3.22 Vahelduv ultrafiltratsioon (SEQ UF)

Vahelduvat ultrafiltratsiooni (SEQ UF, vahelduv teraapia, Bergstroemi
teraapia) voib rakendada lUhiajaliseks suurema  vedelikukoguse
eemaldamiseks patsiendilt. Téiendava teabe saamiseks tutvuge jaotisega
5.10.1 Ultrafiltratsiooni parameetrite maaramine (103).

Todoreziim
Vahelduva ultrafiltratsiooni kéigus ei voola Iabi diallisaatori dialttsivedelikku.
Selle ravitlilibi eesmargiks on ainult patsiendilt vedeliku eemaldamine.

3.23 Hemofiltratsioon (HF Online)

Hemofiltratsiooni (HF) rakendatakse sageli patsientidel, kes kannatavad
vereringehéirete all ning kelle jaoks on see ravivorm mugavam. Keskmise
molekulmassiga aineid, naiteks R-2-mikroglobuliini, on verest tdhusam
eemaldada hemofiltratsiooni kui hemodialiitsi abil.

HF Online’i puhul valmistatakse asendusvedelik protseduuri kadigus. Masin
toodab Ulipuhta dialGiGsivedeliku, mida saab kasutada asendusvedelikuna.
Voimalikud on suured asendusvoolud, kuna saadaval on piisavalt
asendusvedelikku.

ToorezZiim

Hemofiltratsiooni (HF) kaigus tdddeldakse verd peamiselt 1&bi diallsaatori
membraani toimuva konvektsiooniga. Hemofiltratsiooni kaigus ei pumbata labi
dialUsaatori dialtusivedelikku. Selle asemel rakendatakse steriilse asendus-
vedeliku infusiooni vereliini kas diallisaatorist Ules- voi allavoolu. Séltuvalt
sellest, kas selline asendus toimub dialisaatorist UGles- voi allavoolu, nimeta-
takse protseduuri kas eellahjenduseks (llesvoolu) voi jarellahjenduseks
(allavoolu). Diallsaatori filtrimembraani veelabilaskvus on kdrgem Kkui
hemodialllsi filtril. See sisaldab kdrgvoomembraani ning voéimaldab
markimisvaarselt suurema koguse vedeliku ultrafiltratsiooni kui hemodialliUs.
Elektroliitide kontsentratsioonid asendusvedelikus on samad mis
dialtisivedelikus. Maksimaalne asendusvool on 400 ml/min, st maksimaalne
maht 4-tunnise ravi ajal on 96 liitrit. Labi diallisaatori ultrafiltreeritakse sama
kogus. Seelabi suureneb konvektiivne kliirens, mistottu on eliminatsioon
sarnane hemodialiilsi kdigus saavutatud tulemustega.

3.24 Hemodiafiltratsioon (HDF Online)

Hemodiafiltratsioon (HDF) on HD ja HFi kombinatsioon. Selle protseduuri
kadigus kasutatakse nii dialtusivedelikku kui asendusvedelikku. See tagab
vaikeste ja keskmiste molekulmassidega ainete difusiivse ja konvektiivse
kliirensi kombinatsiooni.

HDF Online’i ravi puhul valmistatakse asendusvedelik protseduuri kaigus.
Masin toodab (Ulipuhta diallitsivedeliku, mida saab kasutada asendus-
vedelikuna.

Tooreziim

Hemodiafiltratsiooni (HDF) kaigus tdddeldakse verd difusiooni ja
konvektsiooni abil. Erinevalt puhtast hemofiltratsioonist voolab diallilisivedelik
HDFi puhul labi dialisaatori. Samal ajal toimub ka kindla koguse
asendusvedeliku infusioon patsienti. Soéltuvalt sellest, kas selline asendus

toimub dialisaatorist Ules- voi allavoolu, nimetatakse protseduuri kas
eellahjenduseks (llesvoolu) voi jarellahjenduseks (allavoolu).
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3.3 Raviprotseduurid

3.31 Kahe ndelaga protseduur

Kahe nbdelaga protseduur on hemodialtutsi puhul standardne tehnika. Verd
ekstraheeritakse patsiendilt 1abi arteriaalse vaskulaarse juurdepaasutee.
Verepump pumpab pidevalt verd |&8bi arteriaalse vereliinisisteemi
dialUsaatorisse. Ainevahetuse jaakproduktide vahetus vere ja dialtusivedeliku
vahel toimib I&bi diallisaatori poollabilaskva membraani. Parast seda juhitakse
veri tagasi patsiendi veeni labi venoosse vereliinisisteemi ning venoosse
kambri (mis toimib &hupiidurina), turvadhudetektori ja teise vaskulaarse
juurdepaasutee kaudu. Kasutatud diallisivedelik pumbatakse seadme
dialUsaadi valjavooluslisteemi.

3.3.2 Uhe ndelaga protseduurid

Uhe ndelaga (SN) protseduuri rakendatakse juhul, kui patsientidel esineb
probleeme levinuma kahe ndelaga (DN) protseduuri kasutamisel. Uhe
ndelaga protseduuri puhul kasutatakse veenitee loomiseks ainult Ghte néela
(ihe nodelaga kanudli) voi Uhe valendikuga tsentraalset veenikateetrit.
Vereliinisuisteemi arteriaalne ja venoosne ots Uhendatakse Uhe valendikuga
fistulindela va&i tsentraalse veenikateetriga Y-adapteri kaudu. Seda
protseduuri rakendatakse juhul, kui probleemsete veresoonte tottu on
vdimalik kasutada vaid Uhte fistulindela vdi on kasutusel ainult Uhe
valendikuga tsentraalveeni kateeter. Vorreldes kahe ndelaga diallilisiga
vahendab see punktsioonide arvu poole vorra, sailitades patsiendi
juurdepaasutee.

Vdimalik on kasutada jargmisi Gihe ndelaga protseduure:

* Uhe noéela ristumisiihendus (SNCO) kui alternatiiv kahe néelaga
protseduurile;

* Uhe noela klapp (SNV) kui hadaabiprotseduur dialiilsi I6petamiseks
juhul, kui esineb probleeme kahe néelaga protseduuril.
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3.3.21 Uhe ndela ristumisiihendusega protseduur

Uhe néela ristumisiihendusega (SNCO) protseduur teeb véimalikuks pideva
verevoolu 8bi diallisaatori, kasutades ainult Uht verepumpa ja ht
patsiendiiihendust. SNCO protseduuriks on vajalik ettevotte B. Braun
spetsiaalne vereliinisisteem.

Tooreziim
1 Hepariinipump

2 Verepoolne sisend
(PBE) POD

DialGisaator @ @

Verepump
Arteriaalse rohu andur @

A @ OO

6 Venoosse rohu andur
(PV)

7 \Verepoolse
sisendkambri (PBE) @
rohuandur

Arteriaalne kamber

Venoosne kamber

9
10 Hematokriti (HCT) andur @

(valikuline)
11 Turvadhudetektor (SAD) @ @

12 Arteriaalse vooliku
klamber (SAKA)

Joon. 3-2 Toimemehhanism - Uhe ndelaga lilekanne
13 Venoosse vooliku
klamber (SAKV)

14 Patsiendi ihendused

Kui arteriaalse vooliku klamber @ on avatud ja venoosse vooliku klamber ®
suletud, juhib verepump ® verd eelnevalt seadistatud maaral patsiendi
vereringest |abi dialisaatori ® venoossesse kambrisse ® . Tase kambris
tduseb. Rdhku venoosses kambris @ jalgitakse venoosse rohuanduri ® abil.
Kui saavutatakse maaratud venoosse Umberlilituse rohk, sulgub arteriaalse
vooliku klamber @ . Vahetult parast seda avaneb venoosse vooliku klamber
@ . Veri voolab venoossest kambrist @ tagasi patsienti. Verepump @ pumpab
verd arteriaalsest kambrist ® labi diallisaatori ® venoossesse kambrisse © .
Rohku arteriaalses kambris jalgitakse arteriaalse réhuanduri ® abil. Kui
saavutatakse maaratud arteriaalse Umberlilituse rohk, sulgub venoosse
vooliku klamber @ ning avaneb arteriaalse vooliku klamber @ . Veri voolab
uuesti arteriaalsesse kambrisse ® ning protsess algab uuesti vere votmisega
patsiendilt.

SNCO eeclised tavaparaste lihe ndelaga protseduuride ees

Arteriaalse sisendrohu ja venoosse valjundrohu jalgimine vdimaldab suurt
verevoolu, mille kdigus ei moodustu veres gaase ning pumba voolikusegment
ei vaju verepumbas kokku. Kuna veri voolab pidevalt ja ilma pausideta labi
dialUsaatori saab valtida trombide teket ning ravi on téhusam tanu suurele
téddeldava vere kogumahule.
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3322 Uhe ndelaga ventiiliprotseduurid

Uhe néela klapiga protseduur vdimaldab probleemide korral (nt patsiendi
juurdepaasuteel) lilituda imber kdimasolevalt kahe ndelaga diallusilt.

Tooreziim
Kuna tegu on hé&daabiprotseduuriga, on patsient enamasti thendatud
standardse arteriaalse-venoosse 1-kambrilise sisteemiga. Arteriaalsed ja

venoossed vereliinid Ghendatakse Uhe vaskulaarse juurdepaasuteega SNV-
adapteri (Y-adapter) abil.

Kui venoosse vooliku klamber (Joon. 3-2 Toimemehhanism - Uhe ndelaga
Ulekanne (33), @ ) on suletud ja arteriaalse vooliku klamber @ avatud,
pumpab verepump @ verd patsiendi vereringest |dbi dialisaatori ®
venoossesse kambrisse ®. Rohku venoosses kambris @ jalgitakse venoosse
rohuanduri ® abil. Niipea kui saavutatakse eelnevalt maaratud Ulemine
Umberlilitusrohk, lllitub verepump @ valja ning avaneb venoosse vooliku
klamber @ . Roéhu téttu venoosses kambris ® voolab veri Iabi dialisaatori ®
tagasi patsiendi vereringesse, kuni saavutatakse alumine Umberlilitusréhk.
Kui venoosses kambris ® on saavutatud alumine Umberlilitusrdhk voi kui
moddunud on eelnevalt seadistatud tagasivoolu aeg, sulgub venoosse vooliku
klamber @ . Vahetult parast seda avaneb arteriaalse vooliku klamber @ .
Verepump @ aktiveeritakse ning protsess alga uuesti vere votmisega
patsiendilt.

Tagasivoolu aeg keskmistatakse esimese 3 tsukli kdigus ning seadistatakse
ravi ajaks automaatselt vahemikku 3 kuni 10 sekundit. Kui alumist
Umberlulitusrdhku ei saavutatud, lilitub seade Umber arteriaalsele faasile 10
sekundi parast.
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g A WO N -

10

11

12

13

14

15

i

Hepariinivooliku hoidik
Hepariinipump
Kinnitused vereliinidele
Verepump

Arteriaalse rohu andur
(PA, punane)

Venoosse rohu andur
(PV, sinine)

Vere poole
sisendréhuandur (PBE,
valge)

Asenduspump

Vereliinististeemi
kambrite kinnitused

Jaakide port ja
asendusport

Hematokriti (HCT) andur
(valikuline)

Turvadhudetektor (SAD)
punase anduriga

Imitoru fiksaator
kaitsekattega

Arteriaalse vooliku
klamber (SAKA,
punane)

Venoosse vooliku
klamber (SAKV, sinine)

34 Masin

3.4.1 Masina llevaade

Dialog iQ

Jargmistel joonistel on kujutatud Dialog iQ HDF-masinat. Masin on varustatud
osadega, mida ei ole kdigi masina tuupide puhul paigaldatud vdi mis on

saadaval valikulisena.

Eesvaade, kehavaline veret66tlusmoodul

@ @

Joon. 3-3 Eesvaade
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Eesvaade

Monitor
Infusioonipost
Hepariinipump
Diallsaatori hoidik
Verepump @
Asenduspump

Roéhuandurid

(réhupordid)

8 Vereliinististeemi
kambrite kinnitused @

9 Jaakide port ja @

asendusport

10 Hematokriti (HCT) andur
(valikuline)

11 Turvadhudetektor (SAD) @

punase anduriga

N OO O A WN -

12 Imitoru fiksaator
kaitsekattega @

13 Arteriaalse ja venoosse @

vooliku klambrid (SAKA/
SAKV)

14 Alus lekkeanduriga @ @

15 Ratas koos rattapiduriga

Joon. 3-4 Eesvaade
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1 ABPMi manseti korv

2 Multifunktsionaalne
kaepide
transportimiseks

3 Personali kutsung (pole
veel saadaval)

4 Andmevorgu liides (DNI)
LAN-Uhenduse jaoks
(valikuline)

DF/HDF:i filtri kate

Potentsiaalide
Uhtlustamise terminal

Pistikupesa
Avariijduallikas/aku

Tsentraalse
kontsentraadi
pealevoolu ihendus

10 Dialusaadi valjavool

11 Vee sissevool

Tagantvaade

Joon. 3-5 Tagantvaade
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Potentsiaalide
Uhtlustamise terminal

Pistikupesa

Tsentraalse
kontsentraadi
pealevoolu Gihendus

Diallisaadi valjavool

Vee sissevool

Uhendused tagakiiljel

® @ ®

Joon. 3-6 Uhendused tagakiiljel
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1 Bikarbonaadi kasseti
hoidik

2 Loputussild
Uhendustega
diallUsaatori liitmike
jaoks

3 Desinfektsioonivahendi
Uhendus

Kiilgvaade, parem pool

6000
@A)
000
GER))E)

Joon. 3-7 Kilgvaade, parem pool
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Kiilgvaade, vasak pool
1 Kaardilugeja
2 ABPMi thendus

Joon. 3-8 Kllgvaade, vasak pool
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Dialog iQ

Seadme tiitibid

Toode Dialog iQ on saadaval kas HD-masinana v6i HDF-masinana. Mdlemat
tuupi masinat saab kasutada haiglates, tervisekeskustes, intensiivravi
osakondades voi piiratud ravivbimalustega asutustes.

Masinad on varustatud kindlate standardsete funktsioonidega, sealhulgas:
. varviline puuteekraan,

*  hepariini ststlapump,

e diallsaatori hoidik,

e dialtUsivedeliku filtri Ghendus,

* infusioonipost,

. bikarbonaadi kasseti hoidik,

+  kaardilugeja,

*  aku,

+  ABPM (automaatne vereréhu méotmine),

« Adimea (Kt/V mdotmised) jne.

Muid funktsioone saab paigaldada lisadena. Rohkem teavet leiate peattikis 11
Omadused (245) ja peatlikis 14 Lisatarvikud (379).

Jargmises tabelis on toodud Ulevaade ravivbimalustest iga masina tldbi
puhul.

HD-masin HDF-masin

HD (kahe noelaga) HD (kahe nbéelaga)

HD the ndela ristumisihendus HD Uihe ndéela ristumistihendus
HD uhe ndela klapp HD Uhe ndela klapp

Hemofiltratsioon (HF Online)
Hemodiafiltratsioon (HDF Online)

Jaakide port ja asendusport

Jaakide port on HD-masina ja HDF-masina osa, asendusport on ainult HDF-
masinatel. Need vérgupordid asuvad masina esikdljel.

HDF-masinate puhul valmistatakse asendusvedelik protseduuri kaigus
masina poolt. Ettevalmistusfaasis voib vereliinisiisteemi taitmiseks ja
loputamiseks kasutatavat vedelikku votta otse asenduspordist.

Jaakide porti kasutatakse ettevalmistuse etapis flsioloogilise lahuse
aravooluks. Jaatmekotti ei ole vaja, kuna heitvedelik voolab otse masina
valjundisse.
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3.4.2 Siimbolid masinal

Simbolid masinal

Siimbol

Kirjeldus

Jargige kasutusjuhiseid.
Jargige ohutusteavet.

Tuup B rakendatav osa
Klassifikatsioon vastavalt IEC 60601-1

Potentsiaalide UGhtlustamise Ghendus

G G| >

Masina SISSE/VALJA liliti

Vahelduvvool

Uhendus valikuliseks personali kutsumiseks
(pole veel saadaval)

== 2

Uhendus automaatseks vererdhu modtmiseks
(ABPM)

Soovitav materjal Keemilise poletuse oht

max @ 142kg  max @ 107kg

Masina maksimaalne kaal koos kdikide lisade ja
Uhekordsete tarvikutega (vasakul pool) ja iima
nendeta (parem pool) (koos kodigi iihekordsete
tarvikutega = maksimaalne t66koormus)
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o N OO OB~ WN -

10
11
12

13

14

15

Toote nimetus
Viitenumber
Seerianumber
Tootmiskuupéaev
Nimivdéimsus
Nimipinge
Nimisagedus

Lugege kaasasolevaid
dokumente

Loépphoiustamist
puudutavad direktiivid

Tadp B rakendatav osa
Korpuse kaitseklass

CE margistus ja
sertifitseeritud asutuse
tunnus
Riigispetsiifilised
ndéuded, mis vdivad
varieeruda

Unikaalne seadme
identifitseerimise ja
Ulemaailmse
kaubaartikli number

Tootja aadress

Simbolid ABPMi mansetil

Dialog iQ

Siimbol

Kirjeldus

Tauap BF defibrillatsioonikindel rakendatav osa
Klassifikatsioon vastavalt IEC 60601-1

Mansett on lateksivaba.

Manseti suurus: S (vaike), M (keskmine), L
(suur), XL (Glisuur). Vastavat suurust tahistab

ristkllik simboli tmber.

Olavarre diameeter

Manseti kérgus

3.4.3

Tulbiplaat

(Dialog @©

~

[SN[3)

REF{2) 0000000 (5)VA:0000

000000 (6)V: 0000

(M 4p0zz-vY-xX (THz: 0000

3
O s
E@ 21 @RX only

3

&)

Not to be used in presence of
flammable anaesthetic gases
(01)04046964679469(11)170905(10)000002(21)0000

GTIN: 04046964679469
2>oooooooo

Made in Germany
-

@:bM B| BRAUN B. Braun Avitum AG

Schwarzenberger Weg 73-79
34212 Melsungen, Germany

Manufacturing facility:
B. Braun Avitum AG

Am Buschberg 1

34212 Melsungen, Germany

J

Joon. 3-9 Tulbiplaat
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344 Kommunikatsioonilidesed

Andmevorguliides (DNI)

Valikuline andmevdrguliides (DNI) on tugevdatud isoleeritud RJ45 Ghendus.
Seda kasutatakse kommunikatsiooniks ja andmete edastamiseks masina
ning vastavalt kohtvérgu (LAN) voi laivorgu (WAN) kaudu.

DNI kasutab vérgukommunikatsiooniks TCP/IP protokolli. Vork peab olema
konfigureeritud (serveri IP-aadress, pordid jne) TSM-reziimis seadme esmase
kaivitamise ajal. Ka DNI toéoreziim seadistatakse eelnevalt TSM-reziimis.

* DN/ Nexadiat kasutatakse andmete kogumiseks ja piiratud kahesuuna-
liseks kommunikatsiooniks patsiendiandmete haldussisteemiga Nexadia.

*  DNI-WAN; kasutatakse ainult andmete kogumiseks, st Ghesuunaliseks
andmete saatmiseks masinast vorku.
WAN-funktsiooni kasutamiseks peab kliendi poolt olema vélja arendatud
spetsiifiline kasutajaliides. Selleks pakub B. Braun lahendust WAN SDK
Self Development Kit. Tapsema teabe saamiseks votke (hendust oma
kohaliku edasimiijaga.

Voérguside aktiveeritakse niipea, kui kaardilugejasse sisestatakse patsiendi
kaart, ning deaktiveeritakse masina valjalilitatamisel.

Levinumate rinnakute blokeerimiseks on masina tarkvara tulemuir
konfigureeritud keelama mistahes valist juurdepdasu, valja arvatud serverile
TSM-reziimis maaratud [|P-aadresside lugemiseks ning filtreeritud
sissetulevatele andmepakkidele, mis vastavad Nexadia voi WANI slintaksile.
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3.4.5 Juhtelemendid ja indikaatorid monitoril
1 Signaaltuli
2 SISSE/VALJA liliti
(toitellliti)
Aku laadimise indikaator @

Verepumba kiiruse
vahendamine

Klahv Kéivita/peata

Verepumba Kiiruse
suurendamine

7 Klahv Alarmi
valgistamine

8 Klahv Sisesta @@ @ @

Joon. 3-10 Monitor juhtelementide ja indikaatoritega

Signaaltuled

Monitori signaaltuli @ voib suttida pdlema 3 erinevas varvitoonis, mis
tahistavad eri olekuid: 166 (roheline), hoiatus/tdhelepanu (kollane) ja alarm
(punane).

Signaaltuli ® pdleb roheliselt seni, kuni akut laetakse.
Klahvid

Isegi kui ekraan on vélja lllitatud (nt puhastamise ajal), saab masina
pohifunktsioone juhtida monitori klahvide abil.

Klahv @ lilitab masina sisse voi valja.
Klahv vilgub, kui masin on vélja lllitatud ning taaskaivitatakse automaatselt.

Klahv ® (K&ivita/peata) kaivitab voi seiskab verepumba.
Klahv ® (“-” klahv) vdhendab verepumba kiirust.

Klahv ® (“+” klahv) suurendab verepumba Kiirust.

m Klahve “~” v8i “+” vajutades muutub ainult kasutajaliidese ekraanil kuvatav
vaartus. Pérast klahvi vabastamist rakendub kohe uus verepumba kiirus ning
verevool hakkab toimuma kuvatud kiirusega.

Klahv @ (Alarmi vaigistamine) vaigistab voi lahtestab alarmi.

Klahvi (Sisesta) tuleb vajutada, kui seda ndutakse ekraanil kuvatavates
juhistes.
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3.5 Kasutajaliides

Enamik masina funktsioone kuvatakse puuteekraanil. Puuteekraan véimaldab
kasutajal masinaga vahetult suhelda, puudutades sérmega ekraani.

Puuteekraanil on fikseeritud raam ja 6 dinaamilist ekraani. Neid ekraane on
kujutatud kuubi 6 kiiljena.

3.5.1 Puuteekraani iilesehitus

Raam

Raam (Joon. 3-11, @ ) on vastavat kuubi kiilge tdhistav fikseeritud ala ekraani
® Umber. Seal on mitme ikoonina kuvatud oluline teave, mis soltub masina
toofaasist ja todtlusetapist.

@

Joon. 3-11 Raam ja ekraan (kuubi kiilg)

Raami pais (vasakult paremale):

+ otsetee ekraanile Seadistused
+ vorguside olek,

. patsiendi nimi,

* masina tdofaas,

» teave faasi kohta,

+ otsetee hepariiniandmete juurde ekraanil Sisestus.

Raami vasakul kiljel on vaartused, mis soltuvad té6faasist (Ulevalt alla):

* kehavélised réhud PA, PV ja PBE vdi TMP ettevalmistuse, ravi ja
reinfusiooni ajal;

«  temperatuur ja juhtivus desinfitseerimise ajal.
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1 Kasutusjuhised
Graafiline juhiste ala

3 Vertikaalsed ja
horisontaalsed
kerimisribad

Dialog iQ

Raami paremas servas (Ulevalt alla):

ikoonid Uhenda patsient, Alusta eeltditmist. Vaheta bikarbonaadi kassetti,
Katkesta ettevalmistus ettevalmistuse etapis;

ikoonid Uhenda patsient lahti, Avarii Min. UF, Mdddavool, Vaheta
bikarbonaad| kassett, Katkesta ravi, otsetee valikuni Hepariiniandmed,
valikuni Profokol/ ning ekraanile Avakuva ravi etapis;

ikoon Peala loputus ja otsetee ekraanile Avakuva desinfitseerimise
etapis.

Raami jaluses on (vasakult paremale):

ikoon Abi;

otsetee taimeri/hairekella alammenudisse;

otsetee asendusvoolu alammeniiisse (ainult HDF-masinad);
verevool;

ikoon Ekraanilukk (deaktiveerib puuteekraani puhastamise ajaks);

seadme aeg.

Juhised ja kerimisribad

®

Joon. 3-12 Juhised ja kerimisribad ekraanil Avakuva ettevalmistuse etapis

Kasutusjuhistes @ on loetletud tegevused, mida kasutaja peaks sooritama.

Graafilisel juhiste alal @ on naidatud vereliinide seadistus soéltuvalt valitud ravi
tldbist.

Vertikaalset voi horisontaalset kerimisriba ® puudutades véi liigutades saab
kasutaja ekraane (kuubi kilgi) pddrata. Selle kohta saate rohkem lugeda
jaotisest ,Ekraanid — kuubi kontseptsioon®.
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Alarmivali
Hoiatusvali

Helialarmi katkestamise
stimbol

Signaaltuli

Toote kirjeldus

Alarmi- ja hoiatusvaljad

@ @ ©

Joon. 3-13 Alarmi- ja hoiatusvaljad

Vasakul kiljel olev alarmivali @ kuvab ohutusega seotud alarmid punasena.
Alarmid, mis ei ole ohutusega seotud, kuvatakse kollasena. Monitoril olev
signaaltuli ® muudab alarmi korral varvi rohelisest kollaseks voi punaseks.

Hoiatusvaljal @ paremal pool on kuvatud hoiatused kollaselt. Hoiatuste puhul
ei pea kasutaja kohe reageerima.

Puudutades alarmi/hoiatust kuvatakse alarmi tekst koos alarmi ID-ga.
Puudutades veel kord kuvatakse alarmi abitekst, kus jagatakse teavet alarmi
pohjuste ja lahenduste kohta.

Raami jaluse paremal kiiljel asuv helialarmi peatamise siimbol ® naitab, et
helialarm on valja lilitatud. Hoolimata sellest eksisteerib siiski endiselt alarmi-
voi hoiatusolukord.

Tapsema teabe saamiseks tutvuge peatikiga 12.3 Alarmide ja hoiatuste
kuvamine ja vaigistamine (300).
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Ekraanid — kuubi kontseptsioon

Kasutajaliides esitatakse kuubina.

Joon. 3-14 Kasutajaliidese kuup

Kuup koosneb 6 kiljest (ekraanist), millest igatihel on kindlaks maaratletud
mendd. Vajamineva ekraani eesmisse asendisse saamiseks pdérake kuupi
fikseeritud raamis horisontaalselt ja vertikaalselt. Seda saab teha kas
kerimisribade abil vdi puudutades kerimisribade otstes olevaid nooli.

1. Puudutage horisontaalset kerimisriba ning liikkuge vasakule voi paremale
vOi puudutage horisontaalse kerimisriba nooli, et liikuda ekraanide
Programmi valimine/Kell, Avakuva, Sisesfus ning ekraani Seadistus
vahel.

2. Puudutage vertikaalset kerimisriba ja liikuge Ules voi alla vbi puudutage
vertikaalse kerimisriba nooli, et liikuda ekraanide /nfo, Avakuvaja Hooldus
vahel.
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Ekraan Avakuva
Ekraan Sisestus

Ekraan Seadistus

A W N -

Ettevalmistuse etapis
ekraan Programmi
valiminel ravi etapis
ekraan Kel/

Ekraan /nfo

Ekraan Hooldus
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Joon. 3-15 Kuubi kiilje tahis, kui valitud on ekraan Avakuva

Kuubi kilje tahis ekraani alumises paremas osas naitab kasutajale, millisel
kuubi kiljel ta hetkel asub. See kuubi kilg, kus praegu asutakse, on margitud
laimirohelisega.

Séltuvalt masina tddfaasist on kasutusel kaks erinevat kuupi: Uks
ettevalmistuse etapis ja teine ravi ajal.

Ekraan Programmi valimine kuvatakse parast masina sisselllitamist. Sellel
ekraanil saab valida ravi tulbi. Ravi etapis on ekraani Programmi valimine
asemel ekraan Kell.

Ekraan Avakuva muutub soéltuvalt ravifaasist (ettevalmistus, ravi, reinfusioon).

Ettevalmistuse etapis kuvatakse masina esiosa graafiline kujutis ning
olekuriba koos ettevalmistusajaga. Graafilisel kujutisel on naidatud, kuidas
masin peab olema seadistatud ning selle muutused soltuvalt ravietapist.

Ravi ajal on vdimalik graafiliselt kuvada erinevat informatsiooni:
- KtV

« PA, PV, PBE;

*  vererdhk;

*  pulsisagedus;

«  veremahu muutus (valikuline);

*  spO, (valikuline);

«  UFi kiirus;

« dialtisivedeliku vool.

Kui ekraanil on aktiveeritud ABPMi ikoon, kuvatakse ABPMi aken.

Kodikides ravietappides kuvatakse UFi maht, UFi kiirus, raviseansi aeg ja
juhtivus. Puudutades seda ala avatakse ekraan Refsept.
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Ekraanil Hooldus on esitatud jargmine tehniline teave:

* enesetestide olek;

*  verepooolse osa vooludiagramm;

. diallUsivedeliku poolse osa vooludiagramm;

»  taiturid ja andurid;

. tarkvaraversioon;

+  kaesoleva raviprotseduuri ja viimaste raviprotseduuride trendid.

Ekraanil /nfo saab graafikuna kuvada erinevaid vaartusi (Kt/V, PV, PA, PBE

jne) kdesoleva ja varasemate raviprotseduuride kohta. Véimalik on kuvada
KtV ja HCT graafik.

Ekraanil Sisestus saab sisestada voi muuta koiki olulisi raviparameetreid,
naiteks UFi mahtu, raviseansi aega, hepariini jne.

Ekraanil Seadisfus on vdimalik muuta jargmisi Gldparameetreid:
*  kuupaey;

+ kellaaeg;

* monitori heledus protsentides;

+ helisignaal protsentides (reguleeritav vahemikus 0 kuni 100%, mis vastab
48 db(A) kuni 65 db(A));

. keel;
+ patsiendikaardi andmehaldus.
Lisaks voimaldab ekraan Seadisfus seadistada desinfitseerimise, eeltaitmise

ja DNI (valikuliselt) parameetreid, kontrollida filtriandmeid, alustada filtri
vahetamist ja mikrobioloogiliste proovide vétmist ning seadistada taimerit.

Volitatud kasutajad saavad sisse logida reziimi User Setup, et seadistada
rohkem parameetreid (ststeemi konfiguratsioon). TApsema teabe saamiseks
tutvuge peatikiga 10 Kasutaja seadistuse reziim (221).
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3.5.2 Kinnitamise aknad

Modnede (nt ohutust puudutavate) valikute ja parameetrite seadistamisel voib
olla ndutav spetsiaalne kinnitus. Sellisel juhul kuvatakse ekraani keskel
kinnitamise aken (vt Joon. 3-16 ja Joon. 3-17 naidetena).

Joon. 3-16 Bikarbonaadi kasseti vahetuse kinnitamise aken

Joon. 3-17 Taseme reguleerimise kinnitamise aken SN-reziimis

Need aknad vdimaldavad eelnevalt valitu tlhistada, puudutades valikut
Tihista. Kui valitud kasklus tuleks rakendada, puudutage valikut OK voi
vajutage monitoril klahvi Sisesta (s6ltuvalt aknas toodud informatsioonist).

Kéesolevate kasutusjuhiste jargnevates peatikkides ei tooda selliseid aknaid
alati selgesonaliselt vélja ega kujutata nende ekraanipilte, kuna eesmargiks
on informatsiooni véimalikult lihike esitus.
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3.5.3 Koikide ikoonide llevaade

Ikoonid on kontrollnupud puuteekraanil, mida kasutatakse masinaga
todtamiseks.

Séltuvalt kuubi kiljest on saadaval erinevad ikoonid, mis koik tahistavad
konkreetset toimingut. Kdikide ikoonide nimekiri on esitatud allpool.

Ikooni puudutamisel muutub selle olek deaktiveeritust aktiveerituks ning selle
varv tumerohelisest heleroheliseks. Mdne toimingu puhul tuleb enne selle
aktiveerumist kinnitada valik, vajutades OK'voi klahvi Sisesfa monitoril.
Naide: aktiveeritud/deaktiveeritud ikoonid

1. lkoon (funktsioon/toiming, mida ikoon tahistab) on deaktiveeritud.
Puudutage ikooni.

% Ikoon (funktsioon/toiming, mida ikoon téhistab) on aktiveeritud.

Monede funktsioonide juurde paaseb kiiremini otseteed kasutades. Otsetee
on otselink konkreetse funktsiooni juurde. Sellisel juhul ei ole tarvis kidpsata
ekraanidel. Soovitud kohta jdudmiseks piisab vaid otsetee puudutamisest.
Otseteed voivad olla tdhistatud ka vaikese noolega.

Naide: otsetee

1. Puudutage raamil ikooni Heparin.

% Ekraan Heparin avaneb kohe.

Kaik ikoonid on loetletud alljargnevas tabelis:

lkoon Kirjeldus

Raam

Otsetee ekraanile Seadistused, et hallata patsiendikaardi
andmete haldamiseks.

Abifunktsioon: puudutage ikooni Ab/ning parast seda ikooni
vOi piirkonda ekraanil, mille kohta vajate rohkem teavet.
Avaneb infoaken.

Otsetee taimeri/hairekella juurde viib taimeri seadistuste
juurde ekraanil Seadistus

Deaktiveerib kdik puutefunktsioonid 10 sekundiks, et
voimaldada ekraani puhastada

Otsetee ekraanile Avakuva

E100 B[

Otsetee hepariiniandmete juurde ekraanil Sisestus.

=X Gl Hepariini Kiirus

Avaneb ekraan Hiddaolukord, kus on rohkem funktsioone,
naiteks infusiooniboolus
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lkoon

Kirjeldus

Aktiveerige minimaalne ultrafiltratsioon

DialtiGsi Sunt: 1abi diallisaatori ei voola dialtitisivedelikku

Dialtuus peathenduse kaudu: |abi dialisaatori voolab
dialUUsivedelik

Alustage eeltaitmisega

Katkestage ettevalmistus ja naaske ekraanile Programmi
valimine

Vahetage bikarbonaadi kassett

Otsetee valiku Profokolljuurde ekraanil /nfo

Aktiivne ainult ravi ajal.

Katkestage ravi

Kinnitage retseptiandmed ja Ghendage patsient. Parast
patsiendi GUhendamist saab alustada raviga.

Ettevalmistuse kaigus tehtavate enesetestide ajal on ikoon
deaktiveeritud.

Valjuge ravireziimist ja alustage reinfusiooniga

Dialuisaatori tihjendamine: dialisaat tdmmatakse sifoonina
dialUsaatorist valja

Bikarbonaadi kasseti tiihjendamine: vedelik eemaldatakse
bikarbonaadi kassetist

Valige desinfitseerimine

Voéimalik ainult parast reinfusiooni.

Dialuusivedelik ootel (ootereziim)

Valige tasemete reguleerimine

Kui see on valitud, muutuvad aktiivseks nupud, mille abil
suurendada voi vahendada kambrite tasemeid.
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lkoon

Kirjeldus

Lépetage loputus

Ikoon kuvatakse desinfitseerimise ekraanile parast
desinfitseerimise katkestamist.

Sisestusekraan

Retseptiandmed: raviseansi aeg, UFi maht, UFi kiirus,
bikarbonaadi juhtivus, (16plik) juhtivus, hepariini kiirus,
hepariini seiskumisaeg, dialtitsivedeliku vool

Nexadia andmed (valik Nexadia)

Kui Nexadia on aktiveeritud, asendab see ikoon ulalmainitud
retseptiandmete ikooni.

Ultrafiltratsiooni andmed: HD, profiilid, vahelduv ravi

DialGusivedeliku andmed

Hepariiniandmed

Uhe néelaga protseduuri andmed

HDF/HF Online’i andmed

Adimea andmed

Hematokriti anduri andmed (valikuline HCT andur)

ABPMi seaded/trendid/loetelu

bioLogic Fusioni seaded/trendid (valikuline biotagasiside
funktsioon)

Réhupiirid
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Seadistusekraan

Seaded: kuupaev, kellaaeg, heledus, keeled

Desinfitseerimise seaded

Desinfitseerimise ajalugu: kuupéev, kestus, olek, vimase
desinfitseerimise tllp ja kasutatud desinfitseerimisvahend

Iganddalane desinfitseerimise programm

Mikrobioloogiliste proovide vétmise reziim ettevalmistuse
etapis

Taimer/hairekell

DF/HDFi filtri andmed

Lugege patsiendiandmeid patsiendikaardilt (allalaadimine)

Salvestage patsiendiandmed patsiendikaardile
(Uleslaadimine)

Patsiendikaardilt andmete kustutamine

Kasutaja seadistuse reziim

Eeltaitmise parameetrid

Vere poole parameetrid

Ultrafiltratsiooni parameetrid
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lkoon

Kirjeldus

Hepariini parameetrid

DialGUsivedeliku poole parameetrid

Minimaalsed ja maksimaalsed parameetrid (rohulimiidid)

Adimea parameetrid

Kt/V parameetrid

Kt/V parameetrid on kattesaadavad vaid juhul, kui Adimea
funktsioon on inaktiveeritud.

ABPMi parameetrid

bioLogic Fusioni parameetrid (valikuline biotagasiside
funktsioon)

Uhe néelaga protseduuri parameetrid

HDF/HF Online’i parameetrid

Vedelikubooluse parameetrid

Desinfitseerimise parameetrid

Hematokriti parameetrid (valikuline HCT andur)

Taiendavad parameetrid
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lkoon Kirjeldus

Salvestage andmed.

Sulgege aken.

3.54 Numbiriliste vaartuste sisestamine

Koikide parameetrite vaartusi muudetakse sarnaselt. Naitena on toodud,
kuidas muuta UFi mahtu ekraanil Sisestus.

1. Minge ekraanile Sisestus.

2. Puudutage ikooni voi parameetrite rihma, mida soovite muuta (siin:
retseptiandmed).

% Kuvatakse hetkel kehtivad parameetrite seaded.

3. Puudutage vaartust, mida soovite muuta (siin: UFi maht 2000 ml).

&, Ekraanile ilmub klaviatuur.

1 Numbriklahvid

2 Viimase numbri
kustutamine

Nullimine

Seadistamise

tihistamine, klaviatuuri

sulgemine ilma vaartust

kinnitamata @

© ®

5 Vaartuse kinnitamine ja
klaviatuuri sulgemine

Joon. 3-18 Parameetrite muutmine
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4. Muutke vaartust vastavalt vajadusele:

— vaartuse vahendamiseks puudutage “-”, kuni saavutate soovitud
vaartuse.
Lubatud sammud on eelseadistatud (siin: -100 ml);

— vaartuse suurendamiseks puudutage “+”, kuni saavutate soovitud
vaartuse.
Lubatud sammud on eelseadistatud (siin: +100 ml);

— sisestage numbriklahvide abil uus vaartus.
Lubatud seadistusvahemik on maaratletud nurksulgudes numbrilise
vaartuse all (siin: [100... 10000]).

Kui sisestate vaartuse, mis jaab valjaspoole lubatud vahemikku, kuvatakse
sisestatud vaartuse alla vastav teade.

5. Uue vaartuse kinnitamiseks puudutage valikut OK'voi selle tihistamiseks
Cancel.

& Ekraanilt kaob klaviatuur.

3.5.5 Taimeri/hairekella kasutamine

Ekraanil on taimeri/stopperi ning hairekella funktsioon, mida saab eraldi
kasutada jargmistes etappides:

+ ettevalmistus,

. raviseanss,

. reinfusioon,

+ desinfitseerija valimine ja

. desinfitseerimine.

A ETTEVAATUST!

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt
kontrollida. Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada
meditsiinilise ndidustuse ainsa infoallikana.

«  Kontrollige regulaarselt patsienti.
+  Arge votke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
*  Raviarst vastutab meditsiinilise naidustuse eest.

Voolukatkestuse korral toimivad taimeri ja hairekella funktsioon endiselt.

1. Puudutage raamil ikooni voi

2. valige ekraan Seadistus ja puudutage valikut 7aimer.

% limub jargmine ekraan:
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1 Meeldetuletuse tilp:
taimer vai hairekell

2 Meeldetuletuse kordus
sees/valjas

3 Meeldetuletuse
eelseadistatud tekstid

4 Aken taimeri
ajaintervallide voi
absoluutse aja
seadistamiseks

Kulunud aeg

Taimeri voi hairekella
kaivitamine/peatamine/
lahtestamine
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Joon. 3-19 Taimeri ja hairekella funktsioon

Taimeri/hairekella funktsioon

Taimeri funktsiooni puhul on tarvis seadistada ajaintervall (nt 15 minutit).
Hairekella funktsiooni puhul on tarvis seadistada tegelik aeg (nt 15.00).
Mélemal juhul kuvatakse meeldetuletuse kaivitumiseni jdanud aeg ® .

Meeldetuletuseks on teade koos heliga.

Saadaval on eelseadistatud sonumid:

Kontrollige venoosset rohku
Kontrollige arteriaalset réhku
Kontrollige temperatuuri
Kontrollige filtri kvaliteeti
Seadistage booluse maht

Vaba tekst, mida volitatud kasutaja saab redigeerida — User Sefup |
Ad(ditional Parameters | Nurse timer free text editing.

Maaratud ajavahemiku mdddumisel voi tegeliku aja kattejdudmisel kuvab
masin kollase sdnumi: Seadistatud taimeri ajavahemik on Il&bi. Ekraanile
kuvatakse aken valitud sGnumiga.
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Stopperi funktsioon

Taimerit saab kasutada stopperina. Taimeri kaivitamisel ilma ajaintervalli
sisestamata (ajaintervall = 0:00) arvestatakse aega alates O0-st kuni
funktsiooni kasitsi peatamiseni. Allesjaanud aja asemel kuvatakse ekraanil
kulunud aeg ® .

Uhekordseks meeldetuletuseks
1. Puudutage valikuid 7aimer voi Alarm Clock @ .
2. Markige meeldetuletuste korduste juurde off @ .
3. Puudutage ikooni Sfart ® .

% Kaivitub taimer/hairekell.
4. Taimeri/hairekella peatamiseks/lahtestamiseks puudutage ikooni ® .
Meeldetuletuste kordamiseks
1. Puudutage valikuid 7aimer voi Alarm Clock @ .
2. Markige meeldetuletuste korduste juurde on @ .
3. Puudutage ikooni Sfart ® .

& Kaivitub taimeri/hairekella funktsioon.

4. Taimeri/hairekella peatamiseks/lahtestamiseks puudutage ikooni ® .

3.5.6 Versiooni humbrid

Seadmesse paigaldatud tarkvara ja riistvara versioonid ning keeled leiate
ekraanilt Hooldus, Versioon:

1 Kasutajaliidese
tarkvaraversioon

2 Kontrolleri
tarkvaraversioon

Paigaldatud keeled

S

Monitori liideselilituse
tarkvaraversioon

@ @

Joon. 3-20 Versiooni numbrid on ekraanil Hooldus
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4 Paigaldamine ja kasutuselevott

4.1 Tarne sisu

+ Dialog iQ dialutsimasin

*  Kasutusjuhised

*  Ainult Saksamaal: meditsiiniseadmete raamat

+ 2 labipaistvat kattekorki (sumisti helitaseme vahendamiseks)

+ 3 anuma kaant (punane, sinine ja valge) koos liitmikuga imitorude
sisestamiseks

+ 1 anuma kaas (kollane) koos imitoruga desinfitseerimiseks
*  Vee sisse- ja valjavoolutorud

*  Voolikuklambrid

* 1 komplekt patsiendikaarte

+  ABPMi mansett

+  Valikuline tsentraalne kontsentraadi pealevool: toitetorud
seinaihendusest masinasse (2 toru, fikseeritud masina kulge)

«  Valikuline bioLogic Fusion: aktiveerimise/inaktiveerimise kaart masina
seerianumbriga

4.2 Saabunud kauba kontroll

m Kohaletoimetamisel peavad masina lahtipakkimisega tegelema volitatud
tootajad, naiteks hooldustehnik.

1. Kontrollige viivitamatult, kas pakend on transpordil kahjustada saanud.

% Kontrollige ega pakendil ei ole marke toore jdu kasutamisest, veega
kokkupuutest ning meditsiiniseadmete ebakorrektsest kaitlemisest.

Dokumenteerige kdik kahjud.

Kahjustuste korral votke kohe Uhendust kohaliku edasimudjaga.

4.3 Esmane kasutuselevott

Masina esmase kaivitamise voib teostada ainult vastutav tehnilise teeninduse
tootaja. Vastavad paigaldusjuhised on leitavad teenindusdokumentatsioonis.

Vastutav organisatsioon peab kinnitama esmase kasutuselevotu kaigus TSM-
reziimis tehnilise teeninduse poolt tehtud muudatused vaikevaartustes,
allkirjastades vastava kontrollnimekirja.
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44 Hoiustamine

Elektrilddgi ja lekkevoolu oht!
Liiga suured temperatuurivahed vdivad pdhjustada masinas kondenseerumist.

«  Arge lilitage masinat sisse kohe pérast transporti suure temperatuurieri-
nevusega keskkonnast.

+  Lulitage masin sisse parast seda, kui see on saavutanud toatemperatuuri.
Tutvuge Umbritsevale keskkonnale esitatavate tingimustega tehniliste
andmete peatkis.

441 Hoiustamine originaalpakendis

1. Hoiustage seadet sellistes keskkonnatingimustes, nagu on valja toodud
tehnilistes andmetes.

442 Toodks valmis olevate masinate vahepealne hoiustamine

1. Desinfitseerige masin.

2. Hoiustage masinat tehniliste andmete osas loetletud keskkonnatingi-
mustes.

3. Hoiustamise ajal hoidke mullianduri (SAD) kaas anduri rikete valtimiseks
suletuna.

4. Kui masinat ei ole kasutatud Ule Ghe nadala, desinfitseerige see enne
raviprotseduuri.

5. Kui masinat ei ole kasutatud lUle Ghe nadala, kontrollige seda ndhtavate
kahjustuste suhtes.

Elektrilddgi oht!

+  Kontrollige visuaalselt, et korpusel ei oleks kahjustusi.
+  Kontrollige, et juhtmetel ei oleks kahjustusi.
«  Arge lilitage masinat sisse, kui sellel on iimseid kahjustusi.

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile saastatuse téttu plirogeenide ja endotoksiinidega!

« Enne wuuesti kasutamist parast pikka joudeaega puhastage ja
desinfitseerige masin vastavalt tootja juhistele ning konkreetsetes riikides
kehtivatele eeskirjadele (nt higieeniplaan).

Volitatud kasutajad saavad aktiveerida valiku Maksimaaine seisuaeg reziimis

Kasutajapoolne seadistamine. Kui jdudeaeg Uletab maaratud seisuaega,
kuvatakse uuesti sisse lilitamisel hoiatus seadme desinfitseerimiseks.
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443 Kasutusest kdrvaldamine
1. Desinfitseerige masin.

2. Korrektsete puhastusviiside kohta saate enne masina liigutamist lugeda
jaotisest 7.5 Pinna desinfitseerimine ja puhastamine (184).

Andke tehnilisele teenindusele juhised masina tihjendamiseks.

4. Hoiustage masinat tehniliste andmete osas loetletud keskkonnatingi-
mustes.

Vedeliku masina sisemusse sattumisel elektril66gi ja masina kahjustumise oht!

* Veenduge, et masinasse ei paase vedelikku.
* Arge puhastage pindu liiga niiske lapiga.
+ Kasutage ainult sobivaid puhastusvahendeid.

4.5 Paigalduskoht

451 Keskkonnatingimused

Keskkonnatingimused ruumides peavad vastama kohalike nduetele (vt
tehniliste andmete peatikist).

4.5.2 Elektriihendus

Olemasolev toitepinge peab vastama tiibiplaadil esitatud nimipingele.
Pikendusjuhtmete ja adapterite kasutamine koos toitejuhtme voi
pistikupesaga on KEELATUD. Toitejuhtme muutmine on keelatud!

Kui toitejuhe tuleb vélja vahetada, tohib kasutada ainult originaalset toitejuhet,
mis on kirjas varuosade nimekirjas.

Elektripaigaldised ruumis, kus masinat kasutatakse, peavad vastama
asjakohastele riiklikele eeskirjadele (nt VDE 0100 osa 710 ja VDE 0620-1
Saksamaal) ja/voi IEC standarditele (nagu IEC 60309-1/-2) ning nende
siseriiklikult vastuvdetud versioonidele (nt DIN EN 60309-1/-2 Saksamaal).

Kui kasutatakse | kaitseklassiga masinaid, on oluline kaitsejuhi kvaliteet.
Soovitatav on kasutada pistikupesa taiendava PE-kontaktiga vastavalt CEE 7/
7 rahvusvahelisele standardile turvakorkidega kaablite (Schuko) kohta voi
Pohja-Ameerika standarditele NEMA 5-15 ja CSA C22.2 nr 42 voi CSA C22.2
nr 21 maandatud pistikuga kaablite kohta.

Kui masin ei ole korralikult maandatud, esineb elektril6dgi oht!

*  Masin tuleb vooluvérguga uhendada koos kaitsejuhiga.

Lisaks on soovitatav masinaga Uhendada potentsiaalide Uhtlustamise juhe.
Kui masinat kasutatakse koos teiste raviseadmetega kaitseklassist |, tuleb
potentsiaalide Uhtlustaja Uhendada ka koigi teiste seadmetega, kuna
lekkevool koikidest UGhendatud seadmetest on kuhjuv ning voib tekitada
elektrostaatilise lahenduse keskkonnast seadmele.

Arvesse tuleb voétta konkreetsetes riikides kehtivaid eeskirju ja ndudeid.
Taiendava teabe saamiseks p6oérduge tehnilise teeninduse poole.
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453 Vee ja kontsentraadi (ihendus

Vastutav organisatsioon peab tagama, et seinalhendused on selgelt
margistatud valtimaks Ghenduste segamini minekut.

454 Kaitse veekahjustuste vastu

TEATIS!

Markamatute veelekete valtimiseks tuleb kasutada lekkedetektoreid.

455 Plahvatusohtlikud kohad

Masinat ei tohi kasutada piirkondades, kus esineb plahvatuse oht.

456 Elektromagnetiline tihilduvus (EMC)

Paigalduskoht peab vastama tavaparastele &ri- vdi haiglakeskkondadele
kehtivatele nduetele. Masinaga t66tamise ajal votke arvesse jaotises 13.3
Soovituslikud eraldusvahemaad (363) toodud vahemaasid.

4.6 Veevarustus

4.6.1 Vee ja dialliisivedeliku kvaliteet

Vastutav organisatsioon peab tagama, et veekvaliteeti jalgitakse pidevalt.
Taidetud peavad olema jargmised nduded:

+ sissetulevas vees ei tohi olla magneesiumi (Mg**) ja kaltsiumi (Ca*™")
ioone;

+  pH vaartus peab jaama 5 ja 7 vahele.
Vesi ja diallUsivedelik peavad vastama konkreetsetes riikides kehtivatele
standarditele. Vee ja dialtusivedeliku kvaliteeti puudutavad néuded tulenevad

kohalikest eeskirjadest, naiteks Euroopa farmakopda nduetest dialliisis
kasutatavale veele.

4.6.2 Kasutatud vedelike kdrvaldamine

Nakatumise oht!
Saastunud vedelik voib dravoolutorust tagasi seadmesse voolata.

+ Tagage ohu vaba liikumine vahemalt 8 cm suurusel alal masina
dialUsaadi valjavoolu ja hoone &ravoolutoru vahel.

TEATIS!

Sodvitavad vedelikud voivad toruststeemi kahjustadal!

+  Kasutage aravoolutorude puhul nduetekohaseid materjale.

Tagage piisav dravooluvoime!
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4.7 Transport

A ETTEVAATUST!

Léikamise ja purustamise oht!

Koos koigi paigaldatud valikuliste lisade, lisatarvikute ja Uhekordsete
tarvikutega ning taidetud vedelikuringeststeemi korral kaalub masin kuni
142 kg (maksimaalne lubatud koormus).

*+ Masina liigutamise voi tdstmise ajal tuleb alati jargida standardseid
ohutusndudeid ning raskete seadmete transporti ja kaitlemist
puudutavaid tavasid.

A ETTEVAATUST!

Kui masin ei ole toiteallikast lahti Ghendatud, esineb elektrilddgi oht!

«  Enne transportimist veenduge, et masin on toiteallikast lahti Ghendatud.

A ETTEVAATUST!

Oht juhtmete voi voolikute otsa komistada, kui neid ei ole transpordi ajaks
ohutult hoiustatud!

*  Enne masina liigutamist voi tdstmist veenduge, et juhtmed ja voolikud on
ohutult hoiustatud.
+ Liigutage masinat aeglaselt.

A ETTEVAATUST!

Ristinfektsiooni oht saastatuse tottu!

*+ Masina valispinda tuleb pérast igat raviseanssi puhastada sobiva
puhastusvahendiga.

+ Rakendage masina pinna puhastamisel/desinfitseerimisel vajalikke
ohutusmeetmed, naiteks kasutage isikukaitsevahendeid (PPE), nt
kindaid.

*+ Kui masina pind v6i réhuanduri konnektorid on saastunud verega,
desinfitseerige ja puhastage need hoolikalt.

Puhastage masin enne lahtilhendamist ja transporti.

TEATIS!

Transportige masinat alati pustiselt. Horisontaalselt voib masinat transportida
ainult péarast masina tihjendamist TSM-reziimis (helistage tehnilise
teenindusele).
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Juhtmete, voolikute ja ihekordsete tarvikute hoiustamine

1. Enne masina liigutamist voi tdstmist riputage juhtmed masina tagakiiljel
asuvale kdepidemele nagu on naidatud Joon. 4-1.

Joon. 4-1 Juhtmete ja voolikute hoiustamine

Komistamise valtimiseks hoiustage voolikuid ohutult.

Kinnitage voi eemaldage desinfitseerimisvahendi mahuti, et valtida selle
kukkumist.

4. Suruge dialisaatori hoidik masina poole.

Masina liigutamine hoonete sees

A\ ETTEVAATUST!

Vigastuste oht!
Masin voib iimber kukkuda, kui seda kallutatakse rohkem kui 10°.

+  Transportimiseks treppidel ja kalletel on vaja 2 vbi enamat isikut, et
valtida olukorda, kus masin kontrollimatult veereb ja Gmber kukub.
+ Arge kallutage seadet rohkem kui 10°.

Vabastage pidurid koigil ratastel.

2. Liigutage masinat ettevaatlikult. Hoidke masinat tagakiljel asuvast
kaepidemest.

3. Ebatasastel pindadel (nt lifti sissepdas) likake masinat ettevaatlikult ja
aeglaselt voi tdstke seda vajadusel.

4. Masina treppidest voi kallakutest Ules voi alla ligutamiseks on vaja 2
inimest, nagu on naidatud Joon. 4-2.

5. Pérast liigutamist pange kdigile ratastele uuesti pidurid peale.

N

M

Joon. 4-2 Masina liigutamine treppidel ja kallakutel (2 inimest)

o
|
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Masina liigutamine hoonetest véljas
1. Vabastage pidurid koigil ratastel.

2. Liigutage masinat ettevaatlikult. Hoidke masinat tagakiljel asuvast
kaepidemest.

3. Ebalnhtlastel pindadel kandke masinat.
4. Parast liigutamist pange kdigile ratastele uuesti pidurid peale.
Masina kandmine

1. Kinnitage monitor rihmaga infusiooniposti kiilge.

TEATIS!

Ebakorrektse transportimise (valed hoidmiskohad) korral kahjustuste oht!
Arge hoidke transportimisel seadet monitorist, bikarbonaadi kassetist ega
infusioonipostist.

2. Hoidke masinat alusest (Joon. 4-3, @ ), tagapaneelist ® ja/voi
valjaulatuvast osast @ masina ees.

Joon. 4-3 Hoidmiskohad masina kandmisel

3. Vabastage pidurid kdigil ratastel.
4. Kallutage ja transportige masin.

5. Pange masin maha.
6

Pange koigile ratastele uuesti pidurid peale.
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4.8 Masina ihendamine

Péarast transporti tuleb masin uuesti seinatihendustega thendada. Kui masin
Uhendatakse ravipiirkonnas, saab sellest statsionaarne elektriline
meditsiiniseade, mis ei ole vastavalt standardile IEC 60601-1 mdeldud Ghest
kohast teise liigutamiseks.

A ETTEVAATUST!

Oht jalavigastusteks, kui masin jalgadest dle rullub!
Masin voib tahtmatult liikuda, kui ratastel ei ole pidureid peal.

*+ Veenduge, et enne masinal vdi masinaga to6tamist on ratastele pidurid
peale pandud.

Seinas olev pistikupesa ning masina pistikupesa peavad olema
juurdepééasetavad, mis voimaldaks toitejuhtme lihtsasti lahti Ghendada, et
seade vooluvorgust taielikult isoleerida.

1. Veenduge, et masina ravipiirkonda joudes on peale pandud kdik pidurid.

4.8.1 Elektriihendus

Elektril66gi ja liigsete lekkevoolude oht!

* Veenduge, et jargitakse ohutuse peatikis loetletud ettevaatusabindusid
elektriohtude ja masina koostoimete valtimiseks.

Eeldused

+  Elektripaigaldised ja voolutoide peavad vastavama tehniliste andmete
peatikis loetletud spetsifikatsioonidele.

*  Masin on vélja lulitatud.

+  Koikidel ratastel on pidurid peal.

Toitejuhtme Gihendamine

1. Kui see on rakendatav, Uhendage toitejuhe pistikupesaga seadme
tagakduljel ning pingutage montaazikruvisid.

2. Uhendage toitejuhe seinal oleva pistikupesaga.

Arge kasutage vooluvdrguga lhendamiseks kunagi pikendusjuhtmeid ja
adaptereid!
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Potentsiaalide Uhtlustamise juhtme ihendamine

1. Kinnitage potentsiaalide Uhtlustamise juhe potentsiaalide Uhtlustamise
terminali kiilge masina tagakuljel.

2. Uhendage potentsiaalide thtlustamise juhe potentsiaalitintlustusjuhi
kidlge ruumides.
Kontroll- ja signaalliinide ilhendamine

1. Uhendage IT-vérk (vastavalt vajadusele).
48.2 Veelihendus

4.8.2.1 Veelihendus ilma liitmiketa vdi maaratlemata liitmikega

Juhul kui liitmikke ei kasutata voi kasutatakse teisi litmikke kui need, mida B.
Braun on ette néinud, toimige alljargnevalt.

Eeldused

* Masin on valja lulitatud.

Saastumise ja ristinfektsioonide oht Uhenduste segiminemise tottu!

+ Kui masina seinathendustega Uhendamiseks kasutatakse liitmikke,
veenduge, et Uhendused on loodud korrektselt!

Vee sissevoolu ja dialiisaadi véaljavoolu iihendamine

1. Uhendage vee sissevoolutorud masina tagakiiliel oleva vee
sissevoolulihendusega ning fikseerige see toruklambri voi Ghe kérvaga
klambriga.

2. Uhendage dialiisaadi véljavoolutorud seadme véljavooluga ning
fikseerige see toruklambri vdi Ghe kérvaga klambriga.
Tagage 6hu vaba liikumine vahemalt 8 cm suurusel alal dialiisaadi
valjavoolu ja aravoolutoru vahel!

Tsentraalse kontsentraadi pealevoolu ihendamine

1. Uhendage tsentraalse kontsentraadi pealevool (kui see on olemas).
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48.22 Veelihendus Aquabossi litmikega

Masina saab Uhendada liitmikega. Jargnevas peatikis on naidatud, kuidas
seadet Aquabossi litmikega Ghendada.

Vee sissevoolu ithendamine
Vajalikud vahendid (kdik saadaval ndudmisel)

+ Valik 1: 2 sisekeermega toruliitmikku (Joon. 4-4, @ , @ ), painduva toru
siselabimd6t 9 mm, materjal 1.4571 EPDM

«  Valik 1: 1 valiskeermega sulgurnippel ® , materjal 1.4571 EPDM

+ Valik 2 (saadaval ringtorustik): sekundaarne ringtorustik P-Y-topelt-
adapteriga surnud ruumita (Joon. 4-5, @ )

« roostevabast terasest AISI 316L primaarsele ringile PEX, paigaldatud
seina
Valik 1: kasutusel on Ghendustoru.

1. Uhendage liitmikud @ , @ toruga ning fikseerige toruklambri vdi (ihe
kérvaga klambriga.

N

Uhendage litmik @ seadmega.

3. Unhendage litmik @ sulgurnipliga ® , mis on paigaldatud seinale.

@ ® @ ®

e
e ——

[ B o Jod M

Joon. 4-4 Valik 1: Aquabossi liitmikega loodud vee sissevoolusiisteem

K&

.

Valik 2: kasutusel on ringtorustik. Seinast tulevad ja seina minevad torud on
fikseeritud sisekeermega liitmikuga (Joon. 4-5, @ ).

1. Uhendage sisekeermega liitmik @ otse seadmega.

¥ ¢

Joon. 4-5 Valik 2: Aquabossi liitmikega loodud vee sissevoolusiisteem ringtorustiku jaoks
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Masin
Toru

Vaéliskeermega
sulgurnippel
Uhendamiseks
toruliitmikuga

Sisekeermega liitmik

Sein

Masin

Tsentraalse
kontsentraadi
pealevoolu toru

Kontsentraadi
sisekeermega liitmik

Kontsentraadi
valiskeermega
sulgurnippel

Sein

Dialog iQ

Diallisaadi véaljavoolusiisteemi iihendamine

Eeldused
+ 1 valiskeermega sulgurnippel (Joon. 4-6, ® ), materjal 1.4571 EPDM

+ 1 sisekeermega liitmik ( ® ), painduva toru siselabimd6t 9 mm, materjal
1.4571 EPDM

. Koéik saadaval ndudmisel

1. Uhendage toru @ seadmega ning kinnitage toruklambri véi iihe kdrvaga
klambriga.

2. Uhendage viliskeermega sulgurnippel ® toruga ning kinnitage toru-
klambri voi Gihe kdérvaga klambriga.

3. Uhendage véliskeermega sulgurnippel ® seinale kinnitatud sisekeer-
mega toruliitmikuga @ .

@ ® @
T o] ho )
i 7

(1

4

Joon. 4-6 Aquabossi litmikega loodud dialiisaadi véljavoolusiisteem

Tsentraalse kontsentraadi pealevoolusiisteemi tihendamine (kui see on
olemas)

Eeldused

+  Sisekeermega kontsentraadiliitmik (Joon. 4-7, ® ) (seadme pool), materjal
1.4529 EPDM

Kontsentraadi valiskeermega sulgurnippel AISI 316L ( @ , seina pool),
materjal 1.4529 EPDM

Koik saadaval noudmisel

-_—

Uhendage kontsentraadi sisekeermega liitmik ® seadmest tuleva
tsentraalse kontsentraadi pealevoolu toruga @ .

2. Uhendage kontsentraadi sisekeermega litmik @ kontsentraadi seinale
paigaldatud valiskeermega sulgurnipliga @ .

@ ® @

&

3

Joon. 4-7 Aquabossi liitmikud tsentraalse kontsentraadi pealevoolu loomisel
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4.9 Sisse- ja valjalilitamine

TEATIS!

Mistahes kahjustuste korral, mis vdivad kahtluse all seada masina ohutu
kasutamise voimalikkuse, ei tohi seda kasutada. Votke Uhendust
klienditeenindusega. Jargige ndudeid paigalduskohale ja veevarustusele.

Sisse- ja véljaliilitamine

Elektril6dgi ja lekkevoolude oht!
Liiga koérged temperatuurivahed vdivad pdhjustada masinas kondensatsiooni.

+ Arge lillitage masinat kohe sisse, kui olete sellega l&binud alasid, mille
temperatuurierinevus on liiga suur.

. Lilitage masin sisse parast seda, kui see on saavutanud
toatemperatuuri. Tutvuge Umbritsevale keskkonnale esitatavate
tingimustega tehniliste andmete peatikis.

-_—

Vajutage monitoril olevat toitelilitit 3 sekundit.
% Masin lilitub olekult Sees olekule Vdjas vdi vastupidi.
Toitellliti tahtmatu vajutamine
Kui lulitate masina ravi ajal toiteldlitist tahtmatult valja, toimige alljargnevalt.
1. Vajutage uuesti toiteldlitit.
% Ekraanil kuvatakse haireteade: Siisteem taastatud.
% Kui katkestus oli védhem kui 15 minutit, ravi jatkub.
2. Vajutage alarmi kinnitamiseks klahvi Alarmi vaigistamine.

& Kui katkestus kestab kauem kui 15 minutit, lGlitub masin ekraanile
Programm.

Kui lulitate masina desinfitseerimise ajal toitelllitist tahtmatult valja, toimige
alljargnevalt.

1. Vajutage uuesti toiteldlitit.

%  Desinfitseerimine jatkub.

Kui masin lllitatakse tahtmatult véalja, aktiveerub sellele iseloomulik
helisignaal 3 korda.
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4.10 Seaded seadistusekraanil

1. Minge ekraanile Seadistus, Seadistused.

% llmub ekraan Seadistused.

Joon. 4-8 Ekraan Seadistused

m Kuupéeva ja kellaaega saab seadistada ainult programmi valimise olekus.
Muudetud kuupaeva ja kellaaja salvestamiseks tuleb masin vélja ja seejarel
uuesti sisse lllitada.

Kuupdeva méaramine

1. Puudutage vélja Kuupdgev.
% Avaneb kalender, kus on naidatud paev, kuu ja aasta.
Puudutage kuu ja aasta valimiseks nuppe Eelmine voi Jargmine.

3. Puudutage péeva valimiseks vastavat numbriklahvi ja kinnitamiseks klahvi
OK.

Kellaaja maaramine
1. Puudutage vélja Kellaaeg.
% Vaartuse sisestamiseks ilmub ekraanile klaviatuur.

2. Sisestage klaviatuuri abil kellaaeg ning puudutage kinnitamiseks klahvi
OK.
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Keele maaramine
1. Puudutage vélja Keeled.

2. Paigaldatud keelte loendi kuvamiseks kldpsake helerohelisel rippmenii
noolel.

3. Valige keel.
&, Ekraanikeel on muudetud.
Monitori heleduse maaramine

1. Heleduse reguleerimiseks puudutage valjal Heledus pluss- vbi miinus-
nuppe.

2. Samuti vbite puudutada vaartust valjal Heledus.

% Vaartuse sisestamiseks ilmub ekraanile klaviatuur. Muudetud
heledusaste kehtib ainult kdesoleva raviseansi puhul.

Helisignaali ma&aramine

1. Helitugevuse reguleerimiseks puudutage valjal Helisignaal pluss- voi
miinusnuppe.

2. Samuti vbite puudutada vaartust valjal Helisignaal.

% Vaartuse sisestamiseks ilmub ekraanile klaviatuur.
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5 Masina ettevalmistamine raviks

Ohtlik patsiendile nakkuste tottu!

Vereliinisisteemi réhuanduri hidrofoobse filtri saastatus voib pohjustada
nakkusi. Kui veri on tunginud masinasse:

+ edastage tehnilisele hooldusele info jargmiste masina kiljes olevate
osade vahetamiseks: Luer-luku Uhendus, sisemine uUhendustoru ja
hudrofoobne réhuanduri filter.

kasutage masinat uuesti ainult juhul, kui seadme kiiljes olevad osad on
vahetatud;

parast vahetamist desinfitseerige seade.

Ohkemboolia oht!

Mulliandur (SAD) aktiveeritakse parast selle enesetesti ettevalmistavas faasis
ning see jaab aktiivseks ravi ja reinfusiooni etappides.

+ Arge lihendage patsienti masinaga ravivélisel ajal, st ettevalmistamise
vOi desinfitseerimise ajal.

+ Ravivélisel ajal ei ole lubatud kasutada verepumpa infusiooniks (nt
fusioloogiline lahus).

Kui patsient Ghendatakse ettevalmistuse voi desinfitseerimise etapis, kaivitub
punases detektoris vere tuvastamise alarm. Samal ajal peatatakse verepump
ning sulgub venoosse vooliku klamber (SAKV).

A ETTEVAATUST!

Vedeliku masinasse sisenemise korral elektrilédgi ja masina kahjustamise oht!
*  Veenduge, et masinasse ei paase vedelikku.

«  Arge puhastage pindu liiga niiske lapiga.
+  Kasutage ainult sobivaid puhastusvahendeid.

A ETTEVAATUST!

Libisemise ja imberkukkumise oht!

Vedelikke sisaldavate dialtiisikomponentide (nt vereliinisisteem, diallisaator,
anumad jne) kasitlemisel vdib vedelik pérandale voolata.

*  Veenduge, et porand oleks kuiv.
+ Kui pérand on marg, olge ettevaatlik, et te ei libiseks, ning kuivatage
porand.

Kdigi masina mudelite puhul on standardseks diallUsiprotseduuriks kahe
ndelaga (DN) hemodialiits. Dialtisiprotseduur on sarnane kdikide mudelite
puhul.
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5.1 Ettevalmistustugi

Masinal on mitu funktsiooni, mis aitavad kasutajal raviseanssi ette valmistada.
Kasutaja juhendamine

Ettevalmistuse etapis kuvatakse masina ekraanile funktsionaalsed graafikud
ja kasutusjuhised. Kasutaja juhendamine toimub alati online-eeltaitmise puhul
HDF-masinaga. Juhiseid kohandatakse vastavalt kasutatavale eeltaitmise
meetodile verepumba t66 ajal. Masin toetab jargmisi eeltaitmise meetodeid:

»  kotist kotti eeltaitmine,
+ eeltditmine jaakide pordiga (kotist jadkide porti),

« online-eeltditmine (asenduspordist jaakide porti).

Toetatud ei ole eeltaitmine asenduspordist jaakide kotti.

Kui kasutaja juhendamise kaigus ndoutud tegevusi ei teostata, kuid masin
vajab neid ettevalmistuse jargnevasse etappi edasilikumiseks, kuvatakse
infoaken, kus palutakse kasutajal ndutav tegevus sooritada. Naiteks voidakse
nouda diallsaatori liitmike (hendamist diallisaatoriga voi bikarbonaadi kasseti
Uhendamist.

Automaatne eeltaitmine

Masin toetab automaatset eeltditmist. Kui dialisaator on horisontaalasendis,
juhitakse 6hu eemaldamiseks |abi dialiisaatori rohuimpulssidena (SAKV
sulgub tsukliliselt) eelnevalt maaratud vedelikuhulk. Arvestatakse allesjaanud
eeltaitmise mahtu. Automaatse kotist kotti eeltditmise puhul on kogu
protseduuriks vaja 700 ml fisioloogilist lahust (eeltditmine peatatakse vere
poole rohutesti ajal). Online-eeltditmise puhul ei peatata eeltaitmist rdhutesti
ajal ning ndutav eeltaitmise maht on seetéttu ligikaudu 1050 ml.

Kasutatava eeltditmise mahu saab seadistada reZiimis Kasutaja seadistus:

+ manuaalne eeltditmine NaCl kotiga (kotist kotti voi jadkide pordiga
eeltaitmine): 250 ml kuni 3000 ml;

* manuaalne eeltditmine asenduspordiga (online-eeltditmine): 500 ml kuni
3000 ml;

+ automaatne eeltaitmine (kéik eeltaitmise meetodid): 700 ml kuni 3000 ml.
Kui reziimis Kasutgja seadistus on valitud automaatne eeltaitmine,
maaratakse tasemed venoosses ja vajadusel ka arteriaalses kambris (ainult

SNCO vereliinisisteem) automaatselt. Automaatne taseme reguleerimine on
inaktiveeritud:

. kui mulliandur tuvastab eeltaitmise vedeliku esimese 20 ml eeltaitmise
kaigus;

*  kui ei kasutata Uhtegi B. Braun vereliinisisteemi koos mitmikiihendusega
vOi
* niipea, kui alustatakse taseme manuaalse reguleerimisega.

Alarmid, mis peatavad verepumba, toovad kaasa automaatse taseme
reguleerimise viivituse.
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Patsient

Juurdepaas patsiendile
Vereliinid

Kasutaja

Masin

Tagumised Ghendused

5.2 Masina seadistamine

Soovitatavad asendid

Jargmisel joonisel on kujutatud patsiendi, kasutaja ja masina soovituslikke
asendeid:

Joon. 5-1 Patsiendi, kasutaja ja masina asendid

Ettevalmistuse ja ravi ajal peab kasutajal olema véimalus saada kogu
vajalikku akustilist ja visuaalset informatsiooni ning reageerima sellele
vastavalt kasutusjuhistele. Seetottu peaks kasutaja seisma masina ees ndoga
monitori suunas. Kasutaja ja monitori vahelline vahemaa ei tohiks olla suurem
kui 1 meeter. Sellisel viisil on monitori kdige optimaalsem jalgida ning klahvide
ja nuppude kasitlemine on mugav.

Uhekordsete tarvikute lahtipakkimiseks on soovitatav kasutada lauda.
Masina ettevalmistamine t66ks

Kui soovite tdpsemat teavet teostatavate tegevuste kohta, vaadake peatikki 4
Paigaldamine ja kasutuselevétt (65).

Masina t60ks ettevalmistamisel jargige alljargnevaid (ldisi samme:
1. veenduge, et masinal ei ole ndhtavaid kahjustusi;

2. liigutage masin protseduuri toimumiskohta ning pange koigile ratastele
peale pidurid;

Uhendage potentsiaalide Uhtlustamise juhe;
Uhendage vee sissevoolu- ja dialisaadi valjavooluliin;

Uhendage masin vooluvorguga;

o o Mo

kui see on vajalik, Uhendage masinaga tsentraalne kontsentraadi
pealevoolusiisteem;

7. kui see on vajalik, iUhendage Etherneti kaabel masina andmevaorguliide-
sega (DNI) ja IT-vbérguga;

8. enne sisselllitamist veenduge, et masina temperatuur vastab
toatemperatuurile.
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5.3 Hemodialiitsi valimine

Lalitage masin sisse ja valige ravi tadp.

Raviarst vastutab sobiva ravi, selle kestvuse ja sageduse valimise eest,
lahtudes meditsiinilistest ja analUdtilistest leidudest ning patsiendi Uldisest
tervislikust seisundist.

1. Masina sisselllitamiseks vajutage monitoril olevat toitelllitit 3 sekundit.

L Pérast sisselilitamist kuvatakse ekraan Programmi valimine:

Joon. 5-2 Ekraan Programmi valimine

Kui ekraani Programmi valimine Glemises paremas osas kuvata_l_<se nupp Jata
eneselest vahele, tuleb muuta kaivitamise konfiguratsiooni. Arge alustage
raviga!l Helistage tehnilisse teenindusse, et muuta konfiguratsiooni TSM-
reziimis.

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

Kui masinat ei ole pikka aega kasutatud, voib see olla saastunud
endotoksiinide ja/vdi plrogeenidega.

+ Kui masinat ei ole pikka aega kasutatud, desinfitseerige seade enne
raviprotseduuri.

+ Vastutav organisatsioon peaks viélja td6tama hlgieeniplaani, kus on
maaratud kindlaks desinfitseerimise programmid.
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m Reziimis Kasutaja seadistused voi TSM-reziimis saab seadistada

i @

joudeaegadeks ajakontrolli. Kui see funktsioon on aktiveeritud, ilmub
sisselulitamisel ekraanile hoiatus jdudeaja |dppemise kohta.

2. Valige Desinfektsioonvdi ravi tiiiip: HD Uhe ndela CO, HD Kahe néela voi
HDF Kahe néela (ainult HDF-masin).

% llmub ekraan Avakuva.
% Masin kaivitab automaatse testjarjestuse.

& Ekraanil kuvatavaid juhiseid kohandatakse vastavalt valitud ravi
tudbile.

% Verepump laheb automaatselt Gigesse asendisse, vdimaldades
vereliinisisteemi sisestamist.

Kui ekraanil kuvatakse hoiatus DF/HDF-filtri vahetamiseks, tuleb filtrid parast
ravi vahetada (vt jaotist 7.2 DiallUsivedeliku filter (DFi filter) (159)).

Kui reziimis Kasutgja seadistus on aktiveeritud Aufomaatne ettevalmistamise
kéivitamine pdrast desinfitseerimist, alustab seade valitud ravitilbi etteval-
mistusega automaatselt (vaikimisi: HD Kahe néela) parast desinfitseerimist.

5.4 Automaatne test
Automaatse testjarjestuse ajal kontrollitakse koéiki asjakohaseid seadme
ohutusega seotud funktsioone. Individuaalsete enesetestide olekut saab néha

ekraanil Hooldus, Enesefest Koiki eneseteste on detailselt kirjeldatud
hooldusjuhendis.

Joon. 5-3 Enesetest olek ekraanil Hooldus
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Samal ajal kui masin viib labi automaatseid teste, on véimalik alustada
raviparameetrite sisestamisega. Ravi tilp peab olema juba valitud.

Kui TSM-reziimis on aktiveeritud valik Vere poole rohutest réhukompen-
satsiooniga, eemaldatakse parast rohutesti vere poolel dialisaatori kaudu
Ulerdohk vereliinististeemis. Soltuvalt diallisaatori tidbist voib see votta kuni
2 minutit.

541 Toodtamine automaatse testi ajal

Samal ajal kui seade Iabib automaatset testjarjestust, ilmuvad ekraani
juhistealale graafilised ja tekstipdhised juhised. Teostage ette nahtud
tegevused.

Joon. 5-4 Ekraan Etfevalmistus parast programmi valimist

Automaatse testjarjestuse ajal saab sooritada jargmisi tegevusi:
. kontsentraadi ihendamine,

» diallisaatori Ghendamine,

»  vereliinisisteemi sisestamine,

. heparinisatsiooni ettevalmistamine,

. dialUsaatori ja vereliinisisteemi eeltaitmine,

. raviparameetrite ja UFi mahu maaramine,

. dialGdsivedelikust proovi votmine,

+ viimased kontrolltoimingud enne patsiendi GUhendamist ja raviga
alustamist.

Ultrafiltratsiooni parameetrite sisestamiseks tuleb teada patsiendi kaalu.
Seetbttu tuleb patsienti enne ravi kaaluda.

Tegevusi on detailselt kirjeldatud jargnevates peatitkkides.
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542 Automaatse testjérjestuse peatamine
1. Puudutage ikooni Katkesta eftevalmistus.

% Ettevalmistus katkestatakse ning seade kuvab ekraani Programmi
valimine.

% Automaatne testjarjestus on peatatud.

543 Automaatse testjarjestuse 1dpule jbudmine

Joon. 5-5 Enesetestid ja eeltditmine 16ppenud

Niipea kui automaatne testjarjestus ja eeltditmine on I6pule jdudnud, kuvab
masin juhised jargmisteks tegevusteks:

. dialUsaatori raviasendisse p6dramine,
. raviseanssi sisenemine,

. raviandmete kinnitamine.

E Enne raviga alustamist tuleb sisestada UFi maht. Vastasel juhul kuvatakse
vastav infoaken.

Raviseansi faasi alguses tuleb kinnitada raviparameetrid.
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Kontsentraadi iihendamine

Sisemise rohu testi ajal ilmub ekraanile ndue ihendada kontsentraat.

Ohtlik patsiendile dialtiisivedeliku vale koostise téttu!

Veenduge, et kavandatud ravi puhul on kasutusel sobivad kontsentraadid.
Kasutage ainult selliseid kontsentraadi anumaid, mille korgi tihend on
terve ning mida pole eelnevalt avatud.

Kasutage ainult kontsentraate, millele trikitud kdlblikkusaega pole uletatud.
V6tke arvesse kontsentraadi anumatel olevaid sailitustingimusi.
Soovitatav on kasutada ettevotte B. Braun Avitum AG toodetud
kontsentraate.

Kui kasutatakse kontsentraate, mis ei ole toodetud B. Braun Avitum AG
poolt, tuleb jargida kontsentraadi etiketil olevat diget segamissuhet ning
koostist.

Raviarst vastutab kasutatava kontsentraadi méaramise eest.

Diallius bikarbonaadiga:

1.

sisestage punane/valge kontsentraadi toru happe kontsentraadi
anumasse, nt SW 325A.

Sisestage sinine kontsentraadi toru aluselise bikarbonaadi kontsentraadi
anumasse, nt 8,4% bikarbonaadi lahus

VoI

sisestage bikarbonaadi kassett (vt jaotist 5.5.2 Bikarbonaadi kassett (90)).

& Masin jatkab automaatse testjarjestusega.

Dialliis atsetaadiga:

1.

sisestage punane/valge kontsentraadi toru atsetaadi kontsentraadi
anumasse, nt SW 44.

Jatke sinine kontsentraadi toru sinise kontsetraadi toru hoidikusse.
% Masin jatkab automaatse testjarjestusega.

Kontrollige valitud kontsentraadi tutipi ekraanil Sisestus, DF.
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5.5.1 Tsentraalne kontsentraadi pealevool

Kui kasutate tsentraalse kontsentraadi pealevooluga masinat, ei ole happe
kontsentraati tarvis hoiustada anumates, vaid seda saab hankida
tsentraalsest kontsentraadi pealevoolusiisteemist. Masinaga saab Uhendada
2 erinevat happe kontsentraati (tsentraalne kontsentraat 1 ja tsentraalne
kontsentraat 2).

1. Minge ekraanile Sisestus, DF.

2. Valige kontsentraadi allikas 7sent. 7vdi Tsent. 2.

Joon. 5-6 Ekraan Sisesfus: kontsentraadi allika valimine

Masina kontsentraadiiihendused on (ihendatud otse tsentraalse kontsentraadi
pealevoolu seinaihendustega.
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5.5.2 Bikarbonaadi kassett

«  Arge kasutage kunagi kassette, mis sisaldavad peale bikarbonaadi muid
aineid.

«  Arge kunagi kasutage bikarbonaadi kassette koos kontsentraatidega,
mis on tahistatud kui ,bicarbonate with NaCl“.

+  Arge kasutage kunagi kassette, mida on taastaidetud véi -kasutatud.
« Jargige bikarbonaadi kasseti spetsifikatsioone.

«  Umbritseva keskkonna temperatuur iile 35 °C, mille pdhjuseks vdib olla
otsene  paikesekiirgus  bikarbonaadi  kassetile = vdi  suured
temperatuurierinevused lao ja protseduuriruumi vahel vdivad
suurendada kassetis gaaside moodustumist. See vdib aktiveerida
alarmi. Samuti vdib bikarbonaadi sisaldus dialliusivedelikus seetdttu
veidi maaratud vaartusest erineda.

«  Kui kasutate bikarbonaadi kassetti, jadb bikarbonaadi kontsentraadi toru
masinasse. Niipea kui hoidik avatakse, tuvastab masin, et kassetti tuleb
kasutada.

Bikarbonaadi kasseti sisestamine

Joon. 5-7 Bikarbonaadi kasseti hoidik: suletud ja avatud

1. Tommake moélemad kinnitused lahti.

2. Asetage kassett Ulemise ja alumise kinnituse vahele ning asetage kasseti
sisend- ja valjundotsad vastavatesse 60nsustesse Ulemise ja alumise
kinnituse juures.

3. Suruge Ulemine kinnitus tsentraalselt kassetti, et kasseti hoidik sulgeda.

& Kassett on labi torgatud, automaatselt ventileeritav ja taidetud
permeaadiga.
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Bikarbonaadi kasseti vahetamine

Kui kassett on peaaegu tihi, aktiveerub bikarbonaadi juhtivuse alarm ning
kuvatakse infoaken. Peaaegu tiihja kassetti saab vahetada ka enne alarmi
aktiveerumist.

Bikarbonaadi kassetti saab vahetada nii koos tiihjendamisega kui ilma:

+ tihjendamise korral tdommatakse vedelik sifoonina kassetist vélja. See
voib votta aega mitu minutit.

+ llma tlhjendamiseta lastakse kassetist valja ainult rohk. Selleks kulub
moni sekund.

Meetod eelseadistatakse reziimis Kasutaja seadistus

1. Puudutage ikooni.

& Kaivitub eelseadistatud protseduur. Kui kasseti voib eemaldada,
ilmub infoaken.

Kui ilmub infoaken, eemaldage vana kassett ja sisestage uus.
3. Paérast uue kasseti sisestamist vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

&, Masin valmistab ette uue bikarbonaadi kasseti.

553 Kontsentraadikotid

m Kontsentraadikotid ei ole koikides riikides saadaval.

Kui kasutate kontsentraadikotte, toimige sarnaselt bikarbonaadi voi
atsetaadiga dialtusile, mida on kirjeldatud jaotise alguses 5.5 Kontsentraadi
Uhendamine (88). Kontsentraadi toru asemel on kasutusel terasest konnektor,
mis tuleb Uhendada otse kontsentraadi kotiga.

Eeldused

+ Masinale paigaldatud kontsentraadikoti hoidik (vt lisatarvikuga kaasas
olnud juhiseid)

+ Kontsentraadi toru asemel terasest konnektor (vt lisatarvikuga kaasas
olnud juhiseid)

1. Riputage kontsentraadikott kontsentraadikoti hoidikule masina vasakul
kiljel.

2. Kruvige kontsentraadiliini terasest konnektor kontsentraadikoti
konnektorisse.

3. Veenduge, et Glhendus on lekkekindel.
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5.6 Diallisaatori ihendamine

Kinnitage dialisaator masina kuilge ning Uhendage diallsaatori liitmikud
dialisaatoriga.

1. Kinnitage dialusaator dialiisaatori hoidikusse:

— automaatse eeltditmise puhul on dialisaator horisontaalasendis,
(punane) arteriaalne vereliiniihendus vasakul, lateraalsed Hanseni
Uhendused Uleval;

— ilma automaatse eeltditmiseta on diallisaator vertikaalasendis,
(punane) arteriaalne vereliiniihendus all.

Keemilise pdletuse oht!

Kontsentreeritud desinfitseerimisvahendid véivad nende pihustamise voi
lekkimise korral pdhjustada nahal keemilisi poletusi.

+ Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage Iahti
dialUsaatori liitmikke ega asendusporti.

A\ ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masina desinfitseerimist teostatakse kdrgetel temperatuuridel kuni 95 °C.

+ Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage Iahti
dialUsaatori liitmikke ega asendusporti.

2. Votke dialisaatori liitmikud loputussillalt ja UGhendage dialisaatoriga
(Joon. 5-8 Vereliinisisteemi sisestamine eeltaitmiseks kotist kotti (94),®),
kui masin vastavad juhised annab. Votke arvesse varvikoode:
sinine viitab diallsaatori sissevooluliitmikule venoosse vereliinikonnektori
poolel (paremal/lleval),
punane viitab diallsaatori valjavooluliitmikule arteriaalse vereliinikonnektori
poolel (vasakul/all).
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5.7 Vereliinisisteemi sisestamine

Liinid voib masinale paigaldada mistahes ajal enne ravi algust. Samuti on
voimalik liine masinale paigaldada vahetult enne desinfitseerimist voi selle
kaigus, et valmistada masin ette jargmiseks raviseansiks.

Arteriaalse ja venoosse vereliini Uhendamine sdltub kasutatud eeltaitmise
meetodist: kotist kotti, jAdkide port vbi online-eeltditmine. Jaakide pordi ja
online-eeltaitmise puhul peavad enne vereliinide Uhendamist olema pordid
l[&binud automaatse testjarjestuse raames lekketesti.

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Vereliinisisteem vaib olla kahjustunud pikaaegse vereliinide kinniklammer-
damise tottu toruklambritega voi turvadhudetektoriga (SAD).

+  Sisestage vereliinisisteem ainult ravipdeval enne ravi algust.

Ohtlik patsiendile verekaotuse vai hemoliisi tottu!

Vigase vereliinisiisteemi kasutamine voi lekked vereliinisiisteemi toruklambrist
Ulesvoolu vdivad viia verekaotuseni. Igasugune kitsas l&bipdésutee kehavalises
ringes (nt keerdumised vereliinides voi liiga peenike kanuil) voivad
pbhjustada hemolidusi.

*  Veenduge, et vereliinisiisteem ei ole kahjustatud.

+ Tagage, et kdik Uhendused on tugevad ja lekkekindlad.

*  Veenduge, et Ukski vereliin ei ole keerdunud.

+  Valige sellise suurusega kanudl, mis tagab vajamineva keskmise verevoolu.

|I| Teiste tootjate kui B. Braun vereliinisiisteeme ei tohi kasutada!

Uhekordsed tarvikud ei tohi olla iiletanud oma aegumiskuup&eva ning peavad
olema steriilsed.

DiaStream iQ vereliinisiisteem

Dialog iQ puhul on kasutatud DiaStream iQ vereliinisiisteeme. DiaStream iQ
mitmikihendus vdimaldab vereliini automaatset laadimist verepumpa ja sealt
valjutamist.

DiaStream iQ vereliinisisteemide arteriaalne liin on varustatud rohku
reguleerivate membraanidega (POD). Nendes vaikestes laatsekujulistes
kambrites asub verd ja 6hku eraldav membraan, mis kontaktpinda vere ja 6hu
vahel vahendades vahendab ka hilvete tekkimise riski. Lisaks vaheneb
PODide vaiksema mahu téttu kehavalise vere maht.

PODide puhul tuleb reziimis Kasufaja seadistus inaktiveerida automaatne
taseme reguleerimine ettevalmistuse ajal: kontrollige valiku Vere poole
parameetrid all, et vereliini konfiguratsiooniks PBE md&tmise jaoks on valitud
POD ning vajadusel ka arteriaalse réhu mdotmise jaoks.

Ohtlik patsiendile ebaefektiivse rohu modtmise tottu!

*  Veenduge, et vereliini konfiguratsiooniks reziimis Kasutaja seadistus on
valitud POD.
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Vereliinisiisteemi paigaldamine

Selles jaotises on kirjeldatud vereliinisisteemi paigaldamist kotist kotti ja
jaakide pordiga eeltditmisel. Online-eeltaitmiseks vereliinide sisestamise
kohta saate teavet jaotisest 8.1.3 Vereliinisisteemi sisestamine (191).

@ ®

® @

@2 3
14 @3

Joon. 5-8 Vereliinislisteemi sisestamine eeltaitmiseks kotist kotti

1. Avage verepumba kaas ® .
% Verepump peatub paigaldusasendis.

2. Sisestage mitmikiihendus (roheline plastikust osa), surudes esmalt
mitmikiihenduse Ulemise ning seejarel alumise osa verepumba
korpusesse.

3. Sulgege verepumba kaas.
% Verepump paigaldab automaatselt pumbasegmendi.
% Masin toetab ka demontaazi parast raviprotseduuri.

4. Uhendage arteriaalne (punane) vereliin dialiisaatori vasaku/alumise
otsaga ® .
Kontrollige ka varvikoode: diallisaatori liitmik ning vereliinikonnektor
peavad olema samas diallisaatori otsas sama varvi.

Kui see on olemas, avage hematokriti (HCT) anduri kaas @
Sisestage arteriaalne vereliin HCT andurisse.

Sulgege HCT anduri kaas. Veenduge, et kaas on korralikult suletud.
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Oht patsiendile 6hu infusiooni tdttu arteriaalsesse liini!

* Veenduge, et arteriaalne vereliin on paigaldatud arteriaalse vooliku
klambrisse (SAKA).

Likake arteriaalne vereliin 1dbi SAKA @ .

Kinnitage arteriaalne patsiendi vereliinilbhendus vooliku hoidikule masina
korpuse vasakul kuljel.

10. Suruge venoosne kamber @ kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Ulevalt poolt, kuna hoidik v&ib katki minnal!

11. Uhendage venoosne (sinine) vereliin dialiisaatori parema/iilemise otsaga

®.
12. Avage mullianduri (SAD) @ kaas.

Onhtlik patsiendile 6hu infusiooni tottu!

Ultraheligeeli kasutamine vereliini sisestamiseks vdi hiulve vereliinis
takistavad mullianduri (SAD) korrektset toimimist.

«  Arge kasutage vereliini SADi sisestamise hdlbustamiseks ultraheligeeli.
Véltige ravi ajal hutibeid vereliinides ja dialUsaatoris.

13. Sisestage venoosne vereliin SADi.
14. Sulgega SADi kaas.
15. Likake venoosne vereliin labi venoosse vooliku klambri (SAKV) ® .

16. Kinnitage venoosne patsiendi vereliinilhendus hoidikule masina korpuse
vasakul kiiljel.

17. Uhendage arteriaalset réhku mddtev liin PA réhuanduriga @ .
18. Uhendage venoosset réhku médtev lin PV rdhuanduriga ® .

19. Uhendage réhku médtev liin vere poole sisendrdhu jaoks réhuanduriga
PBE ® .

20. Kontrollige, et rohku mddtvad liinid ei ole niverdunud ning on korralikult
kinnitatud.

21. Sisestage vereliinid kinnitustesse kehavalisel veretddtlusmoodulil (vt
Joon. 3-3 Eesvaade (35)).

22. Sulgege koik klambrid teenindusliinidel (ststepordid jm).

23. Uhendage vereliinisiisteemi arteriaalne patsiendiiihendus fiisioloogilist
lahust sisaldava eeltaitmise kotiga (kuni 2,5 kg).

24. Kinnitage eeltaitmise kott ® infusioonipostile.

25. Kotist kotti eeltditmine: Uhendage patsiendi venoosne Uhendus tihja
kotiga @ ja kinnitage tiihi kott infusiooniposti kiilge.

26. Eeltaitmine jaakide pordiga: Uhendage patsiendi venoosne Uhendus
jaakide pordiga @ , kui masin selleks juhised annab.
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27. Kontrollige, et kdik Uhendused on tugevalt kinni.

28. Kontrollige, et vereliinid poleks niverdunud.

5.8 Heparinisatsiooni ettevalmistamine

Heperaiinipumpa saab  kasutada vereliinisisteemide  puhul, kus
heparinisatsioon leiab aset verepumbast allavoolu positiivse réhu piirkonnas.

5.8.1 Hepariinisiistla taitmine

A ETTEVAATUST!

Huaubimise oht!

Kontsentreeritud hepariinilahuse voi suurte slstalde kasutamisel on vajalik
vaike manustamiskiirus. See voib pdhjustada kehavélises ringes réhu
pulsatsiooni, mis voib omakorda viia kdrvalekallete vdi ebatapsusteni hepariini
annustamisel.

+ Pideva heparinisatsiooni tagamiseks veenduge, et hepariinisistal ja
heparinisatsioon on sobivad.

1. Taitke kasutamiseks mdeldud hepariiniststal hepariini lahusega.

Hepariini hulk ja kontsentratsioon tuleks valida selliselt, et taidetud sustlast
jatkuks Uhe raviprotseduuri jaoks. Seetottu tuleb arvesse votta
hepariinibooluse vajadust.

Naide

Alltoodud arvutus on koéigest naitlik ning seda ei tohi kasutada ainsa
teabeallikana meditsiinilise naidustuse maaramisel. Raviarst vastutab
antikoagulatsiooniks kasutatavate kontsentratsioonide ja sustla tllpide
maaramise eest!

Eeltingimused

«  Sustla suurus: 20 ml
* Kasutatav hepariin: 5,000 IU/ml (standardne hepariin
meditsiiniliseks kasutamiseks)

*  Hepariini annustamine: 10 kuni 20 1U/kg/h,
max 10 000 IU/raviprotseduur

* Raviseansi aeg: 4 h
Oletused
*  Hepariini annus: 1,000 IU/h (tuleneb patsiendi kaalust)
. Hepariini kontsentratsioon
sustlas: 500 IU/ml
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Sdastla kinnitus
Sistla haardeplaat
Sustla likkeplaat

Avamishoob

Arvutuskaik

500 IU/ml suuruseks hepariinikontsentratsiooniks 20 ml sistlas on vaja
10 000 IU hepariini: 500 IU/ml * 20 ml = 10 000 IU

10 000 U hepariini sisaldub 2 ml standardses hepariinis:
10 000 IU / 5000 IU/ml =2 mi

20 ml (sUstla) taitmiseks lahjendage 2 ml hepariini 18 ml NaCl-ga

Manustamaks 1000 IU hepariini tunnis seadistage hepariinipumba
kiiruseks 2 ml/h (hepariini kontsentratsiooniga 500 [U/ml)

Hepariinibooluse puhul vaib maht olla 1 ml (500 IU) vdi 2 ml (1000 IU)

5.8.2 Hepariinisiistla sisestamine

Hepariiniliini ventileerimine

Enne sistla sisestamist ventileerige hepariiniliin manuaalselt.

1.
2.

Uhendage arteriaalse liini hepariiniliin hepariinisiistlaga.

Liigutage sustla kolbi, kuni hepariinilin on 6huvaba.

Samuti vaib hepariiniliini 6hutustada enne dialliiisiga alustamist, kasutades
hepariiniboolust.

Hepariinisistla sisestamine

@
®@
@

Joon. 5-9 Hepariiniststal

4.

Vabastage avamishoob @ , likates seda Ulespoole ning tdmmake valja
ajammehhanism.

Tostke ja pdorake sistla kinnitust @ .

Sisestage sistal selliselt, et juhtidena on kasutusel nii haardeplaat @ kui
likkeplaat ® .

% Kui slstal sisestati korrektselt, hippab lahtilukustusmehhanism
automaatselt tagasi. Arge sulgege lahtilukustusmehhanism
manuaalselt!

Sulgege sustla kinnitus @ .

Koagulatsiooni oht!

Veenduge, et hepariinististal on ihendatud hepariini toiteliiniga.
Veenduge, et klamber hepariini toiteliinil on avatud.

Hepariinislstal ja hepariinilin peavad olema taielikult Shuvabad, et
alustada heparinisatsiooniga kohe ravi alguses.
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5.9 DialUsaatori ja vereliinisusteemi eeltaitmine

Automaatse eeltditmise korral seadistatakse tasemed vereliinide kambrites
automaatselt. Noutavaid kasutajapoolseid tegevusi on véhem.

Kéesolevate kasutusjuhiste jargnevates peatikkides on esitatud ekraanipildid
ainult automaatse eeltaitmise kohta.

5.9.1 Vereliinislisteemi taitmine ja testimine
Eeltaitmise alustamine

1. Veenduge, et kdik ndutavad klambrid vereliinidel on avatud.

Eeltditmine jadkide pordiga ja online on vdimalik vaid juhul, kui parajasti ei
toimu desinfitseerimist!

A\ ETTEVAATUST!

Nakatumise oht!

Toksiinid ja/voi mikroobid vereliinisisteemis vdivad saastada patsiendi vere.
Vajalik on verepumba kaivitamine!

+  Kaivitage verepump, et taita vereliinisisteem soolalahusega.
* Veenduge, et vedelikus ei ole toksiine ja/vdi mikroobe.

2. Puudutage ikooni Kéivita eeltditmine.

% Verepump alustab t66d. Vereliinisiisteem taidetakse eeltaitmise
vedelikuga ning dialisaator dhutustatakse.

% Arvestatakse allesjaanud eeltaitmise mahtu.

3. Hepariinibooluse voib anda antud hetkel kehavélise vereliinisisteemi
katmiseks vastavalt vajadusele.

4. Verepumba kiiruse reguleerimiseks kasutage monitoril olevaid +/- klahve.

Vereliinisiisteemi taitmine ja testimine

Kui reziimis Kasutgja seadistus on valitud automaatne eeltaditmine,
seadistatakse kambrite tasemed automaatselt. Manuaalne taseme
seadistamine inaktiveerib automaatsed funktsioonid, 16plikult saab tasemeid
korrigeerida ainult ettevalmistuse |6ppedes.

1. llma automaatse eeltditmiseta, taitke venoosne kamber (Joon. 5-8
Vereliinisisteemi sisestamine eeltaitmiseks kotist kotti (94), ) kuni
umbes 1 cm iilemisest servast. (Uldist teavet késitsi tasemete seadistamise
kohta saate lugeda jaotisest 5.9.2 Taseme reguleerimine ettevalmistuse
ajal (99).)

% Vereliinisiisteemi loputus. Niipea, kui eelnevalt maaratud taitmismaht
on labi voolanud, peatub verepump edasisteks testideks. Parast
nende testide labimist alustab verepump uuesti loputamisega
allesjaanud eeltaitmise mahu ulatuses.

2. Kontrollige, et vereliinisisteem ja dialisaator on taielikult taidetud
fisioloogilise lahusega.
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P @

1 Arteriaalne kamber
Venoosne kamber

3 Verepoolne
sisendkamber

4 Taseme reguleerimise
aktiveerimine/
inaktiveerimine

3. Kontrollige, et kdik tasemed kambrites on korrektsed.

% Kui allesjaédnud eeltaitmise maht jouab vaartuseni 0 (kuva: “--- ml”), siis
verepump peatub. NuOdd peaks algama eeltditmise vedeliku
tsirkulatsioon.

Eeltaitmise vedeliku tsirkulatsioon

Patsiendi vere saastumise oht!

Kui vereliinisisteem on taidetud fiisioloogilise lahusega, vdivad seisvasse
vedelikku koguneda toksiinid ja/vdi mikroobid.

+ Tagage fisioloogilise lahuse ringlus vereliinisiisteemis.
* Veenduge, et vedelikus ei ole toksiine ja/vdi mikroobe.

1. Eemaldage ringluse vdimaldamiseks venoosne liin jaakide koti / jaakide
pordi kiljest ning hendage see eeltaitmise kotiga.

2. Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi Kdivita/peata.

5.9.2 Taseme reguleerimine ettevalmistuse ajal

Taseme reguleerimise funktsioon vdimaldab kasutajal ekraani puudutades
seadistada vedeliku tasemeid kambrites. Kambrite tasemed ja rohud leiate
ekraanil oleva raami vasakust servast.

Kui automaatne eeltditmine on aktiveeritud, seadistatakse kambrite tasemed
automaatselt.

Kambrite tasemeid saab seadistada ainult verepumba t66tamise ajal.

Kasutaja vastutab kambrite tasemete korrektse seadistuse kontrollimise eest.

®

@

Joon. 5-10 Taseme reguleerimine ettevalmistuse ajal
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Taseme reguleerimine kuvatakse jargmiste kambrite puhul:

« arteriaalne kamber (Arf) @ : aktiivne ainult juhul, kui kasutatakse SNCO
vereliinisisteemi (kui see on seadistatud reziimis Kasutaja seadistus voi
kui on valitud HD Uhe néela CO);

* venoosne kamber (Ven) @ : alati aktiivne;

«  vere poole sisendkamber (PBE) @ : PODi puhul mitteaktiivne.

Taseme reguleerimise aktiveerimine
1. Puudutage ikooni @ .

%  Aktiveeritakse nupud, millega saab suurendada voéi vahendada
kambrite tasemeid.

Taseme reguleerimine inaktiveeritakse automaatselt 20 sekundi méédumisel,
kui Ghtegi nuppu ei puudutata.

Taseme tdstmine
1. Selleks, et taset veidi tdsta, puudutage vastava kambri Glesnoolt.
2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks Ulesnoolt mitu korda.

Taseme langetamine
1. Puudutage taseme langetamiseks vastava kambri allanoolt.
2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks allanoolt mitu korda.

Taseme reguleerimise inaktiveerimine
1. Puudutage uuesti ikooni @ .

&  Taseme reguleerimine inaktiveeritakse.
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5.10 Raviparameetrite maaramine

1. Minge kerimisribasid kasutades ekraanile Sisestus ja puudutage ikooni
Retsept vdi puudutage otseteed @ ekraanil Avakuva (Joon. 5-11).

Joon. 5-11 Otsetee valiku Refsept juurde

& Kuvatakse ekraan Refsept (Joon. 5-12).

Joon. 5-12 Retseptiandmed ekraanil Sisestus ettevalmistuse etapis
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Ekraanil Refsept on antud Ulevaade kodige olulisematest retseptiandmetest,
milleks on:

raviseansi aeg,

ultrafiltrasiooni maht (UFi maht),

ultrafiltrasiooni kiirus(UFi kiirus),

hepariini seiskumisaeg,

dialGiiisivedeliku vool (dialiisaadi vool),

hepariini kiirus,

(I6plik) juhtivus / naatriumi kontsentratsioon (kui valitud on mmol/l),

dialGlsivedeliku temperatuur (dial. ved. temp.).

Parameetreid Dialtisaadi vool, Hepariini peatusaeg, Dial. ved. temp. Ja
Juhtivus saab eraldi konfigureerida reziimis Kasutaja seadistus.

Kui see on lubatud reziimis Kasufaja seadistus, voib alumistes kastides
olevaid parameetreid kohandada.

1. Parameetreid saab seadistada otse ekraanil Refsepf, puudutades
vastavat valja.

& Ekraanile ilmub klaviatuur vaartuste sisestamiseks. Samuti vdite
kasutada nuppe -/+.

2. Kui UFi, DFi, réhu vbi hepariiniga seotud parameetreid on tarvis
tdiendavalt muuta, liikuge konkreetsetele ekraanidele, kasutades
alljargnevas tabelis naidatud ikoone.

Ikoon sisestusekraanil | Parameetrite grupp Viide
UFi parameetrid 5.10.1 Ultrafiltratsiooni
parameetrite

maaramine (103)

DFi parameetrid 5.10.2
Dialtuusivedeliku
parameetrite
maaramine (109)

Hepariini parameetrid 5.10.3 Hepariini
parameetrite
maaramine (112)

Roéhupiirid 5.10.4 Rohulimiitide
maaramine (113)

@ Parameetreid vOib seadistada iga ravi jaoks pisivate vaartustena voi

profiilidena ajas muutuvatena.
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Parameetrite profiile saab luua jargmiste parameetrite kohta:

dialtdsivedeliku vool,

dialUUsivedeliku temperatuur,

juhtivus vastavalt naatriumi kontsentratsioonile (tldine),
ultrafiltratsioon,

hepariin,

bikarbonaadi juhtivus.

5.10.1 Ultrafiltratsiooni parameetrite maaramine

Ultrafiltratsiooni parameetrite maaramine

1.

Puudutage ikooni UF ekraanil Sisestus.

&  Kuvatakse UFi parameetrid.

Joon. 5-13 UFi parameetrid ekraanil Sisestus

Seadistada saab jargmiseid parameetreid:

raviseansi aeg,
UFi maht,

UFi kiirus (raviseansi aega kohandatakse vastavalt seadistatud UFi
kiirusele).

m UFi mahu arvutamiseks kaaluge enne ravi alustamist patsienti ning lahutage
kuivkaal.

Votke arvesse ka kaalutbusu, kui patsient s66b voi joob ravi ajal, voi
kaalulangust, kui patsient kaib tualetis!
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Oht patsiendile vedeliku ligse eemaldamise t6ttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

+  Kontrollige, et patsiendi tegelik kaal vastab kirjas olevale kaalule.
+  Kontrollige UFi mahtu.
+ Tagage, et jarjestikune maht ei ole suurem UFi mahust.

TEATIS!

Alarmide véltimiseks valige UFi kiiruse Ulemiseks piirvaartuseks arvutatud
tegelikust UFi kiirusest suurem vaartus.

Vaikese UFi kiiruse valimine pika raviseansi korral vdib pdhjustada tegeliku ja
seadistatud vaartuse erinevusi. Ekraanil kuvatakse vastavad hoiatused.
Erinevus on margitud ning selle kinnitamiseks tuleb vajutada klahvi Sisesta.

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasufaja seadisfus maarata ka teisi UFi
parameetreid.

Raviseansi aja saab maarata reziimis Kasulga seadistus vahemikus
10 minutist 12 tunnini. Alternatiivina voib maarata ravi Idppemise kellaaja.

Ultrafiltratsiooni profiilide maaramine

Seade pakub kasutamiseks 4 tttpi UFi profiili: 3 riba, sakiline, lineaarne ja
vabalt redigeeritav profiil. Eelseadistatud on 10 vabalt redigeeritavat profiili.
Samuti on vdimalik maaratleda konkreetne vabalt redigeeritav UFi profiil ning
salvestada see pérast ravi patsiendikaardile jargmise raviseansi ajal
kasutamiseks.

UFi profiili valimiseks peab olema sisestatud UFi maht.
1. Valige ekraan Sisestus, UF, Profiil.

& UFi profiil on endiselt valja lulitatud.
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Joon. 5-14 Ekraan Sisestfus - UFi profiil on valja lulitatud

2. Puudutage profiili valimise aktiveerimiseks valikut Profii/, Sees.

% limub UFi profiili valimise ekraan, kus on naidatud UFi profiil vaba. Kui
valite selle ekraani esimest korda, ei ole eelvalitud thtegi salvestatud
profiili.

Joon. 5-16 UFi profiili valimine

3. Valige profiilide 3 baari, lineaarne, sakiline voi vaba 7-10 vahel.
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Nimetus Profiil
3 baari

» iga riba pikkust ja laiust on véimalik muuta
Lineaarne

+ esimesel ja vimasel ribal saab muuta ainult pikkust
Sakiline

iga riba pikkust ja laiust on véimalik muuta
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Nimetus Profiil

Vaba

* iga riba pikkust on vdimalik muuta

4. Selleks, et valida Uks 10-st vabalt redigeeritavast profiilist, puudutage
nuppu + voi — grupikastis Profiili nr (Joon. 5-15, @® ) vdi sisestage
profiilinumber 1 kuni 10 otse valjale.

5. Individuaalse raviprofiili saamiseks puudutage iga muudetavat riba ja
lohistage seda soovitud kérguse (vastab UFi mahule) ja laiuse (vastab
ajale) saavutamiseni.

% Automaatse arvutamise kasutamisel kalkuleeritakse allesjadnud UFi
kiirused vastavalt seadistatud UFi kogumahule ning tlejdanud ribasid
muudetakse automaatselt.

6. Puudutage profiili kinnitamiseks nuppu OK.

& Seadistatud profiil on naha ekraanil.
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Vahelduva ultrafiltratsiooni parameetrite mdaramine

Vahelduva ultrafiltratsiooni  (SEQ) faase  kasutatakse  suuremate
vedelikukoguste  eemaldamiseks  patsiendilt  eelnevalt  seadistatud
ajaintervallide kaigus ravi ajal. Vahelduva ultrafiltratsiooni kdigus ei voola labi
dialusaatori  dialGusivedelikku. Seda  kasutatakse ainult vedeliku
eemaldamiseks patsiendi verest.

1. Valige ekraan Sisestus, UF, SEQ.
2. Seadistage valikud SEQ aeg jalvoi SEQ UFi maht.

Y SEQ UFi kiirus arvutatakse automaatselt.

Joon. 5-16 Vahelduva ultrafiltratsiooni parameetrid

SEQ parameetreid saab seadistada ka ravi ajal. Vahelduva ultrafiltratsiooniga
saab alustada ainult ravi etapis.

Vaéimalik on aktiveerida TSM-reziimis Jdrjestikuse aja kompensatsioon ning
seadistada reziimis Kasutaja seadistus, UFi parameefrid. Kui see seadistus
on aktiveeritud, pikeneb HD aeg automaatselt seadistatud jarjestikuse aja
arvelt (nt 4 tundi HD + 0,5 tundi SEQ = 4,5 raviseansi aeg).

Kui see seadistus on inaktiveeritud, I6petatakse jarjestikuse ultrafiltratsiooni
faasid ja HD faasid maaratud raviaja piires.
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5.10.2 Dialliisivedeliku parameetrite maaramine
1. Puudutage ekraanil Sisestus ikooni DF.

% Kuvatakse DFi parameetrid.

Joon. 5-17 DFi parameetrid ekraanil Sisestus

Soltuvalt valitud kontsentraadi tulbist (bikarbonaat vdi atsetaat) ning
kasutatavast juhtivuse Ghikust (mmol/l vdi mS/cm) on ekraanile kuvatav veidi
erinev.

Seadistada saab jargmiseid parameetreid:

Parameeter Valikud Kirjeldus
Kontsentraadi Bikarbonaat voi atsetaat Diallus happelise
tuup hemodialldsi

kontsentraadiga ja
aluselise bikarbonaadi
hemodiallusi
kontsentraadiga voi
diallitis atsetaadi
kontsentraadiga

Kontsentraadi Tsentraalne kontsentraadi —
allikas allikas 1, tsentraalne
kontsentraadi allikas 2 voi
anum
Juhtivus 12,7 kuni 15,3 mS/cm Loplik juhtivus.
0,1 mS/cm sammudena Konversiooniteguri

(umbes 127 kuni 153 mmol/l) | (mmol/l - mS/cm) osas
tutvuge tehniliste
andmete peatikiga.

Profiil Sisse/vélja Juhtivuse profiil
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Parameeter Valikud Kirjeldus
Bikarbonaadi 2 kuni 3,8 mS/cm —
juhtivus 0,1 mS/cm sammudena

(umbes 20 kuni 38 mmol/l)

Profiil Sisse/vélja Bikarbonaadi juhtivuse
profiil @

Dallitisivedeliku | 34,5 kuni 39,5 °C —
temperatuur 0,1 °C sammudena

Profiil Sisse/vélja Dialtusivedeliku
temperatuuri profiil®

DialtiGsivedeliku | 300 kuni 800 ml/min —
vool 100 ml/min sammudena

Profiil Sisse/vélja Dialtusivedeliku voolu
profiil @

a. naide profiili seadistamise kohta on esitatud kdesolevas peatiikis

Tegelik temperatuur dialisaatoris voib vahesel maaral erineda eelnevalt
maaratud temperatuurist.

Eemaldage seadmest katlakivi parast igat bikarbonaadiga dialtUsi. Vastasel
korral ei pruugi seade katlakivi moodustumise tbttu jdrgmisel protseduuril
kasutatav olla.

. Raviarst vastutab kasutatava kontsentraadi maaramise eest.

* Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasulaja seadistus eelseadistada
bikarbonaadi ja atsetaadi reziime.

+ TSM-reziimis saab segamissuhte piirvaartuse jalgimise seadistada
selliselt, et atsetaadiga dialtiUsi ei ole véimalik teostada.

. Kui TSM-reziimis on valitud seadistuseks mmol/l, saab eelnevalt valida
kuni 20 hapet, 10 atsetaati ja 1 bikarbonaadi kontsentraadi. Kuvatakse
lisavali, kus on kirjas valitud kontsentraadi nimi. Seda valja puudutades
kuvatakse loetelu koikidest kasutatavatest kontsentraatidest.

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasutaja seadistus maarata ka teisi DFi
parameetreid. Muudatused rakenduvad ainult pérast ettevalmistuse
taasalustamist.

Diallusivedeliku parameetriprofiilid

Parameetriprofiili seadistamist on selgitatud, kasutades naitena juhtivuse
(Na*) profiili.

1. Valige vastava parameetri puhul Profiil, SISSE.

% Avaneb jargmine ekraan:
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i @

Joon. 5-18 Lineaarne juhtivuse profiil

Profiil on jaotatud 12 ribaks, mis téhistavad raviseansi aega. Kui raviajaks on
4 tundi, tdhistab iga riba 20 minutit.

1. Valida on vdimalik jaotuste Lineaarne voi Eksponentsiaalne vahel.
& Kuvatakse kogu raviseansi vaikevaartus.

2. Reguleerige vaartusi, liigutades puuteekraanil sérmega esimest ja/voi
viimast riba
vOi
valige esimene riba.
Puudutage valikut Valitud véértus.

5. Sisestage klaviatuuri abil vaartus ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK
vOi

6. valige viimane riba.
Puudutage valikut Valitud véértus.

8. Sisestage klaviatuuri abil vaartus ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK

% Profiile kohandatakse automaatselt kasutades valitud vaartusi alg-
vOi I6ppvaartustena.

Kui valitud on juhtivuse profiil, seadistatakse Uldine juhtivuse vaartus profiili
esimese vaartuse jargi. Kui juhtivuse profiil on inaktiveeritud, teostatakse ravi
viimase juhtivuse vaartuse alusel.

Ravi alguses kuvataval retseptiandmete kinnitamise aknas on néaidatud uldine
juhtivuse vaartus ning aktiveeritud juhtivuse profiili korral ka vastav
informatiivne tekst ... profiil aktivne.
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5.10.3 Hepariini parameetrite maaramine
1. Puudutage ekraanil Sisestus valikut Hepariin.

&  Kuvatakse hepariiniekraan.

Joon. 5-19 Hepariini parameetrid ekraanil Sisestus

Seadistada saab jargmiseid parameetreid:

Parameeter Valikud Kirjeldus
Ravi Sisse/valja Hepariiniga ravi sisse-/
hepariiniga valjalilitamine

Hepariini kiirus | 0,1 kuni 10,0 ml/h Pisiv hepariini kiirus kogu
hepariini annustamise jooksul

Profiil Sisse/vélja Hepariiniprofiili sisse-/
valjaltlitamine

Hepariini 00.00 - 12.00 h:min | Enne ravi Idppu lulitatakse
seiskumisaeg Vaikimisi Cgﬁsrllnlpump seadistatud ajaks
00.30 h:min !

Sastla tuup 10/20/25/30 ml Kasutaja saab valida loetelust
sustla tadbi

Hepariini max 10 mi Manustatav booluse maht

booluse maht dialtisi ajal

Olemasolev max 10 ml Manustatud booluse maht

maht

Kaivita — Booluse kaivitamine/peatamine
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m Kodige levinumate sustalde maht on 20 kuni 30 ml. Vastava lahjenduse
maarab vastutav arst.

E Kui patsientidel on suur risk sisemise verejooksu tekkeks (nt hiljutine
operatsioon, seedetrakti abtsess voi sarnased haigused), kontrollige ravi ajal
patsienti sisemise verejooksu simptomite suhtes ning kontrollige regulaarselt
hepariini manustamist!

m Veenduge, et valik Ravi hepariiniga on lilitatud Sisse. Kui see on vélja
[0litatud, tuleb see ravi ajal hepariini manustamiseks manuaalselt sisse
lGlitada.

m Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasutaja seadisfus maéarata ka teisi
hepariini parameetreid.

5.10.4 Ré&hulimiitide maaramine
1. Puudutage ekraanil Sisestus valikut Limiidid
& Kuvatakse réhupiirid.

% Rohke naidatakse graafiliselt ja numbriliselt.

Joon. 5-20 Réhupiiride naide ekraanil Sisestus

Seadistada saab jargmiseid parameetreid:
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Grupp | Piirvaartus Kirjeldus

PA Max erinevus: 10 kuni 100 mmHg | Arteriaalse réhu piirid
Min. erinevus: 10 kuni 100 mmHg

PV Max: 100 kuni 390 mmHg Venoosse réhu summaarne
Ulemine piirvaartus

Max erinevus: 10 kuni 100 mmHg | Venoosse réhu piirid
Min. erinevus: 10 kuni 60 mmHg

PBE | Max: 100 kuni 700 mmHg Vere poole sissevoolurdhu
summaarne Ulemine piirvaartus

Erinevus Ulempiirist: Vere poole sissevoolurdhu
100 kuni 700 mmHg Ulemine piirvaartus
TMP | Max: 100 kuni 700 mmHg Transmembraanse réhu
Min.: -100 kuni 10 mmHg summaarne tlemine/alumine
piirvaartus

Max erinevus: 10 kuni 100 mmHg | Transmembraanse réhu lubatud
Min. erinevus: 10 kuni 100 mmHg | vahemik (ainult juhul, kui see
on TSM-reziimis aktiveeritud)

Pidevalt jalgitakse rohkude pisimist lubatud piirides (hall ala Joon. 5-21), mis
on tuletatud vastavatest erinevustest tegeliku vaartuse ® ning alumise
piirvaartuse @ ja ulemise piirvdartuse @ vahel (min./max delta vaartused).
Nende kahe erinevuse kogusumma annab lubatava vahemiku laiuse, nagu
naites Joon. 5-20: 70 + 70 = 140 (mmHg).

1 Ro&hu ldlemine
piirvaartus (max)

2 Lubatava vahemiku
Ulemine piirvaartus (max
erinevus)

3 Tegelik rohk

4 Lubatava vahemiku
alumine piirvaartus (min.
erinevus)

5 RO6hu summaarne
alumine piirvaartus Joon. 5-21 Réhupiirid
(min.)

Tegelikud rdhud peavad jdama lubatud piiridesse. Vastasel juhul kaivitub
alarm ning seade reageerib vastavalt. Kui diinaamilise lubatava vahemiku
Glemine voi alumine piirvaartus Uletab summaarset réhu Glemist voi alumist
piirvaartust, on alarmi laveks summaarne réhu piirvaartus.

Arteriaalne rdhk (PA)

Arteriaalset sisendréhku PA (réhk patsiendi ja verepumba vahel) jalgitakse
automaatselt seadistatud lubatava vahemiku abil, st lubatav vahemik on
seadistatud automaatselt lahtuvalt tegelikust rohust parast verepumba
sisselllitamist. Summaarset alumist arteriaalset piirvaartust (min. PA) saab
muuta ainult hooldustehnik TSM-reziimis.

Lubatav vahemik on aktiivne ainult ravi ajal ning médédavoolu (tsirkulatsiooni)
ajal.
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pud @

Venoosne rdhk (PV)

Venoosne rohk PV (réhk dialiisaatori ja patsiendi vahel) on patsiendi ohutuse
seisukohalt kodige olulisem rdhk. Seetdttu saab summaarset alumist
venoosset piirvaartust (min. PV) muuta ainult hooldustehnik TSM-reziimis.

Kahe nbdelaga protseduuri puhul seadistatakse venoosse rohu lubatav
vahemik 10 sekundit parast igat verevoolu reguleerimist. Lubatava vahemiku
alumist piirvaartust vorreldakse seejarel pidevalt PV-ga, et saavutada
minimaalne erinevus tegelikust réhust.

Kui Ulemist PV piirvaartust Uletatakse kauem kui 3 sekundit, peatub
verepump, sulgub venoosse vooliku klamber (SAKV) ja kaivitub alarm.
Infusiooni sattumist kudedesse ei ole véimalik tuvastada.

Kui PV jaab alla alumise piirvaartuse kauemaks kui 5 sekundit, kaivitatakse
rohualarm.

Vere poole sisendrohk (PBE)

Vere poole sisendrohku (PBE) (rohk verepumba ja diallsaatori vahel)
jalgitakse sarnaselt arteriaalsele rohule. Vere poole sisendrohk voib tdusta
ainult ravi ajal, seadistada saab ainult summaarset lemist piirvaartust (max
PBE) ja selle lubatud vahemiku Glemist piirvaartust (max delta).

Transmembraanne rohk (TMP)

Diallsaatori transmembraanset rohku jalgitakse sarnaselt arteriaalse réhuga,
vottes arvesse venoosset rohku (PV), dialisaadi valjundrdhku (PDA) ja vere
poole sisendrohku (PBE). Lubatud vahemik on dialiisaatorist soltumatu.

Kui kahe ndelaga protseduuri kaigus Uletatakse Iubatud vahemikku,
aktiveerub alarm. Summarse piirvaartuse lletamisel Gihendatakse lisaks lahti
ka diallisaator. Kui TMP langeb alla -100 mmHg, peatub ultrafiltratsioon ning
aktiveerub alarm.

Kui piirvaartuste jalgimine on reziimis Kasutaja seadistus valja lulitatud, jaab
endiselt aktiivseks maksimaalse TMP jalgimine. M66davoolu aktiveerimine voi
verevoolu muutmine toob kaasa lubatud vahemiku vaartuste muutuse. Suure
labivooluga dialUsaatorite kasutamiseks saab reziimis Kasutaja seadistus
kohandada TMP lubatud vahemiku alumist piirvaartust.

TMP summaarseks alumiseks piirvaartuseks on véimalik seadistada -100 mmHg.
Sellisel juhul ei rakendu vaartuseni -10 mmHg joudmisel tagasifiltratsiooni
hoiatus.

Ohtlik patsiendile tagasifiltratsiooni tottu.
TMP lubatud vahemikku muutes voib tekkida tagasifiltratsioon.

+  Soovitatav on kasutada dialiisivedeliku filtrit Diacap Ultra.
+  Tehnilise defekti korral helistage tehnilisse hooldusse.

Volitatud kasutajad saavad seadistada teisi rdhu piirvaartusi reziimis Kasutaja
seadistus, Min. max parameetrid.

Vaartusi ja arvutusi saab vaadata tehniliste andmete peatukist.
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5.11 Ootereziim

Seadmel on olemas ootereziim diallilsivedeliku poolel. See vdimaldab
dialtdsivedeliku poole valja lilitada, et sdasta vett, kontsentraati ja energiat
ajal, mil seadet valmistatakse ette ning ei kasutata kohe.

Ocotereziimis loputatakse diallisaatorit mikroobide tekke valtimiseks sageli.

Ootereziim aktiveeritakse automaatselt, kui see on seadistatud reziimis
Kasutaja seadjsfus. Seda saab inaktiveerida ning parast uuesti kasitsi
aktiveerida mistahes ajal.

5111 Ootereziimi aktiveerimine

Reziimis Kasutaja seadistus, Dialiisaadi poole parameefrid on valitavad
jargmised seaded:

. OofereZiim pdrast enesetesti/loputust. Jah/ei
*  Maksimaalne ooteaeg:. 0:10 - 10:00 tundi
Soltuvalt tehnilise teeninduse maaratud seadetest TSM-reziimis on véimalik

kasutaja seadistuse reziimis ootereziimi aktiveerimise voi inaktiveerimise
aega maarata.

Ootereziimi automaatne kaivitumine

Kui see on eelnevalt seadistatud reziimis Kasutaja seadistus, siseneb masin
parast eneseteste ja loputust automaatselt ootereziimi. Aktiveeritakse vastav
ikoon ning raami paisel on faasi kohta margitud ,Ootereziim“. Aeg
ootereziimis kuvatakse ikoonil.

5.11.2 OotereZiimi sisse- ja véljaliilitamine

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasulaja seadistus eelseadistada
ootereziimi maksimaalse kestuse.

Ootereziimi valjalulitamise véimalused:
+  kasitsi valjalulitamine,
* automaatne valjalulitamine parast teatava aja moddumist,

+ automaatne valjalllitamine patsiendi Uhendamise ajal,

Ootereziimi manuaalne valjalilitamine
Ocotereziimi saab kasitsi valja lulitada.
1. Puudutage ikooni.
L Seade on moddavoolul. Diallilsivedelik ringleb ilma diallisaatorit
[Abimata.
Ootereziimi manuaalne uuesti aktiveerimine
Vélja lulitatud ootereziimi saab kasitsi uuesti aktiveerida.
1. Puudutage ikooni.

%, Seade on ootereziimil.
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5.12 Voolukatkestus ettevalmistamise ajal

Kui ettevalmistamise ajal leiab aset voolukatkestus, salvestatakse selle faasi
olek. Kui voolutoide taastub, peab seade vajadusel kordama vaid seda
sammu, mida katkestati. Raviparameetrid, mis olid juba sisestatud, ei muutu.
Salvestatud andmeid séilitatakse kuni 120 minutit. Parast seda tuleb seade
uuesti ette valmistada.

m See funktsioon véimaldab ettevalmistatud seadet Gihest diallilsipunktist teise
viia.

5.13 Diallisivedelikust proovi votmine

Lisatarvikuna on saadaval prooviport.

m Paigaldage prooviport vastavalt kaasasolevatele paigaldusjuhistele.

Veenduge, et prooviport ei leki parast kasutamist.

Tarvikud ja materjalid

+ Isikukaitsevahendid (PPE), nt kittel ja kindad
+ 2 steriilset sustalt, kuni 50 ml

. Isopropudlalkohol, nt Meliseptol

*  Proovipudel

. Proovi vétmise kott

Dialiitisivedelikust proovi vétmise ettevalmistamine
1. Kasutage isikukaitsevahendeid.

2. Desinfitseerige prooviport isopropiiulalkoholiga vahemalt 15 minutit enne
proovi votmist.

Dialiitisivedelikust mikrobioloogiliseks analiilisiks proovi vétmine

Mikrobioloogiliseks analtusiks vOib dialUUsivedelikust proove vétta
regulaarselt. Kuna sageli on vajalikud kogused ile 100 ml, tuleks proove votta
ravi ajal, kuid mitte ettevalmistuse etapis.

1. Kaivitage seade ja valige programm.
2. Alustage eeltaitmisega.

&, Seade hakkab arvestama eeltiditmise mahtu.

m Proovivétu reZiimi saab aktiveerida alles parast eeltaitmise I6petamist.

3. Kui allesjdénud eeltditmise maht on jdudnud vaartuseni 0 (kuva: “--- ml”),
minge ekraanile Seadistus, Eeltaitmine.

% Mikrobioloogiline proovivétt, Proovivétu reZiim muutub aktiivseks.
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Joon. 5-22 Ekraan Seadistus, Proovivotu reZiim etapis Eelfditmine

4. Puudutage Proovivotu reZiim, Sees.
& Ekraanil kuvatakse kasutusjuhised mikrobioloogiliseks proovivdtuks.

& Nupp K&/vita muutub aktiivseks.

Joon. 5-23 Mikrobioloogilise proovivétuga alustamine

5. Desinfitseerige prooviport, kasutades isopropiitlalkoholi.
Veenduge enne proovi votmist, et prooviport on kuiv!

6. Kinnitage proovimahuti proovipordi kiilge.
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7. Puudutage K&ivita nuppu.
% Nupule ilmub kiri Peata.
% Proovimahuti taidetakse diallilisivedelikuga.
8. Puudutage nuppu Peata vajaliku koguse saavutamisel.
& Ekraanile kuvatakse juhised mikrobioloogiliseks proovivotuks.

%  Nupule ilmub kiri Kgivita.

Joon. 5-24 Mikrobioloogiline proovivétt peatatud

9. Eemaldage proovimahuti (proovipordi kiiljest).
10. Puudutage nuppu V&/ja, et deaktiveerida Proovivotu reZiim.
Dialtiisivedelikust koostise analliiisiks proovi vétmine

Dialtusivedeliku koostise analUusimiseks vdib regulaarselt votta vaikeses
koguses (1 kuni 10 ml) proove. Selleks toimige alljargnevalt.

1. Kui dialtusivedeliku juhtivus on stabiliseerunud (ligikaudu 5 minuti
moddudes) desinfitseerige prooviport isopropulalkoholiga.
Veenduge enne proovi votmist, et prooviport on kuiv!

m Kasutage proovide votmiseks ainult steriilseid sistlaid.

2. Paigaldage esimene steriilne slstal dialliisivedeliku vooliku prooviporti
ning taitke 30 ml dialtiisivedelikuga.

m Arge tdmmake siistlakolbi tagasi. Sustal taitub automaatselt, kuna réhk
dialutsivedeliku ringes on atmosfaari rohust kdrgem.
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Joon. 5-25 Prooviport

Visake see slstal koos prooviga ara.
Paigaldage teine steriilne sustal prooviporti ning taitke vastavalt nduetele.

5. Sdustige proovivedelik proovipudelisse.

Parast proovi votmist veenduge, et vedelik sustitakse proovipudelisse ilma
katkestusteta ning et sistla ots ei ole saastunud.

Korrake proovi votmist, kui vajate rohkem materijali.

V6imalused diallUsivedeliku analtisiks:

— pH mdébétmine,

— veregaaside analis,

— bikarbonaadi kontsentratsiooni keemiline maaramine (tiitrimine).

Soovituslikud vahemikud:
-pH: 72-75

- pCO,: 40 -60 mmHg
- HCO3;™: 25 - 38 mmol/l

TEATIS!

Kui pH véaartus on lle 7,5, vbib see kaltsiumi ladestumise tottu kahjustada
bikarbonaadi dialtisi kdigus masinat!

« Jargige, et pH vaartuse seadistused on korrektsed.
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5.14 Viimased kontrolltoimingud

Parast ettevalmistustega |8pule jdudmist aktiveeritakse ikoon Uhenda
patsient. Seade on moddavoolu reziimil. Signaaltuli monitoril muutub
kollaseks.

A ETTEVAATUST!

Ohu téttu dialiisaatoris on oht, et dialiilis on vdhem efektiivne!

* Veenduge, et parast eeltaditmist ei jad dialusaatorisse 6hku. Vajadusel
pborake dialUsaatorit ning jatkake eeltaitmisega, kuni kogu ohk on
eemaldatud.

1. Podrake dialisaator raviasendisse: punased (arteriaalsed) tUhendused
Uleval, sinised (venoossed) Gihendused all.

2. Kontrollige, ega diallisaatoris ei ole jadkdhku.
Kui dialUsaatoris on 6hku, toimige alljargnevalt.

3. Pobodrake verepumba tddtamise ajal dialisaatorit 180° (venoossed
Uhendused Ulespoole).

% DialUsaator tdidetakse muudetud suunal eeltditmise lahusega, et
eemaldada sinna veel alles jaanud ohk.

4. kui kogu 6hk on dialiisaatorist eemaldatud, p&orake dialiisaator tagasi
raviasendisse.

5. Kontrollige vedelikutasemeid vereliinide kambrites ning korrigeerige neid
vastavalt vajadusele.
Eriti parast 6hu eemaldamist voib olla vajalik venoosses kambris vedeliku
taset reguleerida.

6. Kontrollige vereliinististeemi lekkekindlust.
Kui tuvastatakse leke, mida ei ole vdimalik sulgeda, vahetage valja
vereliinislisteem ja alustage seadme ettevalmistamisega uuesti.
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6 Ravi

6.1 Patsiendi andmete kontrollimine

Parast ettevalmistustega |8pule jdudmist aktiveeritakse ikoon Uhenda
patsient. Seade on mdéddavoolul. Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

Raviparameetrid peavad olema korrektsed ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

+  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

1. Puudutage raviga alustamiseks ikooni Uhenda patsient.

& Monitoril sattib  klahv  Sisesfa. Avaneb (ilevaade sisestatud
raviparameetritest.

Joon. 6-1 Retseptiandmete kinnitamine
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A ETTEVAATUST!

Raviparameetrite ebapiisava jalgimise korral patsiendile ohtlik!

Kui kostub ainult Gks helisignaal v6i mitte Ghtegi signaali vdi monitoril vilgub
klahv Sisesta voi kuvatavates raviandmetes esineb lahknevusi, on seade
vigane ning seda ei tohi kasutada!

*  Puudutage ekraanilt valjumiseks nuppu 7dhista.
* Helistage tehnilisse hooldusesse.

2. Kontrollige, et raviparameetrite seadistused on maaranud arst.
Vajadusel puudutage nuppu 7dhista ning muutke seadistusi néaiteks
ekraanil Seadistus.

3. Raviparameetrite seadistuste kinnitamiseks vajutage monitoril klahvi
Sisesta.

& Kostuvad 2 lthikest helisignaali.

% limub ekraan Avakuva, kus palutakse patsient (hendada ning
verepump kaivitada.

Joon. 6-2 Avakuva ekraan patsiendi ithendamiseks

4. Kui seda pole veel tehtud, pddrake dialiisaator raviasendisse: punane
(arteriaalne) vereliinikonnektor Ulespoole, sinine (venoosne) vereliini-
konnektor allapoole.
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6.2 Patsiendi Ghendamine ja raviga alustamine

Ohtlik tsentraalse veenikateetriga patsientidele lekkevoolude tottu!

+ Kontrollige, et potentsiaalid on ihtlustatud, tagamaks, et patsiendile mdju
avaldav lekkevool vastab piirmaaradele, mis on kehtestatud CF-tlilpi
rakendatavatele osadele.

Ohtlik patsiendile 6hu téttu vereliinististeemis!

«  Arge kunagi (ihendage patsienti, kui vereliinisiisteemis on dhku.
+ Patsiendi voib lhendada vaid siis, kui mulliandur (SAD) on aktiveeritud.

Uhendage patsient ainult siis, kui vajutatud on ikoonil Uhenda patsient (vt
jaotist 6.1 Patsiendi andmete kontrollimine (125)).

Etapis Patsiendi iihendamine ei jalgita seadistatud piirvaartusi rangelt.
Patsiendi tihendamisel tuleb olla hoolikas.

Masin toetab nii patsiendi punaste liinide kui valgete liinidega Uhendamist, st
meetodit, mille kaigus Uhendamise ajal vedelikku ei manustata ja
manustatakse.

*  Punane uhendus:
venoosne vereliin jAdb verepumba kaivitamisel jadkide koti voi jaakide
pordi juurde. Vereliinisisteem taitub verega patsiendilt iima ravi alguses
vedelikku tagasi viimata. ,Puuduv‘ veremaht viiakse patsiendile
vereliinislisteemist tagasi raviseansi I6pus.

Valge Uhendus:

venoosne vereliin GUhendatakse patsiendiga enne verepumba kaivitamist.
Sellisel juhul ei eemaldata ravi alguses vedelikke, kuna patsiendile
infuseeritakse vereliinislisteemist soolalahust. See voimaldab valtida
vdimalikke hlpotensiivseid episoode, naiteks madala vererdhu korral.
Reinfusiooni ajal viiakse veri vereliinisisteemist patsiendile tagasi
tdiendava vedelikuboolusena.

|I| Selle, kuidas patsient ihendada, otsustab raviarst!
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Patsiendi punaste liinidega ihendamine

1. Uhendage patsiendi arteriaalne liin.

Ohtlik patsiendile saastatuse téttu!

Eeltditmise kott voib olla saastunud purogeenide, endotoksiinide voi
bakteritega, kui venoosset Uhendust ei Uhendata lahti enne patsiendi vere
jdudmist eeltaitmise kotti!

+  Veenduge, et enne kui patsiendi veri jouab eeltaitmise kotti, on venoosne
vereliin  eeltaditmise koti kiljest lahti Uhendatud ning patsiendiga
Uhendatud.

+  Kui patsiendi veri jouab eeltditmise kotti eeltditmise etapis, visake see
kott &ra ning kasutage booluse vdi reinfusiooni jaoks uut.

2. Kaivitage verepump ja seadistage verevool.

% Vereliinisiisteem taitub verega.
Niipea kui mullianduri (SAD) punasel anduril tuvastatakse veri,
peatub verepump automaatselt ning aktiveerub teade (Patsient
Ghendatud?).

3. Helialarmi vaigistamiseks vajutage klahvile Alarmi vaigistamine.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

+  Kontrollige, et kantilid on korralikult kinnitatud.

+ Kontrollige, et kdik thendused on tugevalt kinni.

+ Patsiendi venoosse liini Ghendamisel kontrollige, et kdik dhendused on
korrektsed ning tugevalt kinni.

Uhendage patsiendi venoosne liin.
Veenduge, et kdik vajalikud klambrid on avatud.
Alarmi l&htestamiseks vajutage uuesti klahvi Alarm.
% Verepump alustab t64d.
Seadistage verevool.

8. Moddavoolu deaktiveerimiseks puudutage ikooni.

& Moddavoolu automaatse valjaliilitamise saab seadistada rezZiimis
Kasutaja seadistus.

% Masin lllitub pdhilihendusele ning toimub hemodialliis.

&  Signaaltuli monitoril pdleb roheliselt.

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi ihendamist arteriaalse liini klambrit vai ei
ava arteriaalset patsiendiihendust, tekib tugevalt negatiivne pumbaeelne réhk.

*  Avage parast patsiendi ihendamist klamber arteriaalsel liinil ning avage
arteriaalne patsiendiihendus.
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A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile diallitsi efektiivsuse vahenemise téttu!

Kui arteriaalne rdhk on alla -150 mmHg, on tegelik verevool kuvatavast
voolukiirusest vaiksem, sest verepumba kiirus vaib olla kdikuv.

* Avage arteriaalse liini klamber.
*  Korrigeerige verevoolu seadistust.
+ Pikendage raviseansi aega.

Hepariiniboolust on vdimalik kasitsi sistlaga manustada mistahes ajal ravi
kaigus, kasutades vastavaid konnektoreid véi hepariinibooluse funktsiooni
ekraanil Sisestus, Hepariin. Tutvuge ka hepariinibooluse peatiikiga.

Patsiendi valgete liinidega hendamine
1. Uhendage patsiendi arteriaalne liin.
2. Uhendage patsiendi venoosne liin.

3. Kaivitage verepump ning jatkatke nii, nagu on eelnevalt kirjeldatud punase
Uhenduse puhul.

Toitekatkestus patsiendi ihendamisel

Kui etapis Patsiendi dhendamine tekib toitekatkestus, kaivitub masin parast
voolutoite taastumist ravifaasis ning moéédavool on aktiveeritud. Jaakide
pordiga ning online-eeltditmise puhul iimub alarm Jddkide port avatud, kuna
masinal pole teavet selle kohta, et patsiendi Ghendamist ei I6petatud.

Raviseansi alustamiseks toimige alljargnevalt.

1. Eemaldage jaakide kotist voi jadkide pordist venoosne liin ning thendage
see patsiendi venoosse juurdepaasuteega.

2. Vajadusel sulgege jaakide port.
Alarm selle kohta, et jaakide port on avatud, kaob.

3. Moobdavoolu inaktiveerimiseks puudutage ikooni.

% Alustatakse raviga. Infundeeritakse vaike boolus soolalahust, kuna
kehavaline ringe pole taielikult verega taidetud.
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6.3 Ravi ajal

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Masina standardsete jalgimisfunktsioonide abil ei ole véimalik tuvastada, kas
kanaulid on lahti Ghendunud véi vélja libisenud.

+ Tagage, et juurdepdasuteed patsiendile on ravi ajal alati taielikult
nahtavad.

+  Kontrollige regulaarselt juurdepaasuteid patsiendile.

+  Kontrollige, et réhu kontrollstisteem on aktiivne.

* Alumine venoosne piirvaartus peaks eelistatavalt olema tle 0 mmHg.

Saadaval on ohutusseadmed, mis suudavad tuvastada venoosse noela
lahtitulemise. Kui neid kavatsetakse kasutada, vastutab selliste seadmete
hankimise eest vastutav organisatsioon.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Dialisaatori voi vereliinisisteemi vahetamine ravi ajal vdib olla verekao
pohjuseks. Uhekordsete tarvikute vahetamisel:

« veenduge, et dialisaator ei ole kahjustunud;

« veenduge, et kdik Ghendused on tugevalt kinni;

« veenduge, et verepumba segment vai segmendid ei ole kahjustunud ning
on korrektselt paigaldatud;

+ veenduge, et vereliinid on korrektselt sisestatud mulliandurisse (SAD),
hematokriti (HCT) andurisse ja voolikuklambritesse.

Voolukatkestuse korral, mis kestab 30 sekundit vdi vahem, ravi jatkub.
Ekraani olekuribal on kirjas Aku joul t6otamine.

+  Kui katkestus kestis vahem kui 15 minutit, ravi jatkub.

+ Kui katkestus kestis kauem kui 15 minutit, seade taaskaivitatakse
voolutoite taastumisel ning kuvatakse ekraan Programmi valimine.
Kuvatakse teade Sisfeem faastatud parast voolukatkestust!.

Ohtlik patsiendile vedeliku ligse eemaldamise tottu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

Kui ravi ajal on muudetud ohutust puudutavaid parameetreid ning parast seda
leiab aset voolukatkestus, véivad summaarne UFi maht ja raviaeg olla parast
voolutoite taastumist ja seadme taaskaivitumist ebakorrektsed.

+  Kaaluge patsienti enne raviga jatkamist, et kindlaks maarata, kui suur oli
tegelik UFi maht. Vastavalt vajadusele korrigeerige raviseansi aega.

Kui seade taaskaivitub ning kuvatakse ekraan Programmi valimine, tuleb
enne patsiendi kaalumist alustada uue raviseansiga.
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Kellaekraan

Ravi ajal on ekraani Programmi valimine asemel ekraan Kel. Kuvatud on
Allesjdanud aeg, Tegelik UFi maht ja absoluutne Raviseansi I6pp. Ekraani
Kellkaudu saab kaivitada automaatse vererdhu mddtmise (ABPM).

Joon. 6-3 Ekraan Ke//ravi ajal

Aeg, mida loendatakse kellaekraanil, on efektiivne raviaeg, st aeg ilma
moddavoolu faaside, enesetesti faaside, alarmide ja muu sarnaseta.
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6.3.1 Taseme reguleerimine

Taseme reguleerimine vdimaldab kasutajal seadistada vedeliku tasemeid
kambrites, puudutades vastavaid ikoone ekraanil.

Kambrite tasemeid saab seadistada ainult verepumba td6tamise ajal.
Aktiivsed kambrid séltuvad kasutatavast vereliinisiisteemist.

Kasutaja vastutab kambrite tasemete korrektse seadistuse kontrollimise eest.

Kui verepump peatatakse, ei ole tasemete reguleerimise sitsteem enam
aktiivne. Kuvatakse teade, et vajalik on kaivitada verepump.

Verepoolsete alarmide korral ei ole taseme reguleerimine vdimalik. Alarmid
tuleb esmalt [&htestada.

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

Vereliinisisteemi réhuanduri hidrofoobse filtri saastatus voib poéhjustada
nakkusi. Kui veri on tunginud masinasse:

+ edastage tehnilisele hooldusele info jargmiste masina kiiljes olevate
osade vahetamiseks: Luer-luku Uhendus, sisemine Uhendustoru ja
hidrofoobne réhuanduri filter.

+ kasutage masinat uuesti ainult juhul, kui seadme kuljes olevad osad on
vahetatud;

+  parast vahetamist desinfitseerige seade.

Joon. 6-4 Taseme reguleerimine ravi ajal
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Taseme reguleerimise aktiveerimine
1. Puudutage ikooni @ .

%  Aktiveeritakse nupud, millega saab suurendada vdi vahendada
kambrite tasemeid.

Taseme reguleerimine inaktiveeritakse automaatselt 20 sekundi méddumisel,
kui Ghtegi nuppu ei puudutata.

Taseme tdstmine
1. Selleks, et taset veidi tdsta, puudutage vastava kambri ilesnoolt.
2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks llesnoolt mitu korda.

Taseme vdahendamine
1. Puudutage taseme langetamiseks vastava kambri allanoolt.
2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks allanoolt mitu korda.

DialiiGsi vahenenud efektiivsuse oht!

* Veenduge, et taseme vahendamisel arteriaalses kambris ei sisene
diallsaatorisse 6hku.

Taseme reguleerimise inaktiveerimine
1. Puudutage uuesti ikooni @ .

% Taseme reguleerimine inaktiveeritakse.

6.3.2 Verepoolsete réhu piirvaartuste jalgimine
Venoosne rdhk (PV)

Venoosse tagasivoolu réhku (PV, rohk dialisaatori ja patsiendi vahel)
jalgitakse automaatselt seadistatud Ilubatud piirvdartuste abil. Lubatud
piirvdartused seadistatakse 10 sekundit parast verepumba kaivitumist ning
see on tuvastatav venoosset rohku naitaval ribal olevatel margistustel.
Lubatud piirvaartused seadistavad TSM-reziimis tehnilise hoolduse td6tajad.

Venoosset alumist piirvaartust reguleeritakse ravi kaigus automaatselt.
Séilitatakse seadistatud kaugus alumise piirvdartusega Kompenseerimaks
venoosse vererdhu tdusu toimub iga 2 minuti jarel reguleerimine, mille korral
lisatakse korraga kuni 2 mmHg.

Kontrollige dialutsi kdigus venoosse réhu alumist piirvaartust. Optimaalne
alumise piirvaartuse ja tegeliku rohu erinevus on ligikaudu 35 mmHg.

Piirvaartusi on voimalik muuta, selleks muutke lihikeseks ajaks verepumba
kiirust. Sellisel juhul rakendatakse TSM-reziimis eelseadistatud vaartusi. Juba
reguleeritud alumine piirvaartus paigutatakse tagasi intervallile, mis seadistati
TSM-reziimis.
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Arteriaalne rdhk (PA)

Arteriaalset sisendréhku (PA, rohk patsiendi ja verepumba vahel) jalgitakse
seadistatud piirvaartuste raames automaatselt. Lubatud piirvaartused
seadistatakse 10 sekundit parast verepumba Kkaivitumist. Maksimaalseks
alumiseks piirvaartuseks saab TSM-reziimis méaarata kuni -400 mmHg.
Piirvaartused on aktiivsed ravi ja reinfusiooni ajal.

Lubatud piirvaartuste maaramisel tagage, et tlemine piirvaartus on véimalikult
negatiivne.

Vere poole sisendrdhk diallisaatoris (PBE)

Vere poole sisendrohku @ dialisaatoris jalgitakse selle Glemise piirvaartuse
alusel. PBE jalgimise funktsioon hoiatab voi annab marku vdimalikust
dialUsaatori ummistusest, mille pohjuseks voib on niverdunud liin voi
suurenenud hiubimine dialisaatoris. Véimalikku hiiibimist filtris saab valtida.
Lisaks voimaldab moningane PBE tous kasutajal jalgida dialiisaatoris teise
membraanikihi teket. Limiite saab seadistada ainult ettevalmistuse ajal
ekraanil Sisestus ning ravi alguses ekraanil Alarmilimiidid

© ®

Joon. 6-5 PBE limiidid ekraanil Sisestus ravi ajal

Lisaks maksimaalsele PBE vaartusele @ saab reguleerida erinevust ® . Delta
vaartus tahistab vaartust, mis Uletab PBE keskmist tegelikku vaartust. Seda
rakendatakse sekundaarse membraani kogunemise jalgimiseks. PBE
keskmise tegeliku vaartuse maarab seade esimese 5 minuti jooksul parast
ravi alustamist ning see vaartus talletatakse referentsvaartusena tarkvaras.
Verevoolu varieerumisest tingitud rdhu muutusi voetakse arvesse
automaatselt (nt PBE keskmine tegelik vaartus on 155 mmHg, millele
lidetakse delta 150 mmHg, selle tulemusena on PBE piirvaartus 305 mmHg).
Selle piirvaartuse saavutamisel ilmub hoiatusteade.

Piirvaartuse uletamisel ilmub alarm. Kui PBE tdusu ei jalgita, voib delta
vaartuse maarata vordseks maksimaalse PBE vaartusega.
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6.3.3 Ravi minimaalse UFi maara juures

Aktiveerides ravi minimaalse ultrafiltratsiooni (UF) kiirusega on voéimalik
saavutada naiteks langeva vererbhu voi ebastabiilse vereringe korral kohene
seadistatud UFi kiiruse vdhenemine.

Ravi minimaalse UFi kiirusega arvestatakse raviaja hulka. Vastavalt
vajadusele saate reguleerida UFi mahtu parast ravi minimaalse UFi kiirusega.

Minimaalse UFi kiiruse aktiveerimine

1. Puudutage ikooni ja vajutage minimaalse UFi kiiruse juures ravi
kinnitamiseks klahvi Sisesta

% Ravi jatkub seadistatud UFi minimaalse kiirusega. Kasutatud UFi
profiil inaktiveeritakse.
% Iga 10 minuti tagant kostub seadmest helisignaal.
Minimaalse UFi kiiruse inaktiveerimine
1. Puudutage uuesti ikooni.

& Soltuvalt seadistusest jatkub ravi kas UFi kompensatsiooniga voi ilma
selleta.

UFi kompensatsioon

Tehnilise hoolduse t66tajad saavad TSM-reziimis maarata, kuidas ravi parast
minimaalse UFi kiirusega perioodi jatkata.

+  UFi kompensatsiooniga:
parast ajutist ravi minimaalse UFi kiirusega jdutakse seadistatud UFi aja
raames eelnevalt valitud UFi mahuni, suurendades UFi kiirust.

* llma UFi kompensatsioonita:
parast ajutist ravi minimaalse UFi kiirusega ei jouta seadistatud UFi aja
raames eelnevalt valitud UFi mahuni. Kuvatakse vastav hoiatus.
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6.3.4 Vahelduv ultrafiltratsioon (SEQ UF)

Vahelduva ultrafiltratsiooni (SEQ) faase kasutatakse vedeliku eemaldamiseks
patsiendi verest. SEQ parameetreid saab seadistada ka ettevalmistuse etapis
(vt jaotist 5.10.1 Ultrafiltratsiooni parameetrite maaramine (103)).

1. Valige ekraan Sisestus.
2. Puudutage ikooni UF.
3. Puudutage valikut SEQ.

Joon. 6-6 Jarjestikune ultrafiltratsioon

4. Kontrollige vajadusel, et SEQ aeg ja SEQ UFi maht on seadistatud
nduetele vastavalt ning korrektsed.

% Kui muudate aega voi mahtu, arvutatakse SEQ UF7 kiirus automaatselt.

5. Vajutage SEQ reziim, SEES ning vajutage monitoril klahvi Sisesta, et
kinnitada SEQ reziimi valiku kinnitamiseks.

& Kaivitatakse SEQ reziim. Teave SEQ faasi kohta kuvatakse raami
paises.

Jarjestikuse faasi maksimaalne kestus on 1 tund. Vahelduva ultrafiltratsiooni
valjallitamiseks puudutage valikut SEQ, Vajas.

Vaéimalik on aktiveerida TSM-reziimis Jdrjestikuse aja kompensatsioon ning
seadistada reziimis Kasutaja seadistus, UFi parameefrid. Kui see seadistus
on aktiveeritud, pikeneb HD aeg automaatselt seadistatud jarjestikuse aja
arvelt (nt 4 tundi HD + 0,5 tundi SEQ = 4,5 raviseansi aeg).

Kui see seadistus on inaktiveeritud, I6petatakse jarjestikuse ultrafiltratsiooni
faasid ja HD faasid maaratud raviaja piires.
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6.3.5 Hepariini boolus

—ama 1. Puudutage raamil hepariinibooluse ikooni @ v6i minge kuubi kilje tahiseid
i vOi kerimisribasid kasutades ekraanile Sisestus, Hepariin.

3.0 mih

& Kuvatakse ekraan Hepariin.
1 Otsetee
hepariiniandmete @
ekraanile
Hepariini maht

3 Manustatud hepariini
maht

4 Booluse kaivitamine/
peatamine

Joon. 6-7 Hepariinibooluse ekraan

2. Sisestage hepariinibooluse maht ning puudutage nuppu Kéivita @ .
% Manustatakse hepariiniboolus.

Y Manustatud mahttahistab kogu ravi ajal manustatud hepariini mahtu.

A ETTEVAATUST!

Verekaotuse oht hutbimise tottu!
Ebapiisava antikoagulatsiooni korral vbib veri kehavalises ringes huubida.

«  Arge unustage hepariiniboolust manustada.

m . Hepariiniboolust voib korrata.

+ Tehnilise hoolduse t66tajad vdivad TSM-reziimis konfigureerida
hepariinibooluse automaatse manustamise alati, kui mullianduri (SAD)
punases detektoris (RDV) tuvastatakse verd.
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6.3.6 Avariiekraan

6.3.6.1 Vedelikuboolus

Booluse funktsioon ekraanil Avari vbéimaldab manustada patsiendile
maaratud mahus vedelikku. Séltuvalt seadme konfiguratsioonist nimetatakse
boolust kas arteriaalseks booluseks (HD-masin) vdi infusioonibooluseks
(HDF-masin).

Kui kasutatakse HD-masinat, peab infusioonivoolik olema Uhendatud NaCl
kotiga Y-adapteri kaudu vereliinisiisteemis (vt Joon. 6-10 Arteriaalse booluse
seadistamine (140)).

Kui kasutatakse HDF-masinat, saab booluse manustada online-vedelikuga
asenduspumba abil. Asendusliin peab olema ihendatud asenduspordiga.

Oht patsiendile 6hu infusiooni téttu arteriaalsesse liini!

*+ Veenduge, et arteriaalne vereliin on sisestatud arteriaalse vooliku
klambrisse (SAKA).

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

+  Kontrollige tihetihendust parast verepumpa.

Ohtlik patsiendile dhuinfusiooni tottu!

Kontrollige tihelihendust verepumba ees.
Kontrollige, et parast infusioonibooluse manustamist on infusiooniport
suletud.

-_—

Puudutage ikooni Avarii.

%, Kuvatakse ekraan Avarii
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1 Booluse kaivitamine

2 Ravi kdigus manustatav
booluse kogumaht [ml] @

3 Hetkel manustatud
boolus [ml]

Sihtboolus [ml]

Edenemisriba praegusel
boolusel

@ ®

Joon. 6-8 Kdivita boolus ekraanil Avarif

2. Puudutage ikooni Kdjvita boolus @ .
& Verepump peatub.

% limub aken.
Jéargige juhiseid voi puudutage infusioonibooluse vahele jatmiseks
valikut 7dhista.

Joon. 6-9 Ekraan Avarii— booluse kinnitamine
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1 Infusiooniihenduse
klamber

2 Arteriaalse infusiooni
konnektor

Infusiooniliini klamber

Infusioonikott (NaCl
0,9%)

140
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Oht patsiendile 6hu infusiooni tdttu arteriaalsesse liini!

Ohuinfusiooni valtimiseks tuleb infusiooniliin dhutustada.

*  Veenduge, et soolalahuse kotist tulev infusiooniliin on dhutustatud enne
selle tUhendamist arteriaalse liiniga.

3. Kinnitage infusiooniposti kilge flsioloogilise lahuse kott (Joon. 6-10, @ ).

@

@\/

Joon. 6-10 Arteriaalse booluse seadistamine

N o o k&

Veenduge, et arteriaalse liini infusioonikonnektori klamber @ on suletud.
Kinnitage infusiooniliin ® .
Avage infusioonikoti kinnis.

Avage ettevaatlikult klamber ® , et dhutustada infusiooniliini gravitatsiooni

abil ning sulgege liin seejarel uuesti klambriga.

Uhendage infusiooniliin arteriaalse infusiooni konnektoriga @ .

Avage klambrid infusiooniliinil ® ning arteriaalselt infusiooni konnektoril @ .

10. Vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.

©

©
©
©

Boolus kaivitatakse.
Edenemisribal ® kuvatakse protsessi edenemine.
Verepump peatub niipea, kui boolus on manustatud.

llImub aken. Jargige juhiseid.
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Joon. 6-11 Ekraan Avarii— boolus 16petatud

11. Parast booluse manustamist sulgege arteriaalse infusiooni konnektori
klamber @ .

% Infusioonikoti vdib eemaldada.
12. Vajutage kinnitamiseks OK.
13. Valjuge ekraanilt Avarii.

14. Vajutage monitoril klahvi K&ivita/peata, et kéivitada verepump.

Verepumba rikke korral arteriaalse booluse manustamise ajal |6petage
protseduur kasitsi. Jargige ekraanile kuvatavaid juhiseid.

Ohtlik patsiendile ebapiisava veremahu suurenemise téttu voolukatkestuse
ajal!

Vedelikubooluse manustamine peatatakse voolukatkestuse korral, kui puudub
avariienergiaallikas vOi kui voolukatkestus kestab kauem kui avariienergia-
allika mahtuvus.

. Kontrollige voolutoite taastamisel, kas booluse maht oli piisav.

. Kui booluse maht oli ebapiisav, korrake boolust.

* Veenduge, et avariienergiaallka mahtuvus on piisav. Boolust vdib
manustada kotist, kui avariienergiaallika vdimsus ei ole piisav.

Kui vedelikuboolus I6petati alarmi téttu, infundeeritakse boolus tdismahus
uuesti booluse aktiveerimisel.
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6.3.6.2 Taiendavad funktsioonid avariiekraanil
Minimaalne UF

Maarake ultrafiltratsioonile minimaalne vaartus.

Min verevool

Méaarake verevoolule minimaalne vaartus.

ABPM

Lugege ja kuvage vererohu vaartusi.

Vilju

Sulgege ekraan.

6.3.7 Raviparameetrite graafiline kujutis (trend)

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt
kontrollida. Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada
meditsiinilise ndidustuse ainsa infoallikana.

+  Kontrollige regulaarselt patsienti.
+  Arge votke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
* Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

Trendivaade Avakuva ekraanil

Ravi ajal kuvatakse Avakuva ekraanil Kt/V graafik.

Joon. 6-12 Kt/V trendid Avakuva ekraanil
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Teise graafiku valimiseks puudutage kuvaalal @ parameetri nime. Kuvatakse
rippmen0U trendivaateks valitavate parameetrite loeteluga:

KV,

* venoosne rohk (PV),

« arteriaalne rohk (PA),

*  vere poole sisendréhk (PBE),

+ tegelik verevool,

+ sustoolne/diastoolne vererdhk (SYS/DIA),
«  ABPM: pulsi kiirus,

+  suhteline veremaht (A veremaht),

*  hapnikukullastatus (spO,),

+  ultrafiltrasiooni kiirus(UFi kiirus),

+ dialGdsivedeliku vool (dialtisaadi vool),
+  URR.

Patsientide nimesid kuvatakse vaid juhul, kui need on kasitsi sisestatud
ettevalmistuse etapis vOi kui kasutusel on patsiendikaart. Kui avate
trendiandmeid, millel on patsiendi nimi, votke arvesse kohalikke andmekaitse
eeskirju.

Trendivaade ekraanil /nfo - Téna

Kaimasoleva ravi puhul saab ekraanil /nfokuvada graafiliselt 2 parameetrit.

Joon. 6-13 Tegelike trendide graafiline esitamine ekraanil /nfo

Parast parameetri nime puudutamist kuvaalal saab kasutaja valida jargmiste
parameetrite vahel:

+ KtV (kas eKt/V vbi spKt/V),
* venoosne rohk (PV),
+ arteriaalne réhk (PA),
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Parameetri valimine
Kuvaala

Kursori méark (ajaliselt
maaratletud)

Kellaaja valimine

Kuupaeva valimine

Ravi

* vere poole sisendrdhk (PBE),

+ tegelik verevool,

+ sustoolne/diastoolne vererdhk (SYS/DIA),

«  ABPM: pulsi kiirus,

* suhteline veremaht (A veremaht),

* hapnikukillastatus (spO,),

+ ultrafiltrasiooni kiirus(UFi kiirus),

+ dialtusivedeliku vool (dialisaadi vool),

* URR (ainult juhul, kui TSM-reZiimis ei ole valitud Kt/V),
+ etapi maht (ainult SNCO ravi ajal).

Trendivaade ekraanil /nfo - Ajalugu

Patsiendikaardi kasutamisel saab salvestada ja kuvada 20 viimase I6petatud
raviseansi parameetreid (vt jaotist 11.3.3 Rohkemad funktsioonid
patsiendikaardi kasutamisel (265)).

Trendivaade ekraanil Hooldus

Ekraanil Hooldus on esitatud trendivaade enamate tehniliste parameetritega
tehnilise hoolduse tddtajate jaoks. Samal ajal saab kuvada 2 graafikut.
Séltuvalt valitud kuupdevast saab trende kuvada kdesoleva véi varasema
raviseansi kohta.

O) ®

Joon. 6-14 Trendid ekraanil Hooldus

Parast parameetri nimetuse puudutamist kuvaalal saab kasutaja kuvamiseks
valida Uhe enam kui 100-st parameetrist, naiteks:

e slindmuste loend,
« seadistatud verevool,
+ tegelik téddeldud vere maht,

+ tegelik etapi maht,
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+ tegelik SADi 6hu maht,

+ tegelik SADi 6hu maht (SUP),

. tegelik arteriaalne rohk,

+ tegelik arteriaalne rohk (SUP),

. arteriaalse réhu vahemik,

. tegelik arteriaalse booluse maht,
. tegelik venoosne rohk,

« tegelik venoosne réhk (SUP),

. venoosse rohu vahemik,

« PBE jne.

Trendivaated ekraanil Sisestus

Konkreetsete menitlde kohta saab tdiendavaid trendivaateid kuvada ekraanil
Sisestus.  Naiteks saab  slstoolse/diastoolse  vererbhu  graafilise
representatsiooni kuvada ekraanil Sisesfus, ABPM, Trend. Vajadusel saab
vaadata vererdhu asemel sidame l66gisageduse kuva.

Joon. 6-15 ABPMi trendid ekraanil Sisestus

Vastavalt Ulalpool toodud naitele saab ekraani Sisesfus vastavatel ekraanidel
graafiliselt kuvada jargmisi vaartusi:

. Adimea,

+  HCT (hematokriti andur): HCT A BV (suhteline veremaht RBV) ja HCTO,
(hapnikukdillastatus),

*  limiidid (PA, PV, PBE ja TMP réhkude limiidid).
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6.3.8 Hemodialiiiisi katkestamine (mé6davool)

1. Puudutage méddavoolu ikooni.
& Seade lilitub méddavoolule. Hemodialiiius katkestatakse.
& Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.
% Ravietapi kuvale raami paises ilmub Mdddavool.

2. Puudutage uuesti mdéddavoolu ikooni.

& Moddavoolu reziim lopetatakse, ravi jatkub.

Soltuvalt seadistustest TSM-reziimis peab Umberlilitumise moéddavoolule
kinnitama ka vajutades monitoril klahvi Sisesta.

6.3.9 Ravi katkestamine ihekordsete tarvikute vahetamiseks

Selles peatiikis on kirjeldatud ravi katkestamist Uhekordsete tarvikute
vahetamiseks (nt hudvete téttu vereliinisisteemis voi dialiiisimembraani
rebendi tbttu). Selles jaotises ei ole kasitletud masina ettevalmistamist
jargmise patsiendi ravimiseks!

1. Markige Ules allesjaanud UFi maht.
2. Puudutage ikooni Vélju raviseansist.
% llmub kinnitamise aken.

3. Vajutage reinfusiooniga alustamiseks klahvi Sisesfa (vt jaotist 6.5
Reinfusioon (151)) ning vajutage seda klahvi ka patsiendi
lahtiGhendamiseks.

4. Kui dialisaator tuleb vahetada ning dialiisaatori ja bikarbonaadi kasseti
automaatne tihjendamine ei ole reziimis Kasutaja seadistus aktiveeritud,
tihjendage dialiisaator kasitsi(vt jaotist 7.1 Uhekordsete tarvikute
tihjendamine (157)).

5. Eemaldage vereliinislisteem ning vastavalt vajadusele ka seadme kiljest
dialUsaator.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Verd vdib kaotada, kui ravi ajal vahetatakse dialUsaatorit vdi vereliinisiisteemi.
Uhekordsete tarvikute vahetamisel:

+ veenduge, et dialisaator ei ole kahjustunud,;

. veenduge, et kdik Uhendused on tugevalt kinni;

« veenduge, et verepumba segment vai segmendid ei ole kahjustunud ning
on korrektselt paigaldatud;

« veenduge, et vereliinid on korrektselt sisestatud mulliandurisse (SAD),
hematokriti (HCT) andurisse ja voolikuklambritesse.

Kui reziimis Kasufaja seadisfus on iga raviseansi jarel seadistatud
desinfitseerimine, tuleb enne uue ettevalmistusega alustamist seade
desinfitseerida.

Kui desinfitseerimist iga raviseansi jérel ei ole seadistatud, valige péarast
Uhekordsete tarvikute eemaldamist ekraan Desinfitseerimine. Desinfit-
seerimise saab tuhistada vastutava arstiga kokkuleppel.
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Valige ravi taup.

Valmistage masin ette uue vereliinisisteemiga (vt jaotisi 5.6 DialUsaatori
Uhendamine (92) ja 5.7 Vereliinisisteemi sisestamine (93)).

8. Alustage uue raviseansiga, kasutades eelnevalt Gles margitud allesjaanud
UFi mahtu.
6.3.10 Ravi katkestamine patsiendi puhkehetkeks

Kéesolevas Idigus on kirjeldatud ravi katkestamist patsiendi puhkehetkeks,
naiteks siis, kui patsient peab diallUsi ajal tualetti minema.

Ravi katkestamise ajal vahendatakse verevoolu 100 ml/min. Pérast raviga
uuesti alustamist jadb verevool samale tasemele!

Patsiendi lahtilhendamine ravi katkestamiseks

1.

2.

Puudutage ikooni Ravi katkestamine.
% llmub kinnitamise aken: Ravi katkestamine. Kas olete kindel?
Vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

% Verepump peatub automaatselt. Jargige ekraanil Avakuva olevaid
juhiseid.

Joon. 6-16 Ravi katkestamine — patsiendi lahtilihendamine

3.

Uhendage patsient arteriaalselt lahti ning (hendage arteriaalne liin
soolalahuse kotiga. Veenduge, et ihendus on tugev.

Kaivitage vere reinfusiooniks verepump. Peatage pump vere reinfusiooni
[6ppemisel.

Uhendage patsiendi venoosne liin lahti ning seejérel tsirkulatsiooniks
soolalahuse kotiga. Veenduge, et Gihendus on tugev.

%, Patsient on lahti Gthendatud.

Kaivitage ringluseks verepump, kuni patsient on tagasi ning valmis uuesti
Uhendamiseks.
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Joon. 6-17 Ravi katkestamine — tsirkulatsioon

Ohtlik patsiendile allergiliste reaktsioonide tottu!

Arst voi vastutav organisatsioon peavad otsustama, kuidas patsient lahti
Uhendada.

+ Arvestage voimalike reaktsioonidega ringleva vere ja kehavélise ringe
pinna vahel, kui patsient on ajutiselt lahti Gthendatud.

Ohtlik patsiendile koagulatsiooni téttu vereliinisisteemis!

+ Kaivitage verepump péarast patsiendi lahti Ghendamist, et véltida
koagulatsiooni vereliinisiisteemis.

Ohtlik patsiendile 6hu toéttu vereliinisiisteemis!

+  Kontrollige patsienti lahti Ghendades, et kdik Gthendused on tugevalt kinni.

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Verekaotus tekib, kui kasutaja ei sulge patsiendi juurdepaasutee klambreid
enne vereliini lahtiihendamist.

+ Enne arteriaalse liini lahtilhendamist sulgege arteriaalne klamber
patsiendi juurdepaasuteel.

+  Enne venoosse liini lahtilhendamist sulgege venoosne klamber patsiendi
juurdepaasuteel.
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Patsiendi uuesti ihendamine pérast ravi katkestamist

1. Peatage verepump. Jargige ekraanil Avakuva olevaid juhiseid.

Joon. 6-18 Ravi katkestamine — uuesti thendamine

2. Kinnitage vereliinid klambritega.

Ohtlik patsiendile 6hu téttu vereliinististeemis!

+  Kontrollige patsienti uuesti Gthendades, et kdik Ghendused on tugevalt kinni.

3. Uhendage patsiendi arteriaalne ja venoosne liin.

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi thendamist arteriaalse liini klambrit voi ei
ava arteriaalset patsienditihendust, tekib 4armiselt negatiivne pumbaeelne réhk.

* Avage pérast patsiendi iUhendamist klamber arteriaalsel liinil ning avage
arteriaalne patsienditihendus.

4. Avaga vajalikud klambrid.

5. Ravi jatkamiseks puudutage ikooni Ravi katkestamine, et raviga jatkata.
% llmub kinnitamise aken: Raviga jatkata?

6. Vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.
% Verepump alustab t66d ning ravi jatkub.

7. Suurendage jark-jargult verevoolu ettendhtud vaartuseni.

8. Vajadusel méaadrake kambrite tasemed (vt jaotist 6.3.1 Taseme

reguleerimine (132)).

Kontrollige parast ravi katkestamist patsiendi kuivkaalu!
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6.4 Raviseansi 16pp

Ravi |6petamisel kdlab helisignaal ning kuvatakse teade Mdddunud raviaeg.

Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.

«  UFi kiirus on seadistatud 50 mi/h peale.

*  Verepump toétab endiselt.

* Allesjaanud aja asemel kuvatakse kohandatud raviaega uletanud aeg kui
Uleléinud aeg.

Ravi Idpetamine

1. Puudutage ikooni.

& Avaneb kinnitamise aken: Reinfusiooni etapile lilitumine.

Reinfusiooni etappi on kirjeldatud jaotises 6.5 Reinfusioon (151).
Raviga jatkamine

Raviga on vodimalik jatkata — isegi reinfusiooni etapist — seni, kuni ikoon
Uhenda patsienton esile tostetud.

1. Puudutage ikooni.

% limub kinnitamise aken: Raviga jatkata?

Vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.
3. Kaivitage verepump.
% Hemodialliis jatkub viimase (kdimasoleva) raviseansi parameetritega.

4. Maarake vajadusel raviseansi aeg ja UFi maht.

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vereréhu languse voi krampide téttu!
Pidev ultrafiltratsioon voib viia vererdhu languse voi krampide tekkeni.

. Veenduge, et ultrafiltratsioon peatatakse digeaegselt.
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6.5 Reinfusioon

Selles jaotises on kirjeldatud reinfusiooni soolalahuse kotiga. Reinfusiooni
kohta HDF-masina asendusporti kasutades saate lugeda jaotisest 8.5 HDF-/
HF-ravi 16pp (197).

Masin jalgib reinfusiooni mahtu.
Reinfusiooni ajal on piirvdartused maksimaalsed.

Reinfusiooni ajal tuleb olla eriti hoolikas.

Kui online-infusioonibooluse vai online-reinfusiooni ajal leiab aset verepumba
rike, viige protsess labi kasitsi soolalahusega koti abil. Jargige ekraanile
kuvatavaid juhiseid.

Raviga on vdimalik jatkata — isegi reinfusiooni etapist — seni, kuni ikoon
Uhenda patsient on esile tostetud.

Kui vajutate raviseansi I6pus ikooni Uhenda patsient lahti, avaneb kinnitamise
aken.

1. Vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

%  Kuvatakse reinfusiooni ekraan, kus on teade Uhenda patsient lahtija
Kaéivita BP (vt Joon. 6-19).

Joon. 6-19 Reinfusiooni ekraan — reinfusiooni ettevalmistamine
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Reinfusiooni maht
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A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Verekaotus tekib, kui kasutaja ei sulge patsiendi juurdepaasutee klambreid
enne vereliini lahtilhendamist.

+ Enne arteriaalse liini lahtilhendamist sulgege arteriaalne klamber
patsiendi juurdepaasuteel.

+  Enne venoosse liini lahtilhendamist sulgege venoosne klamber patsiendi
juurdepaasuteel.

Sulgege klamber arteriaalsel patsiendi juurdepaasuteel.
Eemaldage patsiendi kiljest arteriaalne liin.

4, Uhendage arteriaalne liin filsioloogilise lahuse kotiga.

Ohkemboolia véltimiseks teostage reinfusiooni soolalahusega.

5. Vajutage monitoril klahvi K&Givita/peata, et kaivitada reinfusiooniks verepump.

Kasutaja vastutab kambrite tasemete korrektse seadistuse kontrollimise eest.

% Reinfuseeritud vere maht on ndha ekraanil (Joon. 6-20, @ ).

Joon. 6-20 Reinfusioon on kaimas

& Verepump peatub automaatselt parast 360 ml reinfundeerimist voi
5 minuti pikkuse reinfusiooniaja |6ppemisel vdi soolalahuse
tuvastamisel. Ekraanile kuvatakse teated Reinfusiooni jétkamiseks
kéivita BPja Uhenda patsient lahti ja vajuta dialiisaatori tlihjendamise
nuppu.

6. Kui soovite reinfusiooni jatkata, vajutage verepumba kaivitamiseks klahvi
Kéivita/peata.

& Reinfusiooni teostatakse uuesti 360 ml ulatuses voi veel 5 minutit.
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7. Pérast reinfusiooni I6ppu sulgege klamber venoossel patsiendi
juurdepéaasuteel.

8. Eemaldage patsiendi kiljest venoosne liin.

Patsient on lahti Ghendatud ja reinfusioon I6petatud. Jatkake vereliinisiisteemi
tihjendamisega ning vastavalt vajadusele tihjendage ka bikarbonaadi kassett.

6.6 Protokoll — raviseansi tlevaade

Protokolli funktsioon on saadaval ravi ja reinfusiooni etappides.

m Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasutaja seadistus eraldi konfigureerida
protokolliekraanil kuvatavaid parameetreid.

1. Puudutage raami paremal kiljel olevat protokolli ikooni v&i minge
ekraanile /nfo, Protokoll.

Joon. 6-21 Teostatud raviseansi protokoll

% Kuvatakse Ulevaade jargmiste vaartustega (sOltuvalt seadistustest
reziimis Kasutaja seadistus):

— ultrafiltrasiooni maht (UFi maht),

— t66deldud vere kogumaht,

— infusiooni kogumaht (manustatud booluse kogumaht),
— hepariini kiirus,

— ultrafiltrasiooni kiirus (UFi kiirus),

— vere poole sisendréhk (PBE),

— suhteline veremaht (A BV),

— bikarbonaadi juhtivus,

— hapnikukillastatus (pO, kiillastatus),
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— (18plik) juhtivus,

— mdddunud raviaeg,
— kogu asendusmaht,
- Kt/V,

— hepariini maht,

— dialUdsivedeliku temperatuur.
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7 Ravijargsed protseduurid

7.1 Uhekordsete tarvikute tiihjendamine

Volitatud kasutajad saavad kasutaja seadistusreziimis maarata automaatse
tihjendamise. DiallUsaatori ja bikarbonaadi kasseti automaatse tiihjendamise
korral tihjendatakse need automaatselt niipea, kui sinine dialUsaatori liitmik
on loputussillal.

Diallsaatori tiihjendamine
1. Puudutage ikooni 7ihjenda dialisaator.

2. Jargige ekraanil kuvatavaid juhiseid: Uhendage dialiisaatori sinine liitmik
loputussillaga. Uhendage kontsentraadi torud seadmega.

% Seade tuvastab, et liitmik on uuesti loputussillal.
% DialUsaator tihjendatakse.

3. Uhendage diallisaatori punane liitmik loputussillaga.

Verepumba ajalugu kustutatakse diallisaatori tihjendamise hipikakna
kinnitamisel!

Bik. kasseti tiihjendamine

1. Puudutage ikooni 7ihjenda bikarbonaadi kassett.
% llmub kinnitamise aken.

2. Vajutage kinnitamise aknal nuppu OK.

%  Bikarbonaadi kassett tiihjendatakse.

Vereliinististeemi tihjendamine

1. Veenduge, et arteriaalne vereliin on lahti Ghendatud.

Asetage venoosne vereliin sobivasse tihjendusanumasse/-tihendusse.
Avage koik klambrid vereliinidel.

Seadistage verevool.

o > 0 DN

Vajutage monitoril klahvi Kdivita/peata, et kdivitada verepump.

% Vereliinisiisteem tihjendatakse.

Kui tdhjendamise kaigus tuvastatakse verd, ei saa verepumpa uuesti
kaivitada, kuna vastav alarm on aktiivne!
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Uhekordsete tarvikute eemaldamine

1. Kui dialUsaator, bikarbonaadi kassett ja vereliinisisteem on tihjendatud,
peatatakse verepump.

@ Kontsentraadikoti eemaldamisel sulgege vedeliku véljavoolu valtimiseks enne
kontsentraadiliini lahtilihendamist kontsentraadikoti konnektori klamber.

Vereliinide eemaldamisel pumpade kiljest tdmmake esmalt mitmikihenduse
alumist osa (Joon. 7-1, @ ) kergelt verepumba aluse kiiljest (noole suunas),
samal ajal kui verepumba kaas on suletud. Kui liin on pumba rullikust
valjutatud, avage pumba kaas ja eemaldage vereliin.

Joon. 7-1 Vereliini eemaldamine

2. Eemaldage seadme kdljest dialiisaator, bikarbonaadi kassett (kui see on
olemas), vereliinisisteem ning koéik tihjad kotid ja koérvaldage need
kasutusest.

Seade tuleb desinfitseerida (vt peatiikki 7.4 Desinfektsioon (164)).
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7.2 Dialuisivedeliku filter (DFi filter)

7.21 Kasutamine ja toimemehhanism

Dialtisivedeliku filter on 00neskiud-filter. Seda kasutatakse (lipuhta
dialtUsivedeliku saamiseks dialtdsiraviks. Isegi kui masinat on korrektselt
puhastatud ja desinfitseeritud, vbivad permeaat ja bikarbonaadi kontsentraat,
erinevalt  autosteriilsest happe  kontsentraadist, olla  vdimalikeks
nakkusallikateks.

TEATIS!

Filtrit tuleb vahetada, kui:

*  saavutatud on TSM-reziimis maaratud raviprotseduuride arv,

. saavutatud on seadistatud ravitundide arv,

+ ettevalmistamise ajal ei 1abi diallusivedeliku sisteem testi ning filtris
tuvastatakse lekked.

DiallUsivedeliku filter tuleb vahetada valja hiliemalt siis, kui ekraanil
kuvatakse filtri vahetamise hoiatus.

Kasutatava diallilisivedeliku filtri kindlaksméaaratud kasutusea saate teada
vastavast toote infolehest.

TEATIS!

DiallUsivedeliku filtrit tohib kasutada ainult koos permeaadi Vvoi
dialtdsivedelikuga.

HDF-masinate edasist kasutamist ei pruugita filtri kasutusea tletamisel TSM-
reziimis lubada.

7.2.2 DF-filtri desinfitseerimine

Selle kogu kasutusaja jooksul on diallusivedeliku filter seadme fikseeritud
osa. Seda puhastatakse ja desinfitseeritakse koos masinaga.

Sobivad desinfitseerimisvahendid

Dialtusivedelik filtri Diacap Ultra desinfitseerimiseks on sobivad jargmised
ained:

* sidrunhape 50% (kuum desinfitseerimine).
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7.2.3 DF/HDF -filtri vahetamine

Masin jalgib diallusivedeliku (DF) ja HDF-filtriga allesjaanud ravitunde ning
teostatud raviseansside arvu. Ravitunnid hélmavad raviks kulunud tunde ning
samuti ettevalmistuseks ja desinfitseerimiseks kulunud tunde.

Kui ettenahtud ravitunnid véi ravikorrad on tais, kuvatakse ekraanile hoiatus.
Sellega teavitatakse kasutajat eesootavast filtri vahetusest. Hoiatusaken
ilmub, kui alles on jdadnud 60 ravitundi vdi 10 ravikorda. Aken kuvatakse 1
minutiks ravireziimi valimisel.

Tehnilise hoolduse té6tajad peavad TSM-reziimis seadistama ravitundide voi
-kordade arvu. Soovitatav on vahetada filtreid parast 150 ravikorda voi 900
ravitundi.

DF- ja HDF-filtri (olemasolu korral) peab vélja vahetama samal ajal.

DF-filtreid ja HDF-filtreid tuleb vahetada vastavalt nende kasutuseale, mis on
vélja toodud tootja infolehes.

Eeltingimused
+ Patsient ei ole masinaga uhendatud
+ Masin on sisse lulitatud

* Masin on loputuses

Filtrite vahetamine

Pdletuste valtimiseks arge vahetage DF- ja HDF-filtreid valjaspool filtrite
vahetamise reziimil

1. Minge ekraanile Seadistus.
2. Puudutage ikooni.

% limub ekraan, kus on toodud allesjaanud aeg ning allesjaganud DF-filtri
ja HDF-filtri raviseansid:

Joon. 7-2 Ekraan Seadistus, Filter
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3. Puudutage nuppu Kd&ivita ja kinnitamiseks vajutage OK.

% Alustatakse filtri tihjendamisega ning ilmub jargmine kinnitamise
aken:

Joon. 7-3 Filtrivahetuse kinnitamise aken

& Alarmivéljal (punane) ilmub teade, milles ndutakse diallilisivedeliku
ringe avamist.

4. Vastavalt teatele eemaldage sinine liitmik loputussillalt (HD-masin) voi
avage (valge) asendusport (HDF-masin).

% Teade kaob automaatselt, kui liitmik eemaldatakse vdi port avatakse.
& Filtrid tihjendatakse.

m Vahesed vedelikujaagid filtrites on valtimatud.

5. Oodake, kuni (kollasel) hoiatusvaljal kuvatakse teade DF-/HDF-filtrid on
tihjad.
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6. Avage filtri kaas seadme tagakiljel, keerates lukku 90 kraadi paremale.
% Keeratav lukk on avatud, kui see on vertikaalasendis.
% DF-filter ® ja HDF-filter @ on ligipdasetavad.

Joon. 7-4 Filtrikorpus koos kaanega seadme tagakiiljel

7. Eemaldage filtritelt litmikud. Koguge kokku kogu véljuv vedelik!

8. Hoidke end ammendanud filtrilt keskkohast kinnitusklambrite vahelt ning
tommake see filtrihoidikust valja.

9. Hoidke uut filtrilt keskkohast kinnitusklambrite vahelt ning vajutage see
filtrihoidikusse.

10. Uhendage liitmikud filtrite Glemise ja alumise osaga.

11. Uhendage liitmikud filtrite kiilgedega.

Veenduge, et filtrid on litmikega Uhendatud tugevalt, kuid ilma mehaanilise
survetal

12. Sulgege filtri kaas ning lukustage see uuesti, keerates lukku 90 kraadi
vasakule.

& Keeratav lukk on suletud, kui see on horisontaalasendis.

13. Paigaldage vastavalt sinine dialisaatori liitmik uuesti loputussillale voi
sulgege asendusport.

14. Puudutage filtrivahetuse kinnitamise aknas valikut ,OK* (Joon. 7-3), et
kinnitada filtrite vahetust.

% Kui seda pole veel tehtud, annab masin teada vajadusest diallisaatori
litmik uuesti paigaldada voi sulgeda asendusport.

%  Ekraanile ilmub kinnitamise aken filtri kasutusaja andmete
muutmiseks.
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15. Filtriandmete I&htestamiseks vajutage OK.

16. Desinfitseerige 50% sidrunhappega.

TEATIS!

Alarmihalduse sailumiseks tuleb raviseansi aeg ning ravikordade arv
l&htestada parast filtri paigaldamist/vahetamist Glaltoodud viisil.

Filtrite paigaldamine/vahetamine tuleb markida seadme logiraamatusse
(kuupéev, partii number).

7.3 Jaakproduktide kérvaldamine

Parast kasutamist vdivad ravi ajal Uhekordseks kasutamiseks mdeldud
tarvikud, nditeks tihjad kotid v6i anumad, kasutatud vereliinid ja kasutatud
filtrid, olla saastunud nakkuslike haigustekitajatega. Kasutaja vastutab selliste
jaatmete korrektse kdrvaldamise eest.

Jaatmete korvaldamine peab toimuma vastavalt kohalike eeskirjadele ja
vastutava organisatsiooni sisekorrale. Arge visake selliseid jaatmeid minema
koos olmejaatmetega!

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 163



Dialog iQ

164

Ravijargsed protseduurid

7.4 Desinfektsioon

Masinat tuleb puhastada (kui on vdimalik) ning desinfitseerida pérast iga
ravikorda ning hooldustoiminguid.

Parast pikemat jdudeaega, tuleb masinat enne raviseanssi puhastada ja
desinfitseerida (vt jaotist 4.4.2 T66ks valmis olevate masinate vahepealne
hoiustamine (66)).

Desinfitseerimise ajal on diallusiravi blokeeritud.

A\ ETTEVAATUST!

Keemilise pdletuse oht!

Kontsentreeritud desinfitseerimisvahendid véivad nende pihustamise voi
lekkimise korral pdhjustada nahal keemilisi poletusi.

+ Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage Iahti
dialUsaatori litmikke ega avage asendusporti.

+ Desinfitseerimisvahendite  Ghendamisel vdi vahetamisel kandke
isikukaitsevahendeid (PPE), nt prille ja kindaid.

+ Loputage pritsmed puhta veega nahalt ja riietelt maha.

A\ ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse kdrgel temperatuuril, kuni 95 °C.

+ Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage Iahti
dialUsaatori litmikke ega avage asendusporti.

+ Arge puudutage masina sisemise voolikusiisteemi (loputussild,
dialusaatori liitmikud/voolikud, DF- ja HDF-filtrite korpus) nahtavaid osi
desinfitseerimise ajal.

Ohtlik patsiendile vedeliku liigse eemaldamise téttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

Desinfitseerimisvahendi tundmatud koostisosad voi vale desinfitseerimis-
meetod vdivad kahjustada sisemist voolikustisteemi, mis vaib viia ebakorrektse
UFi vooluni.

+  Kasutage ainult ettevdtte B. Braun poolt heaks kiidetud desinfitseerimis-
vahendeid. Sobivad desinfitseerimisvahendid on loetletud jaotises 7.4.2
Desinfitseerimisvahendid (166) ja hooldusjuhendis.

+ Kasutage ainult ettevdtte B. Braun poolt maaratletud ja kinnitatud
desinfitseerimismeetodeid.

*  Veenduge, et desinfitseerimismeetod ja desinfitseerimisvahend sobivad
omavahel.

Vastasel juhul ei vastuta B. Braun véimalike seadme kahjustuste eest.

Masin on varustatud turvafunktsiooniga, mis jalgib desinfitseerimise juhtivuse
vaartusi, et valtida vale desinfitseerimisvahendi juhuslikku kasutamist.

Parast masina keemilist desinfitseerimist eemaldatakse desinfitseerimis-
vahendi jaagid, kasutades selleks kindlaks maaratud loputusmahte.
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Desinfitseerimismeetodid

Desinfitseerimise programmis on saadaval jargmised desinfitseerimis- ja

puhastusmeetodid.

Meetod

Kirjeldus

Masina desinfitseerimine / puhastamine

Termiline desinfitseerimine

Kilm permeaat soojendatakse seadmes kuni
86 °C

Termiline desinfitseerimine
sidrunhappega

50% sidrunhape soojendatakse seadmes
kuni 83 °C

Keemiline 1 & 2

Mitte kasutusel

Loputamine

Masinat loputatakse kilma permeaadiga

Katlakivieemaldus

Dialtiisivedeliku filtritest katklakivi eemaldus
happe kontsentraadiga

Tsentraalne desinfitseerimin

e / puhastamine

Tsentraalne termiline
desinfitseerimine

Masinas ringleb kuum permeaat
veevarustussisteemist

Tsentraalne automaatne
keemiline desinfitseerimine

Desinfitseerimisvahend veevarustusslistee-
mist on masinas automaatselt reguleeritav

Tsentraalne keemiline
desinfitseerimine kasitsi

Desinfitseerimisvahend veevarustussiistee-
mist on masinas kasitsi reguleeritav

Tsentraalne loputus

Vee sissevooluava loputatakse vedelikuga
veevarustussusteemist

Desinfitseerimise  ajal

toodeldakse

taielikult masina dialtlsivedeliku

i @

ringlussisteem. Ainsaks erandiks on tsentraalne automaatne keemiline
desinfitseerimine, kus toimub moéoddavool diallilsivedeliku filtritest, et valtida
nende kahjustamist.

Desinfitseerimise kohandamiseks erinevatele olukordadele saab
desinfitseerimismeetodeid aktiveerida voi inaktiveerida TSM-reziimis ning
valida voi valiku tlihistada reziimis Kasutaja seadistus.

TSM-reziimis saab aktiveerida voi inaktiveerida jargmiseid valikuid:

+ desinfitseerimine parast igat dialtiUsi,

. automaatne ettevalmistamise kaivitamine parast desinfitseerimist,
+ automaatne valjalilitus jdudeajal loputamise kaigus,

+ automaatne desinfitseerimise kaivitamine (nt parast ravi).

Enamikku desinfitseerimise  parameetreid, naiteks sissevoolumaht,
desinfitseerimise aeg ja temperatuur voi loputusaeg, saavad TSM-reziimis
seadistada ainult tehnilise hoolduse to6tajad!

Parameetreid on kirjeldatud jaotises 10.13 Desinfitseerimisparameetrid (234).

Uuring, mis kasitleb katseprotseduuri, millega kinnitatakse sanitatsiooni ja
desinfitseerimise tohusust, on saadaval soovi korral.
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7.4.2 Desinfitseerimisvahendid

A\ ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vedeliku liigse eemaldamise téttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

Sobimatud desinfitseerimisvahendid voivad muuta masina sisemise
voolikusisteemi materjalide omadusi, mille tulemuseks voib olla ebakorrektne
UFi vool.

+  Kasutage ainult selliseid desinfitseerimisvahendeid, mis sobivad masina
ja kasutatavate dialtiisivedeliku filtritega.

Desinfitseerimiseks voib kasutada jargmisi desinfitseerimisvahendeid.

Desinfitseerimismeetod Desinfitseerimisvahend | Kontsentratsioon
Sidrunhappega termiline Sidrunhape 50%
Tsentraalne automaatne Puristeril 340 max 5%
keemiline

74.3 Desinfitseerimise ettevalmistamine

7.4.3.1 Masina ettevalmistamine

Desinfitseerimisvahendi mahuti paigaldamine
1. Sisestage desinfitseerimisvahendi mahuti kinnitusse masina tagakdljel.

2. Uhendage desinfitseerimisvahendi liin desinfitseerimisvahendi ihendusega
loputussilla all.

3. Veenduge, et desinfitseerimisvahendi mahuti ei asetse kdérgemal kui
loputussild.

4. Veenduge, et desinfitseerimisvahendi mahutis on piisav kogus sobivat
desinfitseerimisvahendit.

5. Vajadusel vahetage desinfitseerimisvahendi mahuti valja.

& Votke arvesse, et desinfitseerimise tslkkel voib kaivituda monel
hilisemal ajahetkel automaatselt.

Masina ettevalmistamine

1. Veenduge, et mélemad dialGisaatori liitmikud on loputussillal.
2. Veenduge, et bikarbonaadi kasseti hoidik on suletud.

3. Veenduge, et mdlemad imitorud on Ghendatud fiksaatoriga.
4

Veenduge, et veevarustus on tihendatud ja avatud.
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7.4.3.2 Desinfitseerimise programmi valimine

Masina desinfitseerimisega saab alustada kasitsi enne voi parast raviseanssi.
Masina desinfitseerimiseks enne ravi valige desinfitseerimine kohe péarast
seadme sisse lulitamist ning enne ravi tiubi valimist.

m Kui see on seadistatud reZiimis Kasutaja seadistus, Kaivitub desinfitseerimine
parast raviseanssi vaikimisi valitud meetodiga automaatselt ning taiendavaid
valikuid ei ole tarvis teha.

1. Puudutage valikut Desinfitseerimine ekraanil Programmi valimine
(desinfitseerimiseks enne ravi) voi
puudutage ikooni Desinfitseerimine ekraanil Seadistus (desinfitseerimiseks
parast reinfusiooni).

& Avaneb ekraan Desinfitseerimine.

Joon. 7-5 Desinfitseerimismeetodi valimine ekraanil Desinfitseerimine

Valige desinfitseerimismeetod rippmenddist @ .

Puudutage nuppu Kédivita @ , et kaivitada valitud desinfitseerimismeetodi
rakendamine.

% Edenemisribal @ on naha, et desinfitseerimine on kaimas.
% Allesjadnud desinfitseerimisaeg ® kuvatakse edenemisriba kohal.

Desinfitseerimise ajal kuvatakse temperatuur ja kasutatava vedeliku juhtivus
ekraani raami vasakul kiljel.
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744 Masina desinfitseerimine ja puhastamine

7441 Termiline desinfitseerimine sidrunhappega

Masinat tuleks katlakivi tekke véltimiseks desinfitseerida 50% sidrunhappega
parast igat bikarbonaadiga dialtiusi.

Sidrunhappega termilise desinfitseerimise alustamiseks valige Sidrunhape
50% rippmenllst Desinfitseerimismeetod ekraanil Desinfifseerimine ning
puudutage nuppu Kéivita.

oon. 7-6 Termiline desinfitseerimine sidrunhappega

Edenemisriba varv tdhistab hetkel aktiivset desinfitseerimise etappi jargmises
jarjekorras:

sinine: (jadkvedeliku) valjaloputus,
kollane: desinfitseerimisvahend imetakse sisse ning algab soojendamine,
helepruun: kokkupuude ja ringlus,

sinine: (desinfitseerimisvahendi) valjaloputus.
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7.4.4.2 Termiline desinfitseerimine

TEATIS!

Kasutage termilist desinfitseerimist ainult erandjuhtudel, kuna selle mikroobe
vahendav toime ei ole regulaarseks kasutamiseks piisav. Parast
bikarbonaadiga dialtuUsi tuleb seadmest eemaldada katlakivi, mida termilise
desinfitseerimisega saavutada ei ole voimalik.

Termilise desinfitseerimise alustamiseks valige Termiline rippmenlist
Desinfitseerimismeetfod ekraanil Desinfitseerimine ning puudutage nuppu
Kéivita.

Joon. 7-7 Termiline desinfitseerimine

Termiline desinfitseerimine koosneb jargmistest sammudest:
+  j@dkainete automaatne valjaloputus,

+  permeaadi soojendamine vahemalt temperatuurini 85 °C,
+  kokkupuude ja ringlus,

*  jahtumine ja valjaloputus.
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7443 Loputamine

Ohtlik patsiendile seadme saastumise korral!

Masinat tuleb nduetekohaselt desinfitseerida. Loputamine ei asenda masina
desinfitseerimist.

+ Desinfitseerige masin eraldi enne loputamist.

Loputamist saab kasutada parast desinfitseerimist ja lihikesi jdbudeaegasid, et
puhastada masina diallusivedeliku ringlussisteemi.

Masina loputamisega alustamiseks valige Loputusvee sissevooluava
rippmeniust  Desinfitseerimismeefod  ekraanil  Desinfitseerimine  ning
puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-8 Loputamine on kdimas

Edenemisriba sinine varvus viitab sellele, et killma permeaati imetakse sisse
ja loputatakse vélja.
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7444 Automaatne katlakivieemaldus

Onhtlik patsiendile kontrollimatu ultrafiltratsiooni tottu!

Kaltsifitseerunud diallitsivedeliku filter voib pdhjustada jargmise ravi ajal
korvalekaldeid UFi Kiiruses.

+ Eemaldage katlakivi diallusivedeliku filtriga masinast parast igat
bikarbonaadiga dialtiUsi.

Kui kasutate desinfitseerimisel 50% sidrunhapet, ei ole seadmest katlakivi
eemaldamine vajalik. Kui kasutate leeliselisi desinfitseerimisvahendeid, tuleb
esmalt viia labi katlakivi eemaldus 50% sidrunhappega.

Katlakivieemaldus on puhastusviis. See ei asenda desinfitseerimist!!

HDF-masinates ei saa rakendada automaatset katlakivieemaldust.

Katlakivieemalduse efektiivsust mojutavad eelnevalt seadistatud kontaktaeg
ja puhastustsiklite ajal kasutatav temperatuur. Kui dialiUsiravis kasutatakse
kérgemas kontsentratsioonis bikarbonaati, vdib olla vajalik pikem kontaktaeg
ja kérgem temperatuur.

Kui see on aktiveeritud reziimis Kasulaja seadistus, kaivitub katlakivieemaldus
automaatselt parast iga ravikorda, mille kdigus kasutati bikarbonaati ja juhul,
kui masin on varustatud DF-filtriga. Katlakivi eemaldamiseks DF-filtrist
tdbmmatakse sidrunhappe asemel masinast raviks kasutatud happe
kontsentraati kdrges kontsentratsioonis.

1. Kui patsient on masina kiiljest lahti Ghendatud, tihjendage diallisaator
tavaparaselt.

Uhendage dialiisaatori liitmikud loputussillaga.

3. Veenduge, et happe kontsentraadi liitmik on tGhendatud kontsentraadi
allikaga.

Bikarbonaadi kasseti voib protseduuri kdigus hoidikusse jatta. Bikarbonaadi
kontsentraadi liitmiku voib jatta protseduuri kadigus Ghendusse kontsentraadi
allikaga.

Katlakivieemalduse protseduur kaivitub automaatselt parast raviseanssi, kui
sisenetakse desinfitseerimise reziimi.

Katlakivieemaldus kaivitub ainult parast bikarbonaadiga dialiisi. Seda ei saa
manuaalselt kaivitada.

Selle katlakivieemaldusmeetodi esimeses etapis imetakse happe kontsentraat
sisse. Parast selle sammu I6petamist loputatakse kontsentraat valja.

Niipea kui happe valjaloputamine on I6petatud, siseneb masin ettevalmistamise
etappi, kui reziimis Kasufaja seadistus on valitud Auvfomaatne
ettevalmistamise kdivitamine pérast desinfitseerimist.

Kui valik Aufomaatne ettevalmistamise kaivitamine pérast desinfitseerimiston
reziimis Kasulaja seadjstus inaktiveeritud, siseneb masin desinfitseerimise
etappi ning kaivitab desinfitseerimise loputuse automaatselt. Sellisel juhul
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peavad koik liitmikud olema loputussildadel ning kasseti hoidik peab olema
suletud.

Automaatse katlakivieemalduse saab peatada mistahes protsessi etapis.
Masinas kuvatakse ekraan Desinfifseerimine ning teostatakse happe
valjaloputus. Parast alustatakse desinfitseerimise loputusega automaatselt.

745 Tsentraalne desinfitseerimine ja puhastamine

Masin pakub vdimalust vee sissevoolutoru keemiliseks voi termiliseks
desinfitseerimiseks voi loputuseks tsentraalsest veevarustusest. Tsentraalne
veevarustus peab olema selleks protseduuriks sobiv.

Tsentraalsete desinfitseerimismeetodite puhul desinfitseeritakse kogu
dialtdsivedeliku ringlussiisteem vee sissevooluavast dialisaadi valjavooluni.
Ainsaks erandiks on tsentraalne automaatne keemiline desinfitseerimine, kus
toimub méddavool dialliisivedeliku filtritest, et valtida nende kahjustamist.

Soovitatav on kasutada veedetektoreid voimalike lekete tuvastamiseks
jarelevalveta t66 kaigus.

Kui soovite teavet tsentraalse veevarustussisteemi desinfitseerimise kohta,
vaadake tsentraalse veevarustuse kasutusjuhiseid.

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

Tsentraalne veevarustussisteem vdib olla saastunud endotoksiinide ja
mikroobidega.

+ Vastutav organisatsioon vastutab higieeni ning tsentraalsete
veevarustussiisteemide desinfitseerimise eest.
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7.4.51 Tsentraalne termiline desinfitseerimine

m Masinas ei tohi olla kontsentraate ega desinfitseerimisvahendeid. Teostage
loputusprotsess vOi desinfitseerige masin enne tsentraalset termilist
desinfitseerimist!

Tsentraalse termilise desinfitseerimise alustamiseks valige 7sentraaine
termiline rippmenuust Desinfitseerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ning
puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-9 Tsentraalne termiline desinfitseerimine

Jargmised sammud teostatakse tsukliliselt:

* kuum permeaat voetakse tsentraalsest veevarustussusteemist
(sissevoolumaar eelseadistatakse TSM-reziimis),

* soojendamine ja kokkupuude ilma ringluseta,
+ valjaloputamine.
Selle protseduuri kaigus on masina soojendi tdiendavaks permeaadi

soojendamiseks sisse lilitatud. Saavutatavat temperatuuri maojutab
tsentraalsest veevarustusslisteemist eemaldatava vedeliku voolukiirus.

E Temperatuuri jalgitakse selle desinfitseerimisprogrammi kadigus seadmes,
mitte tsentraalses veevarustussusteemis.
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7.4.5.2 Tsentraalne, manuaalne, keemiline desinfektsioon

Mdurgituste oht patsiendile!
Tsentraalses veevarustussiisteemis voib olla desinfitseerimisvahendeid.

+ Tsentraalse desinfitseerimise kaigus paigaldage masinale hoiatussilt,
naiteks Ohtlik patsiendile! Desinfitseerimisvahend vee sissevooluforus!

+ Kasutage seadet raviks uuesti vaid siis, kui vee sissevoolutoru on korralikult
loputatud. Veenduge, et masinas ei ole desinfitseerimisvahendit.

« Uhendage tsentraalse veevarustussiisteemiga ainult desinfitseerimis-
vahendite vaba vee sissevoolutoru.

A\ ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vedeliku liigse eemaldamise téttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

Sobimatud desinfitseerimisvahendid vbivad muuta masina sisemise
voolikusisteemi materjalide omadusi, mille tulemuseks vdib olla ebakorrektne
UFi vool.

+ Kasutage vee sissevoolutoru desinfitseerimiseks ainult selliseid desinfit-
seerimisvahendeid, mis sobivad masina ja kasutatavate dialtusivedeliku
filtritega.

Tsentraalse manuaalse keemilise desinfitseerimise alustamiseks valige
Tsentraalne keemiline rippmenllUst Desinfitseerimismeetod ekraanil
Desinfitseerimine ning puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-10 Tsentraalne keemiline desinfitseerimine kasitsi

Selle desinfitseerimismeetodi esimeses etapis vOetakse tsentraalsest
veevarustussisteemist desinfitseerimisvahendit ning pumbatakse 1abi masina
(Joon. 7-10, @ ). Sissevool @ ja sissevooluaeg @ on eelnevalt seadistatud
reziimis Kasutaja seadistus. Sissevool peatub eelseadistatud aja méddumisel.
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Kui kogu desinfitseerimisvahend on tsentraalsest veevarustussusteemist valja
loputatud, valige Vdjaloputus @ ning puudutage nuppu Kdivita. Masina
loputamist alustatakse eelseadistuad vooluhulgaga ning peatatakse parast
eelseadistatud aja méddumist.

Parast keemilise desinfitseerimise I6petamist palub masin kinnitada, et
seadmesse ei ole jaanud desinfitseerimisvahendit (vt jaotist 7.4.6
Kontrollimine, kas esineb desinfitseerimisvahendi jaake (178)).

7.45.3 Tsentraalne, automaatne, keemiline desinfektsioon

Mdurgituste oht patsiendile!
Tsentraalses veevarustusslisteemis voib olla desinfitseerimisvahendeid.

+ Tsentraalse desinfitseerimise kaigus paigaldage masinale hoiatussilt,
naiteks Ohtlik patsiendile! Desinfitseerimisvahend vee sissevooluforus/!

+  Kasutage seadet raviks uuesti vaid siis, kui vee sissevoolutoru on korralikult
loputatud. Veenduge, et masinas ei ole desinfitseerimisvahendit.

+ Uhendage tsentraalse veevarustussiisteemiga ainult desinfitseerimis-
vahendite vaba vee sissevoolutoru.

A\ ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vedeliku liigse eemaldamise téttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

Sobimatud desinfitseerimisvahendid vbivad muuta masina sisemise
voolikususteemi materjalide omadusi, mille tulemuseks voib olla ebakorrektne
UFi vool.

+ Kasutage vee sissevoolutoru desinfitseerimiseks ainult selliseid desinfit-
seerimisvahendeid, mis sobivad masina ja kasutatavate dialtilsivedeliku
filtritega.

Tsentraalse automaatse keemilise desinfitseerimise saab kaivitada ainult
iganddalase desinfitseerimise  programmina (vt 7.4.9 Iganadalane
desinfitseerimine (182)).

Parast masina automaatset sisselllitumist desinfitseerimiseks kuvatakse
jargmine ekraan:
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Joon. 7-11 Tsentraalne automaatne keemiline desinfitseerimine — desinfitseerimise faas

See desinfitseerimine toimub jargmiste etappidena:
+ tsentraalsest veevarustussiisteemist voetakse desinfitseerimisvahendit,
*  kokkupuude ilma ringluseta,

. automaatne valjalulitus,

parast kasitsi vdi automaatset sisselllitumist loputatakse desinfitsee-
rimisvahendi jaagid automaatselt vélja.

Joon. 7-12 Tsentraalne automaatne keemiline desinfitseerimine — véljaloputus
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Tsentraalse veevarustuse liinid peavad olema desinfitseerimisvahendist
puhtad enne, kui sailitusaeg on mdddas, st enne, kui masin lllitatakse
manuaalselt voi automaatselt sisse.

Parast keemilise desinfitseerimise I6petamist palub masin kinnitada, et
seadmesse ei ole jadnud desinfitseerimisvahendit (vt 7.4.6 Kontrollimine, kas
esineb desinfitseerimisvahendi jaake (178)).

7454 Tsentraalne loputus

Onhtlik patsiendile seadme saastumise korral!

Masinat tuleb nduetekohaselt desinfitseerida. Loputamine ei asenda masina
desinfitseerimist.

+ Desinfitseerige masin eraldi enne loputamist.

Tsentraalset loputamist saab kasutada parast desinfitseerimist ja lUhikesi
joudeaegu masina dialuusivedeliku ringlussisteemi  puhastamiseks.
Tegelikult tehakse vedeliku ringlussisteem ainult marjaks, kuna voolukiirust
vahendatakse, et valtida olukorda, kus tsentraalse veevarustusstisteem
lekketuvastus tdlgendab vedeliku eemaldamist lekkena.

Tsentraalset loputust saab teostada 6d6sel v6i hommikul, kasutades
automaatse kaivitamise ja automaatse valjalllituse funktsioone (vt jaotisi
7.4.9 Iganddalane desinfitseerimine (182) ja 7.4.8 Automaatne valjalilitus
(180)).

Tsentraalse loputamine alustamiseks kasitsi valige T7sentraalne loputamine
rippmenlist  Desinfitseerimismeetod ekraanil  Desinfitseerimine ning
puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-13 Tsentraalne loputus

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 177



Dialog iQ

178

Ravijargsed protseduurid

Edenemisriba sinine varvus viitab sellele, et killma permeaati imetakse sisse
ja loputatakse vélja.

Jargmised sammud teostatakse tsikliliselt:

+ kilm permeaat vbetakse tsentraalsest veevarustussiisteemist (sisse-
voolumaar eelseadistatakse TSM-reziimis),

*  ringlus,

+ valjaloputamine.

746 Kontrollimine, kas esineb desinfitseerimisvahendi jadke

Mirgituste oht patsiendile!
Desinfitseerimisvahendid voivad olla jdédnud masinasse.

+ Pérast desinfitseerimisvahendite kasutamist kontrollige diallisaatori
litmikel ja dialisaadi véljavoolu juures, et masinasse ei ole jaanud
desinfitseerimisvahendite jaake.

Kui desinfitseerimisvahendina kasutati 50% sidrunhapet, ei ole tarvis
desinfitseerimisvahendi jaakide olemasolu kontrollida.

Keemilise desinfitseerimise korral kuvatakse parast valjaloputust ekraanil
jargmine infoaken:

Joon. 7-14 Keemilise desinfitseerimise ohutusteade
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Kontrollimaks, et slisteemis ei ole desinfitseerimisvahendi jadke, saab Idhtuda
jargmistest naitajatest.

Desinfitseerimisvahend | Naitaja

Sidrunhape 50% Pole vajalik

Puristeril 340 Kaaliumjodiid-tarklispaber

Kui masinas on desinfitseerimisvahendit:

1. puudutage valikut 7uleta mulle hiljem meelde.

2. Teostage masina loputamine (vt jaotist 7.4.4.3 Loputamine (170)).
& Parast loputamise I6petamist ilmub uuesti infoaken.

3. Korrake testi.

Kui masinas desinfitseerimisvahendit ei ole:

1. vajutage monitoril klahvi Sisesta, et kinnitada edukas test.

Séltuvalt konfiguratsioonist Iilitub masin kas ettevalmistuse ekraanile voi jaab
endiselt ette valjaloputuse ekraan. Aken, kus saab kinnitada, et masinas
desinfitseerimisvahendit ei ole, jddb aga aktiivseks seni, kuni vajutate
monitoril klahvi Sisesia.

7.4.7 Desinfitseerimise I6petamine

Desinfitseerimine [6ppeb automaatselt, kui protsess on I6pule viidud, kuid
seda saab ka igal ajal katkestada.

1. Puudutage valikut Peata.
& Ekraanile kuvatakse kinnitamise aken.

2. Puudutage desinfitseerimise katkestamiseks valikut OK voi selle
tihistamiseks valikut 7dhista.

% llmub ikoon Peata loputus.

Kui desinfitseerimisvahend on juba sisse imetud, jdrgneb desinfitseerimise
katkestamisele loputusfaas (nt 50% sidrunhappe puhul 5 minutit).

Kui reziimis Kasutgja seadistus on eelnevalt seadistatud Desinfitseerimine iga
raviseansi jérel, tuleb enne uue ettevalmistusega alustamist desinfitseerimine
teostada.
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748 Automaatne véljaliilitus
Automaatne véljaliilitus

Funktsiooniga Aufomaatne véjalilitus 10litub masin automaatselt valja
joudeajal loputuse kaigus, mis kaivitatakse parast desinfitseerimise
I6petamist. Selle funktsiooni vaikeseadistus ning vaikimisi véljalllitusaeg on
eelnevalt seadistatud reziimis Kasufaja seadistus (Automaatne vélalilitus
Jjoudeajal loputamise kdigus, Maksimaaine joudeaeg).

Parast desinfitseerimise ekraani valimist ndidatakse eelseadistusi funktsiooni
Automaatne Vvéljalilitus jaoks (Jah vOi Ei ning samuti maksimaalset
jdudeaega, kui on valitud Jah). Selle funktsiooni seadistust saab muuta
mistahes ajal enne voi parast desinfitseerimisega alustamist, puudutades
valikut Automaatne vaéjaldlitus, Jah voi Ei (Joon. 7-15, @ ).

® ©

Joon. 7-15 Desinfitseerimine on kaigus - Aufomaatne véljaldilitus aktiveeritud

Maksimaalne jdudeaeg

Parast desinfitseerimise alustamist, kui funktsioon Aufomaatne véljaliilifus on
aktiivne (Jah), muutuvad aktiivseks ka nupud, millega saab muuta allesjdanud
aega valjalllituseni @ . Valikut Maksimaalne joudeaeg saab muuta igal ajal
desinfitseerimise kaigus.

Kui desinfitseerimisega alustati automaatselt iganadalase desinfitseerimise
programmi raames ning funktsioon Automaatne véjjaliilitus oli aktiivne, ei saa
funktsiooni aktiveerida ja inaktiveerida selliselt, nagu on kirjeldatud ulal
manuaalse desinfitseerimise puhul. Kasutatavad on ainult nupud, millega
saab reguleerida funktsiooni Maksimaaine joudeaeg. Ajaseadistus ei ole
seotud iganddalase desinfitseerimise programmiga.
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Allesjaénud aeg

Parast desinfitseerimise I6petamist kaivitub masinas joudeajal loputamise
reziim. Avatud on programmi valimise ekraan, kus on naha allesjaanud aeg
automaatse valjalllituseni (Joon. 7-16). Kui allesjadnud aeg on naiteks 30
minutit, 1litub seade 30 minutit parast desinfitseerimise I6petamist valja, kui
kasutaja muid toiminguid ei teosta.

Joon. 7-16 Ekraan Programmi valimine — Automaatne véjaliilitus aktiivne

TEATIS!

Jatke seadme toitellliti sisse lulitatuks.
Veenduge, et Gihendatud on piisavas koguses desinfitseerimisvahendit.
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7.4.9 Iganadalane desinfitseerimine

Iganadalase desinfitseerimise programm lihtsustab regulaarsete desinfitsee-
rimiste konfigureerimist. Vdimalik on programmeerida desinfitseerimist ka
aegadeks, kus personali kohal ei viibi. Programmeerida saab maksimaalselt
21 desinfitseerimist. Kahe desinfitseerimise vahel peab olema vahemalt 1 tund.

1. Puudutage ekraanil Seadistus ikooni Des. iganéddalane.
% Avaneb jargmine ekraan:

Joon. 7-17 Iganadalase desinfitseerimise programm ekraanil Seadistfus

2. Puudutage valikut Uus.
3. Looge uus paev, kaivitusaeg ja desinfitseerimismeetod.

4. Parast sisestamist puudutage valikut Salvesta.
Kui valikut Salvesta ei puudutata, kaovad sisestatud andmed ekraanilt
lahkumisel.

5. Kirje kustutamiseks valige vastav Kusfufa markeruut ning puudutage
valikut Kustuta.

6. Valige Aufom. vélaldilit. - Jah, kui soovite, et seade parast desinfitseerimist
valja lulituks. Valige Aufomn. véljaltilit. - Ei, kui soovite, et seade jadks péarast
sisse lUlitatuks.

7. Vajutage nuppu Sees, et aktiveerida /lganddalane programm.

Kui masin lulitatakse programmeeritud desinfitseerimiseks automaatselt
sisse, kuvatakse alati ekraan Desinfitseerimine. 1segi kui valiku Meefod all on
valitud Desinfitseerimist ei foimu, teostab masin parast kaivitumist jbudeajal
loputust ning seetdttu kuvatakse ka siis ekraan Desinfitseerimine.

TEATIS!

Jatke seadme toitellliti sisse lUlitatuks. Veenduge, et Ghendatud on piisavas
koguses desinfitseerimisvahendit.

Iganadalast desinfitseerimist saab teostada vaid parast seadme automaatset
kaivitumist. Kui masin lUlitati valja kasitsi, tuleb see enne desinfitseerimist
uuesti kasitsi sisse llitada!
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7410 Desinfitseerimise ajalugu

Teostatud desinfitseerimised on kirjas valiku Desinfitseerimise gjalugu all
ekraanil Sead/stus:

1. Puudutage ekraanil Seadistus ikooni Des. ajalugu.

% llmub nimekiri hiljuti teostatud desinfitseerimistest.

Joon. 7-18 Desinfitseerimise ajalugu

Nimekirjas on teave desinfitseerimise kuupdeva ja kellaaja, kestuse, meetodi
ning desinfitseerimisvahendi kohta. Olek annab kasutajale teada, kas
desinfitseerimine viidi 16pule iima rikete ja katkestusteta. Seadmesse saab
salvestada maksimaalselt 500 desinfitseerimist. Kui desinfitseerimisi on
rohkem kui 500, kirjutatakse esimesed kanded dle (st viimane
desinfitseerimine salvestatakse esimese automaatse kustutamisega).
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7.5 Pinna desinfitseerimine ja puhastamine

7.5.1 Puhastusvahendid

Alljargnevas tabelis loetletud pinna desinfitseerimiseks ja puhastamiseks
mobeldud tooted kuuluvad B. Brauni tootesarja. Rohkem tooteid ning nende
tehnilised andmed on saadaval soovi korral.

Toode Kontsentratsioon | Tootja
Meliseptol 100% B. Braun
Melsitt 1% @ B. Braun
Hexaquart plus 2% 2 B. Braun
Isopropanool/etanool — mitte max 70% Erinevad
kasutada puuteekraanil!

a. 15 minutiks

752 Véline puhastamine

A\ ETTEVAATUST!

Ristinfektsiooni oht saastatuse tottu!

+ Masina vaélispinda tuleb pérast igat raviseanssi puhastada sobiva
puhastusvahendiga.

+ Rakendage masina pinna puhastamisel/desinfitseerimisel vajalikke
ohutusmeetmed, naiteks kasutage isikukaitsevahendeid (PPE), nt
kindaid.

. Kui masina pind vdi réhuanduri konnektorid on saastunud verega,
desinfitseerige ja puhastage need hoolikalt.

A\ ETTEVAATUST!

Vedeliku seadmesse sisenemise korral masina kahjustamise oht!

* Veenduge, et masinasse ei paase vedelikku.
*  Arge puhastage pindu liiga niiske lapiga.
+ Kasutage ainult sobivaid puhastusvahendeid.

Puuteekraani puhastamine t66 kaigus
1. Puudutage ikooni Ekraanilukk.

% Puuteekraan inaktiveeritakse 10 sekundiks ning seda saab puhastada.

Elektril6dgi ja tule oht!

* Veenduge, et masinasse ei paase vedelikku.
*  Veenduge, et pistikul ega pistikupesal ei ole vedelikku.

TEATIS!

Arge puhastage monitori liiga niiske lapiga. Vajadusel kuivatage pérast
pehme lapiga.
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Monitori ja korpuse puhastamine

1. Puhastage korpuse osad ja monitor heaks kiidetud puhastusvahendiga (vt
Ulaltoodud tabelit).

2. Kasutage puhastusvahendeid ainult kooskdlas vastavate kasutusjuhistega.
Pesa siivise ja lekkeanduri puhastamine

Alarm Lekkeandur tuvastas vedelikku Kaivitatakse kohe, kui lekkeandur
tuvastab 400 ml vedelikku.

Enne ja parast raviseanssi tuleb kontrollida pesa suvist (Joon. 7-19, @ ), et
seal ei oleks vedelikku. Kui slvises on vedelik, eemaldage see sistla voi
svammiga ja puhastage slvis. Kaane saab puhastamiseks hdlpsalt
eemaldada. Katke slivis parast puhastamist uuesti.

Joon. 7-19 Sivis lekkeanduriga

Verepumba rulliku puhastamine

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Ebakorrektne desinfitseerimine voib kahjustada verepumba rullikut, mis viib
vaiksema voolukiiruseni.

+  Arge asetage verepumba rullikut desinfitseerimisvanni.

Puhkige verepumba rullikut puhastusvahendiga, kuid arge tehke seda liiga
marjaks. Vajadusel kuivatage parast pehme lapiga.
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SADi ja HCT anduri kaante puhastamine

Mullianduri (SAD) ja hematokriti anduri (HCT) kaaned saab vajadusel
puhastamiseks eemaldada ning hiljem tagasi panna.

Kui panete parast puhastamist SADi ja HCT anduri kaasi tagasi, veenduge, et
nad ei Idhe segamini! Kaante tagakilgedel on kirjas SAD ja HCT (vt Joon. 7-
20, ®).

Joon. 7-20 Tuubimargistus HCT ja SADi anduri kaantel

7.6 Vanade masinate kérvaldamine

Masin sisaldab aineid, mis on ebakorrektse utiliseerimise korral keskkonnale
ohtlikud.

Utiliseerige masina varuosad vastavalt kehtivatele seadustele ja kohalikele
eeskirjadele (nt direktiiv 2012/19/EU). Arge visake selliseid jdatmeid minema
koos olmejaatmetegal

Enne transporti ja utiliseerimist tuleb varuosi vdi masinaid puhastada ja
desinfitseerida vastavalt eeskirjadele. Enne masina utiliseerimist tuleb akud
eemaldada (helistage tehnilisse teenindusse).

B. Braun Avitum AG garanteerib, et vétab tagasi varuosi ja vanu masinaid.
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8 HDF Online/HF Online

Lisaks hemodialtisile pakuvad HDF-masinad ravituupidena hemodia-
filtratsiooni (HDF) ja hemofiltratsiooni (HF), mille puhul valmistatab masin
asendusvedeliku ette vorgus.

Masin vdimaldab teostada HDF Online’i ja HF Online’i raviseansse eel- voi
jarellahjendusega.

Kasutaja vastutab masina ning valmistatud dialidsi- ja asendusvedeliku
hlgieeninduetele vastavuse jalgimise eest.

Vajadusel arvestage kehtivate piirkondlike eeskirjadega.

Selles peatiikis kirjeldatakse detailselt ainult neid samme, mis erinevad
hemodialliisis kasutatavatest.

8.1 Hemodiafiltratsiooni/hemofiltratsiooni
ettevalmistamine

Ohtlik patsiendile nakkuste tottu!

Pika joéudeaja kéigus vOib saastumine pobhjustada bakterite kasvu ja
plurogeenseid reaktsioone.

+ Desinfitseerige masin enne raviga alustamist ning eriti parast pikka
joudeaega.

8.1.1 HDFi/HFi valimine

1. Puudutage ekraanil Programmi valimine ikooni HDF Kahe néela.

Joon. 8-1 Ekraan Programmi valimine HDF-masinal
% Kuvatakse kahe ndelaga HDF-protseduuri Avakuva.
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% Masin kaivitab automaatse testjarjestuse.
Jargige ekraanil kuvatavaid juhiseid.
Vajadusel ihendage vastavad kontsentraadid (vt jaotist 5.5 Kontsentraadi
Uhendamine (88)).
8.1.2 HDFi/HFi parameetrite sisestamine sisestusekraanil
1. Puudutage ekraanil Sisesfus ikooni HDF.
% Kuvatakse HDF/HF Online’i parameetrid.

Q@ @®» O

Joon. 8-2 HDF/HF Online’i parameetrid ekraanil Sisestus

2. Maarake HDFi/HFi parameetrid vastavalt jargmisele tabelile.

Kirje | Tekst Kirjeldus

1 Ravi tadp Valige ndutav ravi taup

2 Efektiivne DFi vool | Tegelik dialitsivedeliku vool labi diallsaatori

3 UFi/verevoolu Ultrafiltratsiooni kogukiiruse (UFi kiirus) ja
suhe verevoolu vahelise suhte jéalgimine

DialUsaatori hiitibimise valtimiseks peab suhe
olema alla 30%.

Hoiatus, kui suhe on tle 30%
Alarm, kui suhe on Ule 40%

4 Lahjendusreziim Valige eel- voi jarellahjenduse reziim

5 Asendusmaht Sisestage asendusmaht kalkulaatori vai liuguri
abil

6 Asenduskiirus Sisestage asenduse kiirus kalkulaatori voi
liuguri abil

7 Dialusaadi vool Seadistage dialiitsivedeliku vool
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m HDF/HF-reziimi saab aktiveerida ravi kdigus. Sellisel juhul ei testita jargnevalt
Uhendatud asendusliini lekete suhtes. Liini Ghendamisel tuleb olla vaga
hoolikas: kasutaja peab tagama podhjaliku ohutustatuse ning Uhenduste
tiheduse.

Ekraanil kuvatakse vastav alarm.

i @

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasulaja seadistus maarata ka teisi HDF/
HF Online’i parameetreid.

8.1.3 Vereliinislisteemi sisestamine

m Uhekordsed tarvikud ei tohi olla tiletanud oma aegumiskuup&eva ning peavad
olema steriilsed.

1 Hepariinipump

2 Verepoolne sisend @
(PBE) POD

Dialtsaator @ @
Verepump @ @ @ @

Arteriaalse rohu andur

(PA)

6 Venoosse rohu andur
(PV)

®
Réhuandur (PBE) @
Asendusliin @ @

Online-asenduspump @

10 Venoosne kamber

11 Asendusliin @

12 Jaakide port

13 Asendusport Joon. 8-3 Vereliinisisteemi sisestamine eeltéitmiseks HDF/HF Online’iga
14 Hematokriti (HCT) andur

15 Mulliandur (SAD)

16 Arteriaalse vooliku
klamber (SAKA)

17 Venoosse vooliku
klamber (SAKV)

-

Fikseerige dialisaator diallisaatori hoidikusse (vt jaotist 5.6 Diallisaatori
Uhendamine (92)).

2. Votke dialusaatori liitmikud loputussillalt ja tUhendage diallisaatoriga, kui
masin selleks juhised annab. Votke arvesse varvikoode.

3. Avage verepumba kaas @ .

P

Sisestage arteriaalse vereliini mitmikiihendus ning sulgege verepumba
kaas.

% Verepump sisestab automaatselt pumbasegmendi.
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5. Uhendage arteriaalne (punane) vereliin dialiisaatori vasaku/alumise
otsaga ® .
Kontrollige ka varvikoode: dialUsaatori liitmik ning vereliinikonnektor
peavad olema samas diallsaatori otsas sama varvi.

6. Olemasolu korral: avage HCT anduri kaas @ ja sisestage arteriaalne liin.

Sulgege HCT anduri kaas. Veenduge, et kaas on korralikult suletud.

Ohtlik patsiendile arteriaalse 6hu infusiooni tottu!

+ Veenduge, et arteriaalne vereliin on sisestatud arteriaalse vooliku
klambrisse (SAKA).

Likake arteriaalne vereliin 18bi arteriaalse vooliku klambri (SAKA) @® .

Kinnitage arteriaalne patsiendi vereliinilhendus vooliku hoidikule masina
korpuse vasakul kiiljel. Arge (ihendage enne, kui masinal kuvatakse
vastavad juhised.

10. Suruge venoosne kamber kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Glevalt poolt, kuna hoidik vaib katki minna!

11. Uhendage venoosne (sinine) vereliin dialiisaatori parema/iillemise otsaga

®.
12. Avage mullianduri (SAD) kaas ® .

Ohtlik patsiendile dhuinfusiooni tottu!

Ultraheligeeli kasutamine vereliini sisestamiseks vdi koagulaat vereliinis
pohjustavad turvadhudetektori (SAD) ebakorrektset funktsioneerimist.

«  Arge kasutage vereliini SADi sisestamise hdlbustamiseks ultraheligeeli.
« Valtige ravi ajal htubeid vereliinides ja dialtisaatoris.

13. Sisestage venoosne vereliin SADi.
14. Sulgega SADi kaas.
15. Lukake venoosne vereliin labi venoosse vooliku klambri (SAKV) @ .

16. Uhendage venoosset réhku médtev liin réhuanduriga PV ® , arteriaalset
rohku modtev liin PA réhuanduriga ® vere sisendrohku mootev liin
réhuanduriga PBE @ .

17. Kontrollige, et réhku moaotvad liinid ei ole niverdunud ning on korralikult
kinnitatud.

18. Sisestage vereliinid kinnitustesse kehavalise verett6tlusmooduli ees.

19. Avage asenduspumba kaas ® .

20. Sisestage asendusliini mitmikihendus ning sulgege asenduspumba kaas.
% Asenduspump sisestab automaatselt pumbasegmendi.

21. Sulgege kdik klambrid teenindusliinidel (injektsioonipordid jne).
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22. Uhendage asendusliin asenduspordiga ® (valge), kui masin vastavad
juhised annab.

23. Uhendage venoosne liin jaékide pordiga @ (sinine).

24. Jarellahjendus: Uhendage asendusliini teine ots jarellahjenduse
konnektoriga venoossel kambril.

25. Eellahjendus: ihendage asendusliini teine ots eellahjenduse konnektoriga
arteriaalsel liinil.

26. Uhendage arteriaalne liin arteriaalse konnektoriga asendusliinil.
27. Kontrollige, et kdik Uhendused on tugevalt kinni.
28. Kontrollige, et vereliinid poleks keerdunud.

Online-eeltaitmiseks vedelikuga asenduspordist tuleb saavutada I6plik juhtivus.

Ohtlik patsiendile verekaotuse t6ttu venoosse ndela lahtithendumisel.

+  Kontrollige juurdepdasu patsiendile regulaarselt.
+  Kontrollige, et réhu kontrollsisteem on aktiivne.

8.1.4 Vereliinisiisteemi eeltditmine vedelikuga asenduspordist

HDF-masinad vdimaldavad vereliinisisteemi ja dialisaatorit eeltdita masinas
valmistatud asendusvedelikuga. Asendusvedelikku vOetakse masina
asenduspordist ning see voolab tagasi jaakide porti.

Eeltditmine jadkide pordiga ja online on vdimalik vaid juhul, kui parajasti ei
toimu desinfitseerimist!

DialtiGsivedelik (DF) on saadaval vaid siis, kui kéik DF-testid on labitud ning
Uhtegi DFiga seotud alarmi ei kuvatud. Masin tuvastab réhutesti kdigus ka
Uhe rebendi filtris.

Kui teste ei labitud, ilmub ekraanile vastav hoiatusteade. Uksikasjadega kohta
saate lugeda peatikist ,Alarmid ja veaotsing“.

Kaiki eneseteste on detailselt kirjeldatud hooldusjuhendis.

1. Avage koik klambrid vereliinidel.

A ETTEVAATUST!

Nakatumise oht!

Toksiinid ja/voéi mikroobid vereliinisisteemis vdivad saastada patsiendi vere.
Vajalik on verepumba kaivitamine!

+ Kaivitage verepump, et taita vereliinisiisteem soolalahusega.
*  Veenduge, et vedelikus ei ole toksiine ja/vdi mikroobe.

2. Puudutage ikooni Kdivita eeltditmine.

% Verepump alustab t66d. Vereliinisiisteem ja asendusliin tdidetakse
asendusvedelikuga.
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3. Vajadusel véib naidd vereliinisisteemi katmiseks manustada hepariini-
booluse.

Verepumba Kiiruse reguleerimiseks kasutage monitoril olevaid +/- klahve.

IIma automaatse eeltditmiseta maarake venoosse kambri tasemeks
ligikaudu 75%.

% Niipea kui automaatsed testid on edukalt I[abitud, jatkatakse
seadistatud loputusparameetritega eeltaitmist.

6. Kontrollige, et vereliinisisteem ja dialisaator on taielikult vedelikuga
taidetud.

& Kui allesjganud eeltaitmise maht jduab vaartuseni 0 (kuva: “--- ml”),
siis verepump peatub.

7. Parast loputamist teostage viimased kontrolltoimingud ning p&drake
diallsaator raviasendisse.

Masina saab ette valmistada ka eeltaitmisvedelikuga kottidest (vt peatikki 5
Masina ettevalmistamine raviks (81)).

8.2 Ettevalmistused standardseks hemodialiitisiks
vedelikuga asenduspordist

Standardseks hemodiallilisiraviks eeltditmisel on voimalik kasutada
asendusvedelikku asenduspordist, ilma asendusliini kasutamata.

1. Puudutage ekraanil Programmi valimine valikut HD kahe néelaga.

2. Kinnitage dialisaator dialisaatori hoidikule: dialisaator horisontaalasendis,
(punane) arteriaalne vereliinithendus vasakul, lateraalsed Hanseni
Uhendused Uleval.

3. Votke dialisaatori liitmikud loputussillalt ja Ghendage diallsaatoriga.
Kontrollige varvikoode.

4. Sisestage standardne AV komplekt tavaparaselt, kuid Uhendage
arteriaalne patsiendi Uhendus asenduspordiga (valge) ja venoosne
patsiendi jiuhendus jaakide pordiga (sinine).

% Masin tuvastab, et kottide asemel tuleb kasutada porte.
5. Puudutage ikooni Kdivita eeltditmine.

% Verepump alustab tood. Vereliinisisteem taidetakse
asendusvedelikuga asenduspordist.

6. Parast loputamist kontrollige veel kord ning podrake dialisaator
raviasendisse.
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8.3 Patsiendi Ghendamine ja hemodiafiltrasiooni/
hemofiltratsiooniga alustamine

Niipea kui patsiendiandmed on kinnitatud, kuvatakse Avakuva ekraan, kus on
kirjas Uhenda patsient.

HDF-masinad toeatavad patsiendi lhendamist nii valge kui punase Ghenduse
abil (vt jaotist 6.2 Patsiendi Ghendamine ja raviga alustamine (127)). Selles
jaotises on kirjeldatud ainult punast Ghendust.

Nakatumise oht!

Mikroobid vereliinisisteemis ja asendusliinis véivad pdhjustada patsiendi vere
saastumist.

« Jargige arteriaalsete ja venoossete liinide Ghendamisel hiigieenindudeid.
«  Kinnitage asendusliini konnektor sobiva stopperiga.

-_—

Eemaldage arteriaalne liin asenduspordi juures asendusliini kiljest ning
Uhendage see patsiendiga.

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi uuesti thendamist arteriaalse liini klambrit
vOi arteriaalset patsiendiihendust, tekib &armiselt negatiivne pumbaeelne réhk.

+ Avage péarast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ja
patsiendilihendus.

N

Avage klamber arteriaalsel vereliinil ja arteriaalsel patsiendi juurdepaasul.

w

Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi Kéivita/peata.

% Verepump alustab vereliinisiisteem verega taitmiseks t66d eelnevalt
seadistatud kiirusega.

% Verepump peatub automaatselt vere tuvastamisel mullianduri (SAD)
punases anduris (RDV).

>

Eemaldage venoosne liin jddkide pordi kiljest ning Uhendage see
patsiendiga.

Avage klamber venoossel vereliinil ja venoossel patsiendi juurdepaasul.
Sulgege jadkide port.

Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi Kédivita/peata.

© N o o

Puudutage ikooni.

% Masin lUlitub ravireZiimi.

& Signaaltuli monitoril pdleb roheliselt.
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8.4 Hemodiafiltratsiooni/hemofiltratsiooni kaigus

Sarnaselt hemodiallisile on HDF/HF-ravi ajal kasutatavad jargmised
tdiendavad funktsioonid:

* ravi minimaalse UFi kiirusega,
* hepariinibooluse manustamine,
* infusioonibooluse manustamine,

. hemodiafiltratsiooni’hemofiltratsiooni katkestamine.

Infusiooni boolus

Asendusvoolu katkemisel (nt defektse asenduspumba voéi rikke tottu
juhtivuses), manustage Ohkemboolia valtimiseks verepumba abil
infusiooniboolus soolalahuse kotist.

Kui infusioonibooluse manustamise ajal tekib verepumba rike, I6petage
booluse manustamine kasitsi soolalahuse kotist. Jargige ekraanile kuvatavaid
juhiseid.

Ohtlik patsiendile ebapiisava veremahu suurenemise téttu voolukatkestuse
ajall

Infusioonibooluse manustamine peatatakse voolukatkestuse korral, Kkui
puudub avariienergiaallikas voi kui voolukatkestus kestab kauem kui
avariienergiaallika mahtuvus.

+  Kontrollige voolutoite taastamisel, kas booluse maht oli piisav.
*  Kui booluse maht oli ebapiisav, korrake boolust.
« Alternatiivina vaib boolust manustada kotist.

A\ ETTEVAATUST!
Ohtlik patsiendile ebapiisava veremahu suurenemise téttu puuduva vedeliku
korral!

Veremaht ei suurene piisavalt, kui tsentraalne kontsentraadi pealevool voi
tsentraalne veevarustus on katkenud. Infusiooniboolust ei saa manustada!

« Kontrollige kohe vastava toiteliini taastamisel, kas infusioonibooluse maht
oli piisav.

+  Kui infusioonibooluse maht oli ebapiisav, korrake infusiooniboolust.

«  Alternatiivina vaib boolust manustada kotist.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

«  Kontrollige tihetihendust parast verepumpa.
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Ohtlik patsiendile 6huinfusiooni tottu!

+  Kontrollige tiheihendust verepumba ees.
+ Kontrollige, et parast infusioonibooluse manustamist on infusiooniport
suletud.

Infusioonibooluse jaoks peab asendusliin olema Ghendatud asenduspordiga.
Sel juhul saab booluse manustamise kaivitada otse Avarii ekraanilt iima
infusioonikotti Uhendamata. Rohkem teavet leiate jaotisest 6.3.6.1
Vedelikuboolus (138).

8.5 HDF-/HF-ravi I6pp

Ravi |dpetamisel kdlab helisignaal ning kuvatakse teade Mddédunud raviaeg.
Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.

*  Ultrafiltratsiooni kiiruseks méaaratakse 50 ml/h.

*  Verepump tddtab endiselt.

* Allesjaanud aja asemel kuvatakse kohandatud raviaega iletanud aeg kui
Uleldinud aeg.

Ravi I6petamine

Kui Dialiisaatori/bik. kasseti automaatne tlihjendamine on reziimis Kasutaja
seadistus aktiveeritud, alustatakse bikarbonaadi kasseti tlhjendamisega
reinfusiooni sisenemisel ning standardne reinfusioon oleks véimatu.

1. Avage standardse hemodialiilsi (ei kasutata asendusliini) Idpetamisel
asenduspordi kaas, samas kui Dialtisaaftori/bik. kasseti automaatne
tliihjendamine on aktiveeritud reziimis Kasutgja seadistus.

2. Puudutage ikooni.
% llmub kinnitamise aken: Reinfusiooni etapile lilitumine.
3. Vajutage reinfusiooni kinnitamiseks klahvi Sisesta.

% Ekraanil kuvatakse teated Uhenda patsient lahtija Kéivita BP.
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Reinfusiooni ettevalmistamine asendusvedelikuga

Nakatumise oht!

Mikroobid vereliinisisteemis ja asendusliinis vbivad pdhjustada patsiendi vere
saastumist.

« Jargige arteriaalsete ja venoossete liinide Ghendamisel higieenindudeid.
+ Kinnitage asendusliini konnektor sobiva stopperiga.

A\ ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Verekaotus tekib, kui kasutaja ei sulge patsiendi juurdepddsutee klambreid
enne vereliini lahtithendamist.

« Enne arteriaalse liini lahtilhendamist sulgege arteriaalne klamber
patsiendi juurdepaasuteel.

«  Enne venoosse liini lahtilhendamist sulgege venoosne klamber patsiendi
juurdepaasuteel.

Variant 1: kasutatakse asendusliini.
1. Sulgege klamber arteriaalsel patsiendi juurdepaasuteel.
Sulgege klamber arteriaalsel vereliinil.

Eemaldage patsiendi kiljest arteriaalne liin.

BN

Uhendage arteriaalne liin konnektoriga asendusliinil, mis asub
asenduspordi ja asenduspumba vahel.

Avage asendusliini klamber.

Avage klamber arteriaalsel vereliinil.

Variant 2: teostatakse standardne hemodialiiiis (asendusliini ei kasutata).

1. Paigaldage konnektor (tarnitud koos vereliinisisteemiga) asenduspordile.

Kasutage alati konnektorit, et valtida asenduspordi kokkupuudet verega.

Sulgege klamber arteriaalsel patsiendi juurdepaasuteel.
Sulgege klamber arteriaalsel vereliinil.
Eemaldage patsiendi kiljest arteriaalne liin.

Uhendage arteriaalne liin konnektoriga.

o o M N

Avage klamber arteriaalsel vereliinil.
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Vere reinfusioon ning patsiendi lahtilihendamine

Asendusvoolu katkemisel (nt defektse asenduspumba voi rikke tottu
juhtivuses), alustage ©6hkemboolia valtimiseks verepumba abil online-
reinfusiooni soolalahuse kotist.

Kui online-reinfusiooni ajal tekib verepumba rike, I16petage protsess kasitsi
soolalahuse kotist. Jargige ekraanile kuvatavaid juhiseid.

Reinfusiooni ajal on piirvaartused seadistatud maksimaalsetele vaartustele.
Reinfusiooni ajal tuleb olla eriti hoolikas.

1. Kaivitage verepump.
& Reinfundeeritud vere maht on naha ekraanil.

Joon. 8-4 Ekraan Reinfusioon

& Verepump peatub automaatselt parast 360 ml reinfundeerimist voi 5
minuti pikkuse reinfusiooniaja méddumisel voi juhul, kui punane
detektor (RDV) tuvastab asendusvedeliku.

2. Kui reinfusiooniga jatkatakse, vajutage verepumba kaivitamiseks klahvi
Kéivita/peata.

& Reinfusiooni teostatakse uuesti 360 ml ulatuses voi veel 5 minutit.

3. Pérast reinfusiooni 16ppu sulgege klamber venoossel patsiendi
juurdepéaasuteel.

4. Uhendage patsiendi venoosne liin lahti.

5. Jatkake dialiisaatori tiihjendamisega (vt jaotist 7.1 Uhekordsete tarvikute
tihjendamine (157)).

Ohtlik patsiendile ristsaastatuse téttu!

+ Desinfitseerige masin kohe péarast raviseanssi, nii tagate asendusportide
korrektse puhastamise ja desinfitseerimise.
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8.6 HDF-filtri oleku kontrollimine

Regulaarset desinfitseerimist parast vbéi enne diallitsi on kirjeldatud
desinfitseerimist kasitlevas peatukis.

1. Puudutage ekraanil Seadistus ikooni Filter.

% Kuvatakse allesjganud aeg ning allesjaanud raviseansid DF- ja HDF-
filtritega.

Joon. 8-5 Ekraan Seadistus, Filter

Kui soovite teavet HDF-filtri vahetamise kohta, vaadake jaotist 7.2.3 DF/HDF-
filtri vahetamine (160).

8.7 Asendusvedelikust proovi vétmine

Asendusvedelikust aseptilise proovi vétmine
1. Valmistage masin ette tavaparaselt.
2. Sisestage asendusliin.

3. Tsirkulatsiooni vdimaldamiseks Uhendage arteriaalne ja venoosne
patsiendiihendus soolalahuse kotiga.

Alustage raviga (ilma patsiendita, ilma méédavooluta).
Valige asenduskiiruseks 200 ml/min.
Voétke ndutav proovikogus asendusliini infusioonithendusest.

Lépetage ravi.

© N o o A~

Kaivitage desinfitseerimine.
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9 Uhe ndelaga protseduurid

Ohtlik patsiendile Ghe ndelaga protseduuride kaigus voi patsientidele, kellel
on tsentraalveeni kateeter!

Negatiivne rohk voib pdhjustada dhu kogunemist vereliinisiisteemis.

« Uhendage venoosne verelin tugevalt patsiendi juurdepdasuteega, et
véltida 6hu infundeerimist patsiendile.
+ Ro6hk peab olema positiivne.

Jargnevalt on Uksikasjalikult kirjeldatud ainult selliseid (he ndela
ristumisihendusega ja Uhe ndela klapiga protseduure, mis erinevad kahe
ndelaga protseduurist. Uksikasjalik kasutusteave on toodud peatiikkides 5
Masina ettevalmistamine raviks (81) kuni 7 Ravijargsed protseduurid (157).
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9.1 Uhe néela ristumisiihendus (SNCO)

9.1.1 SNCO ravile lilitumine

SNCO ravi saab aktiveerida kdimasoleva kahe nodelaga (DN) ravi kaigus,
naiteks siis, kui ei ole enam vdimalik Ghte ndela kasutada.

SNCO ravile lulitumine on véimalik ainult juhul, kui kasutusel on SNCO
vereliinisisteem! Kui masin valmistati ette standardse 1 kambriga AV
komplektiga, tuleb ravi vereliinisisteemi vahetamiseks peatada (vt jaotist
6.3.9 Ravi katkestamine ihekordsete tarvikute vahetamiseks (146))!

1. Minge ekraanile Sisestus.
2. Puudutage ikooni SN (Joon. 9-1, @© ).

@
@ ®

Joon. 9-1 Lilitumine Gihe néela ristumisiihendusega ravile

Valige RavireZiim, SNCO @ ja vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

Valige AufomaatreZiim, Sees voi Vélja ® (vt 9.1.4 SNCO-ravi teostamine
(210)).

5. Seadistage raviseansi parameetrid.
Automaatreziimi jaoks (AufomaatreZiim, Sees) seadistage etapi maht (vt
SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi sisselulitus (211)).
Kasitsi reziimi jaoks (AutomaatreZiim, V&la) seadistage verevool ja
kambrite tasemed (vt SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi
valjalilitus (211)).

6. Jatkake raviga vastavalt teabele jargmistes jaotistes.
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9.1.2 SNCO-ravi ettevalmistamine

Tarvikud ja materjalid
*  SNCO vereliinisiisteem

HD SNCO reziimi kaivitamine

1. Puudutage ikooni HD Uhe néela CO ekraanil Programmi valimine.

Joon. 9-2 Ekraan Programmi valimine

& HD SNCO protseduuri jaoks kuvatakse Avakuva ekraan.
% Masin kaivitab automaatse testjarjestuse.

2. Jargige ekraanile kuvatavaid juhiseid.

Kontsentraadi iihendamine

1. Vajadusel Gihendage vastavad kontsentraadid (vt jaotist 5.5 Kontsentraadi
Uhendamine (88)).

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 205



Dialog iQ

10

11
12

13

14

Hepariinipump

Verepoolne sisend
(PBE) POD

Diallisaator
Verepump

Arteriaalse réhu andur
(PA)

Venoosse rohu andur
(PV)

Verepoolse
sisendkambri (PBE)
réhuandur

Arteriaalne kamber
Venoosne kamber

Hematokriti (HCT) andur
(valikuline)

Mulliandur (SAD)

Arteriaalse vooliku
klamber (SAKA)

Venoosse vooliku
klamber (SAKV)

Patsiendi Ghendus

206
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Diallisaatori ihendamine ja vereliinide sisestamine

Ohtlik patsiendile verekaotuse voi hemoliusi tottu!

Vigase vereliinisisteemi kasutamine voi lekked vereliinististeemi toruklambrist
Ulesvoolu voivad viia verekaotuseni. Igasugune kitsas l&abipaasutee kehavalises
ringes (nt niverdunud vereliinid vai liga peenike kaniul) vdivad pohjustada
hemolidusi.

Veenduge, et vereliinisiisteem ei ole kahjustatud.

Tagage, et kdik ihendused on tugevad ja lekkekindlad.

Veenduge, et Ukski vereliin ei ole niverdunud.

Valige sellise suurusega kanidl, mis tagab vajamineva keskmise
verevoolu.

Fikseerige dialiisaator (Joon. 9-3, ® ) dialisaatori hoidikusse (vt jaotist 5.6
Diallsaatori iUhendamine (92)).

@

@ e

® ©

@ @)

@2 @3

Joon. 9-3 Vereliinisiisteemi sisestamine — Uhe ndela ristumisiihendus

3.

Votke dialUsaatori liitmikud loputussillalt ja Ghendage dialisaatoriga.
Votke arvesse varvikoode.

Suruge arteriaalne kamber ® kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Glevalt poolt, kuna hoidik vaib katki minna!

4.

Avage verepumba kaas @ ja sisestage arteriaalse liini mitmikiihendus
verepumpa.
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Sulgege verepumba kaas.

Uhendage arteriaalne (punane) vereliin dialiisaatori vasaku/alumise
otsaga ® .

Kontrollige ka varvikoode: dialusaatori liitmik ning vereliinikonnektor
peavad olema samas dialUsaatori otsas sama varvi.

7. Kui see on olemas, avage hematokriti (HCT) anduri kaas @ ja sisestage
arteriaalne vereliin.
8. Sulgege HCT anduri kaas. Veenduge, et kaas on korralikult suletud.

Oht patsiendile 6hu infusiooni tdttu arteriaalsesse liini!

* Veenduge, et arteriaalne vereliin on sisestatud arteriaalse vooliku
klambrisse (SAKA).

©

Likake arteriaalne vereliin 1dbi SAKA @ .

10. Kinnitage arteriaalne patsiendi vereliiniihendus vooliku hoidikule masina
korpuse vasakul kljel.

11. Suruge venoosne kamber @ kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Ulevalt poolt, kuna hoidik v&ib katki minnal!

12. Uhendage venoosne (sinine) vereliin dialiisaatori parema/iilemise otsaga

®.
13. Avage mullianduri (SAD) kaas @ .

Ohtlik patsiendile 6huinfusiooni tottu!

Ultraheligeeli kasutamine vereliini sisestamiseks vdi hiulve vereliinis
takistavad mullianduri (SAD) korrektset toimimist.

«  Arge kasutage vereliini SADi sisestamise hdlbustamiseks ultraheligeeli.
Véltige ravi ajal hutibeid vereliinides ja dialUsaatoris.

14. Sisestage venoosne vereliin SADi.

156. Sulgega SADi kaas.

16. Likake venoosne vereliin labi venoosse vooliku klambri (SAKV) ® .

17. Uhendage réhku mdétvad liinid réhuanduritega PA ® , PV ® , PBE @ .

18. Kontrollige, et rohku mddtvad liinid ei ole niverdunud ning on korralikult
kinnitatud.

19. Sisestage vereliinid kinnitustesse kehavalise vereté6tlusmooduli ees.
20. Sulgege kdik klambrid teenindusliinidel (injektsioonipordid jne).

21. Uhendage vereliinisiisteemi arteriaalne patsiendiiihendus eeltditmise
kotiga, mis sisaldab flsioloogilist soolalahust (kuni 2,5 kg) ning kinnitage
eeltaitmise kott infusioonilatile.
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22. Kotist kotti eeltditmine: Uhendage venoosne patsiendihendus tuhja
kotiga.

23. Eeltditmine jaakide pordiga: Uhendage venoosne patsiendiihendus
jaakide pordiga.

24. Kontrollige, et kdik Ghendused on tugevalt kinni.

25. Kontrollige, et vereliinid poleks niverdunud.

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi Uhendamist arteriaalse liini klambrit vdi ei
ava arteriaalset patsiendiihendust, tekib &armiselt negatiivne pumbaeelne
rohk.

* Avage péarast patsiendi tUhendamist klamber arteriaalsel liinil ning
arteriaalne patsienditihendus.

Ravi ettevalmistamine

1. Veenduge, et kdik ndutavad klambrid vereliinidel on avatud.

Eeltditmine jadkide pordiga on vdimalik vaid juhul, kui parajasti ei toimu
desinfitseerimist!

2. Puudutage ikooni Kéivita eeltditmine.
% Verepump alustab t06d. Arvestatakse allesjaanud eeltaitmise mahtu.

3. Vajadusel vBib hepariinibooluse nulid manustada kehavélise
vereliinisisteemi katmiseks.

Vajadusel maarake kambrite tasemed.
Sisestage ultrafiltratsiooni (UF) maht.

Kohandage vajadusel ka teisi parameetreid.

N o o &

Parast loputamist kontrollige veel kord ning pddrake dialtsaator
raviasendisse.

Vajutage klahvi Sisesta, millega kinnitate, et raviga voib alustada.

Kinnitage raviandmed.
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9.1.3 Taseme reguleerimine lihe ndelaga protseduuri kaigus

Ohtlik patsiendile nakkuste tottu!

Vereliinisisteemi réhuanduri hidrofoobse filtri saastatus voib podhjustada
nakkusi. Kui veri on tunginud masinasse:

+ edastage tehnilisele hooldusele info jargmiste masina kiljes olevate
osade vahetamiseks: Luer-luku Uhendus, sisemine Uhendustoru ja
hidrofoobne rdhuanduri filter.

+  kasutage masinat uuesti ainult juhul, kui seadme kiljes olevad osad on
vahetatud;

«  pérast vahetamist desinfitseerige seade.

Taseme reguleerimise funktsioon vdimaldab kasutajal seadistada vedeliku
tasemeid kambrites ekraani puudutades.

Kasutaja on kohustatud kontrolima kambrite tasemete seadistuste
korrektsust.

Taseme reguleerimise aktiveerimine
1. Puudutage ikooni ning vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.

% Aktiveeritakse nupud, millega saab suurendada vdi vahendada
kambrite tasemeid.

Taseme reguleerimine inaktiveeritakse automaatselt 20 sekundi méddumisel,
kui Ghtegi nuppu ei puudutata.

Taseme tdstmine

1. Selleks, et taset veidi tdsta, puudutage vastava kambri Glesnoolt.

2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks Ulesnoolt mitu korda.
Taseme vdhendamine

1. Puudutage taseme langetamiseks vastava kambri allanoolt.

2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks allanoolt mitu korda.

DialtiGsi vahenenud efektiivsuse oht!

* Veenduge, et taseme vahendamisel arteriaalses kambris ei sisene
dialisaatorisse 6hku.

Taseme reguleerimise inaktiveerimine
1. Puudutage uuesti ikooni.

& Taseme reguleerimine inaktiveeritakse.
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9.1.4 SNCO-ravi teostamine

Patsiendi Gihendamine ja raviga alustamine

SNCO ravi toetab patsiendi thendamist nii valge kui punase thenduse abil (vt
jaotist 6.2 Patsiendi Uhendamine ja raviga alustamine (127)). Selles jaotises
on kirjeldatud ainult punast Ghendust.

Valge Uhenduse puhul kulub pikem aeg, kuni mullianduri (SAD) punane
detektor (RDV) tuvastab vere.

1. Puudutage ikooni Uhenda patsient.
& Masin lllitub Ghendamise reziimile.

2. Kinnitage patsiendiandmed (vt jaotist 6.1 Patsiendi andmete kontrollimine
(125)).

Uhendage patsient arteriaalselt.
Kaivitage verepump ja seadistage verevool.

% Vereliinisiisteem taitub verega. Niipea kui mullianduri (SAD) punasel
anduril tuvastatakse veri, peatub verepump automaatselt ning
aktiveerub teade (Patsient ihendatud?).

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

. Kontrollige, et kanadlid on korralikult kinnitatud.

«  Kontrollige, et kdik Uhendused on tugevalt kinni.

. Patsiendi venoosse liini Uhendamisel kontrollige, et kdik Uhendused on
korrektsed ning tugevalt kinni.

Uhendage patsiendi venoosne liin.

Taaskaivitage verepump.

% Algab ravi.

Vajadusel inaktiveerige mdéddavool (sdltuvalt konfiguratsioonist).

8. Valige Automaatreziim, Sees voi Véjas.
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SNCO reziimi seadistamine: automaatreZziimi valjalilitus

Kui on valitud automaatreziimi valjalilitus, peab kasutaja seadistama
verepumba kiiruse ning arteriaalsed ja venoossed CO PA/CO PV (PA kontroll
PV kontrol)) kontrollréhud. Etapi maht tuleneb nendest seadistustest.

Joon. 9-4 Uhe néela ristumisiihenduse (SNCO) kasitsi reziim

Automaatreziimi valjalllitusel tuleb seadistada kambrite tasemetele jargmised
vaartused.

*  Arteriaalne: ligikaudu 75% kambri mahust.
*  Venoosne: ligikaudu 50% kambri mahust.

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

SNCO automaatreziimi valjalilituse korral vaib vere retsirkulatsioon toimuda
suuremate retsirkulatsiooni mahtudega.

+ Kontrollige ravi ajal tegelikku etapi mahtu perioodiliselt.
+  Kontrollige saavutatud etapi mahtu voi diallilsi efektiivsust parast ravi.

Ettendhtud maksimaalne retsirkulatsiooni maht (st maht arteriaalse ja venoosse
vereliini patsiendi juurdepaasuteel ristumiskoha ja kantdli otsa vahel) on 2 ml.
Kui kasutusel on kdrgema retsirkulatsiooni mahuga juurdepaasuseadistus:

«  kontrollige ravi ajal etapi mahtu regulaarsete ajavahemike jarel (SN ikoon
ekraanil Sisestus);

*  kontrollige saavutatud etapi mahtu péarast ravi (fegelik etapi mahu trend
ekraanil Hooldus) voi
kontrollige vereproovide abil diallitsi efektiivsust parast ravi.

SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi sisseliilitus

Kui valitud on automaatreziimi sisselilitus, peab kasutaja valima patsiendi
juurdepaasu tlubi (kas kateeter voi kanill) ning seadistama etapi mahu.
Verepumba kiirus maaratakse automaatselt vastavalt seadistatud etapi mahule.
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Ohtlik patsiendile dialtiusi efektiivsuse vahenemise tottu!

Kodrge retsirkulatsiooni suhe koos madala etapimahuga vahendab diallisi
efektiivsust.

+  Maarake kateetri puhul etapi mahuks vahemalt 30 ml ja kanadlide puhul
20 ml.

+  Kasutage vaskulaarseid juurdepdasuteid voimalikult korgete voolukiirus-
tega.

Kui kasutaja muudab verevoolu kasitsi, Ulitub automaatreziim valja!

Joon. 9-5 Uhe néela ristumisiihenduse (SNCO) AutomaatreZiim

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

SNCO automaatreziimi sisseliilituse korral voib madal verevool olla automaat-
selt seadistatud.

«  Kontrollige ravi ajal verevoolu perioodiliselt.
+  Kontrollige td6deldud vere mahtu parast ravi.

Kuna verevoolu reguleeritakse automaatreziimi sisselilituse korral automaat-
selt, voib see olla vdhendatud minimaalse vaartuseni 30 ml/min. Selleks, et
véltida olukorda, kus madala verevoolu tdttu védheneb ravi efektiivsus:

»  kontrollige ravi ajal tegelikku verevoolu regulaarselt;

«  kontrollige t66deldud vere mahtu parast ravi.

Ekraanil on alati ndha tegelik verevool. Vere kogumaht on ndha ekraanil /nfo
ikoonil Protokoll. Selleks, et kontrollida téddeldud vere mahtu, vaadake
tegelikku toddeldud vere mahtu, mis on toodud ekraanil Hooldus.
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Dialtlsi ajal

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Masina standardsete jalgimisfunktsioonide abil ei ole vdimalik ohutult
tuvastada, kas kanudlid on lahti dhendunud vai vélja libisenud.

Tagage, et juurdepddsuteed patsiendile on ravi ajal alati taielikult
nahtavad.
Kontrollige regulaarselt juurdepaasuteid patsiendile.

Jalgige arteriaalse ja venoosse kambri tasemeid. Vajadusel muutke
tasemeid taseme reguleerimise funktsiooni abil.

Jalgige etapi mahtu.

Etapi mahtu mdjutavad:

muutused verevoolus,

muutused kontrollrdhkudes,

kambrite tasemed,

rohumuutused patsiendi juurdepdasuteel,

verepumba peatumine alarmi korral.

Vajadusel muutke etapi mahtu, kui automaatreziim on valja lulitatud.
Etapi mahu muutmiseks saab kindlas vahemikus seadistada kontrollréhke
CO PA ja CO PV, vottes arvesse patsiendi tihenduse talpi.

Millega

Arteriaalne
kontrollrohk CO PA

Venoosne kontrolirohk
CO PV

Tsentraalne kateeter

Korralik fistul

kuni -200 mmHg

360 kuni 390 mmHg

Peen fistul

kuni -150 mmHg

300 mmHg

Esimene punktsioon

-120 kuni -150 mmHg

250 kuni 300 mmHg

— Etapi mahu suurendamiseks: suurendage intervalli CO PA ja CO PV

vahel.

— Etapi mahu vahendamiseks: vdhendage intervalli CO PA ja CO PV

vahel.

4. Kui valjalilitatud automaatreziimi korral kuvatakse mitu korda alarm Efgp/
mabht liiga véaike: véhendage lUhiajaliselt verepumba kiirust.

% Piirvaartused lahtestatakse.

9.1.5

SNCO ravi I6petamine

Ravi I6ppeb automaatselt, kui seadistatud raviaeg on labi voi kui puudutate
ikooni raviseansist valjumiseks ning reinfusiooni alustamiseks.

1. Puudutage ikooni Vélju raviseansist ning vajutage kinnitamiseks Sisesta.

% Masin alustab reinfusiooniga (vt jaotist 6.5 Reinfusioon (151)).
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9.2 Uhe ndelaga klapp (SNV)

Uhe néelaga klapp (SNV) on hadaabitehnika ning seda tohib kasutada ainult
hadaolukorras! Kui Uhte ndela ei saa kdimasoleva kahe ndelaga (DN) ravi ajal
enam kasutada, lulituge tmber SNV-le ja viige ravi I6puni.

9.2.1 Ravi kdigus DN-It SNV-le liilitumine

Verekaotuse oht hiiibimise tottu!
Pikemad verepumba peatumised pdhjustavad kehavalises ringes hiiibeid.

+ Taastage juurdepaas patsiendile nii kiiresti kui véimalik.

Tarvikud ja materjalid

+ Uhe néela Y-adapter

SNV-ravile lillitumine
1. Vajutage verepumba petamiseks monitoril klahvi Kdivita/peata.
2. Minge ekraanile Sisestus.

3. Kui kdimas on HF/HDF Online’i ravi, puudutage ikooni HDF ja valige HD
grupikastist Ravi tddp, et lilituda hemodialtisile.

Joon. 9-6 HDFi ekraan
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4.

Puudutage ikooni SN.

% Kuvatakse Uhe ndelaga protseduuri ekraan.

Joon. 9-7 Uhe n&elaga protseduuri ekraan

5.

Valige SNV grupikastis RavireZiim, et lilituda Gmber SNV-ravile ning
vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

Sulgege klamber arteriaalsel ja venoossel patsiendi juurdepaasuteel.
Sulgege klamber arteriaalsel ja venoossel vereliinil.

Eemaldage arteriaalne ja venoosne liin patsiendi juurdepaasuteelt ning
Uhendage need uuesti infusioonikoti véi asenduspordiga (ihendamiseks
asenduspordiga kasutage konnektorit, mis oli vereliinisisteemiga
kaasas).

Ohtlik patsiendile 6huinfusiooni tottu!

Y-adapter tuleb enne vereliinidega ihendamist 6hutustada.
Tsentraalse veenikateetri puhul tuleb Y-adapter Ohutustada seda
soolalahusega loputades.

Uhendage Y-adapter kasutatava patsiendi juurdepéaésuteega ning avage
lGhiajaliselt patsiendi juurdepaas, et 6hutustada adapter patsiendi verega.
Niipea kui Y-adapter on 6hutustatud, sulgege patsiendi juurdepéésutee.
Samuti vdite Y-adapterit loputada ja Ohutustada soolalahusega ning
Uhendada adapteri kasutatava patsiendi juurdepaasuteega.

10. Uhendage arteriaalne ja venoosne liin Y-adapteriga.
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Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi Uhendamist arteriaalse liini klambrit vdi ei
ava arteriaalset patsiendiihendust, tekib tugevalt negatiivne pumbaeelne réhk.

* Avage parast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ja patsiendi-
Uhendus.

11. Avage klambrid arteriaalsel ja venoossel vereliinil ning samuti kasutataval
patsiendi juurdepaasuteel.

9.2.2 SNV-ravi teostamine

SNV-ravi alustamine

1. Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi K&ivita/peata.

L Ravi jatkub SNV-reziimis, kuni joutakse eelnevalt seadistatud
raviseansi I6puni.

Vo6tke arvesse, et rohke voi verepumba Kiirust vdib olla vajalik muuta.

Pidage meeles, et SNV-ravi ei ole nii efektivne kui DN-ravi, naiteks
ureemiliste toksiinide eemaldamisel!

2. Seadistage tase venoosses kambris ligikaudu 35 %, et saavutada sobilik
etapi maht (taseme reguleerimiseks vt jaotist 9.1.3 Taseme reguleerimine
Uhe ndelaga protseduuri kaigus (209)).

3. Suurendage aeglaselt verepumba kiirust soltuvalt patsiendi veresoonte
seisundist.

4. Maarake kontrollrdhu piirvaartused: minimaalne arteriaalne rdhk (min PA
/imif), maksimaalne venoosne kontrollréhk (PV kontroll max) ja
minimaalne venoosne kontrollrdhk (PV kontroll min).

& Etapi maht tuleneb seadistatud kontrollrdhkudest.

Arteriaalse rohu vahemiku kaitsmiseks on vodimalik seadistada madalam
minimaalne arteriaalse réhu piirvaartus.

Selleks, et saavutada minimaalse retsirkulatsiooni juures kdrgeimat efektiivset
verevoolu, tuleb kontrollrhud seadistada optimaalsele etapi mahule.

Efektiivhe verevool SNV ajal on madalam kui masinal kuvatav verevool, kuna
verepump pumpab etappide kaupa.
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Dialtlsi ajal
1. Jalgige venoosse kambri taset. Vajadusel muutke taset, kasutades
taseme reguleerimise funktsiooni.

2. Veenduge, et etapi maht ei lange alla 12 ml.

m Etapi mahtu mdjutavad:
. muutused verevoolus,

. muutused kontrollrdhkudes,
. tase venoosses kambris,

+  robhumuutused patsiendi juurdepaasuteel.

3. Vajadusel muutke etapi mahtu.
Etapi mahu muutmiseks saab seadistada venoosseid kontrollrdhke PV
kontroll min ja PV kontroll max (vt jaotist 5.10.4 Rdhulimiitide maaramine
(113)), vottes arvesse patsiendiihenduse tingimusi. Etapi mahu peaks
maarama arst.

— Etapi mahu suurendamiseks: suurendage intervalli kontrollréhkude
PV kontroll min ja PV kontroll max vahel.

— Etapi mahu vahendamiseks: vdhendage intervalli kontrollrdhkude PV
kontroll min ja PV kontroll max vahel.

Soovitused
*  Alumine venoosne kontrollréhk PV mir: 120 kuni 150 mmHg

+  Ulemine venoosne kontrollrdhk PV max. kuni 300 mmHg
Optimaalne tagasivoolu aeg seadistatakse automaatselt.

9.2.3 SNV-ravi I6petamine

Ravi I6ppeb automaatselt, kui seadistatud raviaeg on labi voi kui puudutate
ikooni raviseansist valjumiseks ning reinfusiooni alustamiseks.

1. Puudutage ikooni V&ju raviseansist ning vajutage kinnitamiseks Sisesta.

% Masin alustab reinfusiooniga (vt jaotist 6.5 Reinfusioon (151)).
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10 Kasutaja seadistuse reziim

Seadmes on reziim Kasulaja seadistus, mis vdimaldab volitatud kasutajatel
seadistada parameetreid, mida harva muudetakse.

Reziimile Kasutaja seadistus paaseb ligi ainult PIN-koodiga.

Ainult volitatud kasutajad vodivad reziimis Kasufaja seadistus parameetreid
muuta ning seda ainult kooskdlas vastutava arsti ettekirjutustega!

Reziimi Kasutaja seadistus esmakordsel sisenemisel kasutage vaikimisi PIN-
koodi 1234. Muutke PIN-koodi viivitamatult, valides 7diendavad parameetrid,
PIN-koodi muutus kasutaja loomiseks.

Kui parameetrit muudetakse reziimis Kasulaja seadistus, aktiveeritakse
muudatus alles jargmisel raviseansil.

Kui soovite, et muudetud parameeter oleks kohe aktiivne, tuleb kdimasolev
ravi Idpetada ning alustada uue raviga.

1. Reziimi Kasultaja seadistus sisenemiseks minge ekraanile Seadistus,
Sead/stused.

Joon. 10-1 Sisselogimine reziimi Kasutaja seadlistus

2. Puudutage grupikastis Kasutaja loomine valikut Sisselogim..
& Kuvatakse uus aken PIN-koodi sisestamiseks.
3. Sisestage numbriklahvide abil PIN-kood ning puudutage valikut OK.

% Loetletud on parameetrite grupid, mida saab seadistada vdi muuta.
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Joon. 10-2 Reziim Kasutaja seadistus — parameetrite gruppide loetelu

4. Puudutage muudetavat parameetrit.

& Kuvatakse menil, mis vdimaldab seadistada vO&i muuta
parameetreid voi vaikimisi valikuid vastavalt jargnevates l6ikudes
toodud kirjeldustele.

Osasid parameetreid saavad TSM-reziimis muuta ainult tehnilise hoolduse
tootajad. Vastavad nupud on kuvatud hallina, mis naitab, et parameetrite
satteid ei saa muuta.

5. Paérast koikide ndutavate parameetrite muutmist puudutage koikide
seadistuste kinnitamiseks ikooni Sa/vesta.

% Parameetrite gruppide nimekiri kuvatakse uuesti.
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10.1 Eeltaitmise parameetrid

1. Valige reziimis Kasulaja seadistus valik Loputamise parameelrid.

% Kuvatakse eeltditmise parameetrid.

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Eeltaitmine koos
tsirkulatsiooniga

Jah/Ei

Jah: kasutaja peab parast
eeltditmist Uthendama arteriaalse ja
venoosse liini. Parast vere poole
teste taaskaivitub verepump.
Aufomaatne loputusprogramm
pdrast eneseteste (vt allpool) on
vdimalik.

Ei: verepump peatub parast
eeltaitmist. Parast vere poole testi
ei pea kasutaja midagi tegema.
Automaatne loputusprogramm
péarast eneseleste ei ole voimalik.

NaCl kott: eeltaitmise
kiirus

ml/min

Voolukiirus, millega vere poolt
loputatakse.

NaCl kott: eeltaitmise
maht

ml

Maht, millega vere poolt
loputatakse. Verepump peatub
automaatselt peale seadistatud
mahus loputamise I6ppemist.

Online-eeltaitmise kiirus

ml/min

Voolukiirus, millega vere poolt
online-eeltaitmise kaigus
loputatakse.

Online-eeltaitmise maht

ml

Maht, millega vere poolt online-
eeltaitmise kaigus loputatakse.
Verepump peatub automaatselt
peale seadistatud mahus
loputamise 16ppemist.

Automaatne eeltaitmine

Jah/Ei

Jah: automaatne tasemete
reguleerimine. DialUsaatori
ohutustamine. Minimaalne
eeltaitmise maht 700 ml.

Ei: vajalik on taseme kasitsi
reguleerimine. Ohutustamist ei
teostata, dialUsaatorit tuleb alt Gles
taitmiseks podrata. Eeltaitmise
mahu voib seadistada
minimaalseks.

Automaatne
loputusprogramm péarast
eneseteste

Jah/Ei

Jah: dialtsaatorit loputatakse
ultrafiltratsiooni kaudu vere poolelt
vee poolele.

Ei: dialisaatorit ei loputata.

UF-pumba loputusaeg

h:min

UF-pumba loputuskiirus

ml/h

UF-pumba loputusmaht

ml

Ultrafiltratsiooni pumba
parameetrid dialiisaatori
loputamiseks ultrafiltratsiooni
kaigus.
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Parameeter Valikud Kirjeldus

Verepumba loputusaeg h:min Verepumba parameetrid
dialUsaatori loputamiseks

Verepumba mi/h ultrafiltratsiooni kaigus.

loputuskiirus

Verepumba loputusmaht | ml

10.2 Vere poole parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Vere poole parameetrid.

& Kuvatakse verepoolse osa parameetrid.

Selles meniiis saab seadistada verevoolu patsiendi Uhendamise ja
reinfusiooni ajal. Tasemete reguleerimiseks on vdimalik aktiveerida kambreid/

PODe.
Parameeter Valikud Kirjeldus
Verevool patsiendi ml/min Verevoolu vaartus patsiendi
Uhendamisel Uhendamisel ja reinfusiooniks
Vaikimisi verevool ml/min Seadistus TSM-reziimis, mille

reinfusiooni ajal maarab tehniline hooldus.

Vereliini T-detail/ Seadistus soltub kasutatavast
konfiguratsioon art. POD vereliinisisteemist:

rohu maotmise jaoks T-vahetlkk: arteriaalne kamber

(SNCO vereliinisiisteem)
POD: arteriaalne POD

Vaikimisi: POD
Vereliini Kamber/ Seadistus soltub kasutatavast
konfiguratsioon PBE POD/ vereliinisisteemist:

mootmise jaoks Puudub Kamber: PBE kamber (ei kasutata
DiaStream iQ vereliinidega)
POD: PBE POD

Puudub: PBE Ghendus puudub (ei
kasutata DiaStream iQ vereliinidega)

Vaikimisi: POD
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Ultrafiltratsiooni parameetrid

Valige reziimis Kasulaja seadistus valik UF parameetrid.

& Kuvatakse ultrafiltratsiooni (UF) parameetrid.

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Minimaalne UF maar

ml/h

UFi kiirus lUlitub tagasi
seadistatud min. UFi Kiirusele

UF maara kompensatsioon

Jah/Ei

Jah: parast minimaalse UFiga
etappe kompenseeritakse
allesjddnud UFi maht suurema
UFi kiiruse abil.

Ei: UFi kiirust ei arvutata uuesti.
Seadistatud raviaja jooksul ei
pruugita saavutada planeeritud
(neto) vedelikukoguse
eemaldamist!

UF maara ulalimiidi
maksimumvaartus

ml/min

UFi kiiruse Ulemise piirvaartuse
maksimumvaartus.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

UF maara ulalimiidi
vaikevaartus

ml/min

UFi kiiruse Ulemise piirvaartuse
maksimumvaartuse vaikevaartus.

Raviaeg

h:min

Kaimasoleva ravi kestus.

Jarjestikuse aja
kompensatsioon

Jah/Ei

Jah: koguaeg = seadistatud HD
aeg koos jarjestikuse ajaga.

Ei: koguaeg = seadistatud HD
aeg.

Jarjestikune aeg

h:min

Jarjestikuste etappide aeg.

Bruto UF-maar vs verevool

Alarmi limiit

Jah/Ei

Alarmi tekitamine

Jah: vaartuste sisestamisel
jalgitakse suhet summaarse UFi
kiiruse (vedeliku eemaldamine
(neto) + asendamine) ja
verevoolu vahel.

Ei: seade ei kaivita alarmi, kui
kasutaja sisestab valed
seadistused.

Bruto UF-maar vs verevool
Alarmi limiidi maar

%

Bruto UF-kiiruse ja verevoolu
alarmi piirvaartus.

Bruto UF-maar vs verevool

Hoiatuse limiit

Jah/Ei

Hoiatuse tekitamine

Jah: vaartuste sisestamisel
jalgitakse suhet summaarse UFi
kiiruse (vedeliku eemaldamine
(neto) + asendamine) ja
verevoolu vahel.

Ei: masin ei kaivita hoiatust, kui
kasutaja sisestab valed
seadistused.
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Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Hoiatuslimiidi maar

Bruto UF-maar vs verevool | %

Bruto UF-maara vs. verevoolu
hoiatuse piirvaartus.

PFV testi tstkliline intervall | h:min

Ajaintervall tsikliliste PFVi
terviklikkuse testide vahel ravi
kaigus.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

104 Hepariini parameetrid

1. Valige Hepariini parameetridreziimis Kasulaja seadistus.

% Kuvatakse hepariini parameetrid.

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Ravi hepariiniga

Jah/Ei

Jah: kéik hepariiniga seotud
funktsioonid on saadaval ekraanil
Sisestus alamenlUs Hepariin.

Ei: raviga alustatakse ilma
hepariini funktsioonideta.
Hepariiniga seotud alarmid on
inaktiveeritud.

Hepariini méotihik

[U/h voi
ml/h

M&aotahik hepariini annustamiseks.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Hepariini
konversioonitegur
[1U/ml]

IU/ml

Konversioonitegur séltuvalt
lisamise maarast, kui hepariini
annustamist soovitakse kuvada
rahvusvahelistes Uhikutes (I1U).
Tegur kirjeldab hepariini kogust

1 ml lahuses, naiteks 1000 IU 1 ml
lahuse kohta on 1000 IU hepariini.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Max hepariini kiirus

ml/h voi
IU/h

Maksimaalne hepariini kiirus kogu
hepariini annustamise jooksul.

Hepariini kiirus

ml/h

Puasiv hepariini kiirus kogu
hepariini annustamise jooksul.

Hepariinibooluse maht

max 10 ml

Booluse maht booluse
manustamisel ravi kaigus.

Hepariini seiskumisaeg

h:min

Enne ravi 16ppu lllitatakse
hepariinipump seadistatud ajaks
valja.
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Parameeter Valikud Kirjeldus
Automaatne boolus Jah/Ei Jah: kui tuvastatakse veri,
raviseansi alustamisel manustatakse hepariiniboolus

automaatselt.

Ei: automaatset hepariiniboolust ei

manustata.
Valitud sUstal Sastla Kasutaja saab valida sustla
tadbid erinevate sustlatllpide
nimekirjast.

Saadaval olevad sustlatlitibid on
seadistatud TSM-rezZiimis tehnilise

hoolduse té6tajate poolt.

m Kui hepariinipump on TSM-reziimis seadistatud vé&ja, tuleb see kasitsi sisse
lGlitada!

10.5 Diallisaadi poole parameetrid

1. Valige reziimis Kasulaja seadistus valik Dialiisaadi poole parameetrid.

% Kuvatakse diallisaadi poole parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Na kontsentratsiooni/ | mmol/l voi Juhtivuse sisendvaartuste Uhik.
juhtivuse Ghik mS/cm

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Atsetaadi reziim Jah/Ei Jah: voimalik on dialliis atsetaadi
kontsentraadiga.

Ei: véimalik on ainult
bikarbonaadiga dialtUs.

Juhtivuse vaikereziim | Bikarbonaat/ Vaikemeetod dialltsivedeliku

atsetaat juhtivuse reguleerimiseks.
Ootereziim parast Jah/Ei Jah: ootereziim aktiveeritakse
enesetesti/loputamist automaatselt parast eneseteste ja
loputamist.

Ei: ootereziim ei ole kasutatav.

Maksimaalne minutid - Maksimaalne ootereziimi aeg

ootereziimi aeg tunnid (vt jaotist 5.11 Ootereziim (116)).

Valitud atsetaat Erinevad Valitavate atsetaatide nimekiri.
atsetaadid

Valitud bikarbonaat Erinevad Valitavate bikarbonaatide

bikarbonaadid | nimekiri.

Valitud hape Erinevad Valitavate hapete nimekiri.
happed
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Parameeter Valikud Kirjeldus
Automaatne Jah/Ei Jah: parast ravi alustamist lGlitub
md&ddavoolu modbdavool automaatselt valja.
inaktiveerimine Ei: parast ravi alustamist tuleb
patsiendi hendusel - P e
moobdavool kasitsi valja lUlitada.
Dialtsaatori/bik. Jah/Ei Jah: dialtsaator ja bikarbonaadi
kasseti automaatne kassett tihjendatakse
tihjendamine automaatselt niipea, kui esimene
diallsaatori liitmik on loputussillal.
Ei: thjendamine tuleb kaivitada
manuaalselt.
Bikarbonaadi kasseti | Jah/Ei Jah: enne vahetamist
vahetus koos tihjendatakse bik. kassett
tuhjendamisega automaatselt.
Ei: bik. kassetti ei tihjendata, kuid
rohk lastakse enne vahetamist
vélja. See meetod on kiirem.
Temperatuuri °C/I°F Kasutatav temperatuurithik (°C
mootihik voi °F)
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
Dialisaadi voolu ml/min DialtGidsivedeliku voolu
vaikevaartus vaikevaartus
Diallisaadi °C/I°F Dialtusivedeliku

vaiketemperatuur

vaiketemperatuur (°C voi °F,
sOltuvalt moéodtiuhiku seadistusest)

Kontsentraadi allikas

Tsentraalne 1
Tsentraalne 2
Mahuti

Kasutatav kontsentraadi allikas
(tsentraalne kontsentraadi
pealevool 1/2 voéi kanister).

Tsentraalse 1 nimi Tsent. 1 Tsentraalse kontsentraadi
pealevoolu kontsentraatide

Tsentraalse 2 nimi Tsent. 2 nimed.

CCS-loputus Jah/Ei Jah: tsentraalseid kontsentraadi

ettevalmistamisel

pealevooluslsteeme loputatakse
(vaid korra) ettevalmistusfaasis
enne enesetestide alustamist

30 sekundit.

Ei: ettevalmistamisel tsentraalseid
kontsentraadi
pealevooluslisteeme ei loputata.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

BICLFi maar

Bikarbonaadi/happe/atsetaadi/

ENDLEFi kiirus

bikarbonaadi kasseti segamise
maar.

BICLFi kasseti kiirus

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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10.6

Dialog iQ

Min-maks. parameetrid

1. Valige reziimis Kasulaja seadistus valik Min.-max parameetlrid.

& Kuvatakse réhupiirid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

PA Glemine A mmHg Ulemine PA lubatava vahemiku piirvéartus

PA alumine A mmHg Alumine PA lubatava vahemiku piirvaartus

PA min limiit mmHg Kogu alumine PA piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

PV max limiit mmHg Summaarne ulemine PV piirvaartus

PV Glemine A mmHg Ulemine PV lubatava vahemiku piirvéaartus

PV alumine A mmHg Alumine PV lubatava vahemiku piirvaartus

PV min limiit mmHg Summaarne alumine PV piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

PBE max limiit | mmHg Summaarne ulemine PBE piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

PBE lGlemine A | mmHg Ulemine PBE lubatava vahemiku piirvéaartus

TMP max limiit | mmHg Sumaarne lUlemine TMP piirvaartus
Tutvuge diallisaatori tootja esitatud teabega.

TMP Glemine A | mmHg Ulemine TMP lubatava vahemiku piirvéartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

TMP alumine A | mmHg Alumine TMP lubatava vahemiku piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

TMP min limiit mmHg Summaarne alumine TMP piirvaartus

Limiitide Jah/Ei Jah: max ja min TMP piirvaartused on

jalgimine aktiivsed.

T".‘,aga""orge Ei: max ja min TMP piirvaartused ei ole

aktiivsed.

Venoosse rdohu piirvaartused tuleb seadistada selliselt, et need oleksid

voéimalikult

lahedased hetkel

mooddetud vaartusele. Tapsema teabe

saamiseks tutvuge hooldusjuhendiga.

Uhe nbdelaga protseduuride puhul on vajalikud tdiendavad meetmed etapi

mahtude jaoks.
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Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu, kui venoosse rohu lubatud vahemiku
alumine piirvaartus(PV alumine delta) on seadistatud liga madalale!

Masin kontrollib jalgimise algoritmi PV alarmide piirvaartuste puhul, mille
vaartus on 2 mmHg 2 minuti kohta ravi ajal.

* Veenduge, et PV alumine delta ei ole liiga madal.

Ohtlik patsiendile tuvastamatute ohtlike olukordade tottu!

Alarmide piirvaartusi voivad muuta volitatud kasutajad.

+ Volitatud kasutaja peab teavitama koiki teisi kasutajaid muudetud alarmi
piirvaartustest.

10.7 Adimea parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Adimea parameetrid.

& Kuvatakse Adimea parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Siht-Kt/V 0-3 Siht-Kt/V vaikevaartuse
vaikevaartus seadistus raviseansi I6pus.

Kt/V Single pool/ Kt/V arvutusmudel (spKt/V voi
korrigeerimisreziim | tasakaalustatud | eKt/V).

Vaikeseadistus Jah/ei Jah: hoiatus kuvatakse, kui siht-
ravireziimi jaoks: Kt/V vaartust ei pruugita
Siht-KtV hoiatus saavutada kuni raviseansi [dpuni

— parameetreid voib kohandada.
Ei: hoiatust ei kuvata.

Hoiatus Jah/ei Jah: hoiatus tabeli
Kt/V tabeli patsiendikaardile salvestamise
salvestamiseks kohta.

Ei: hoiatust ei kuvata, kuid tabel
salvestatakse siiski.
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10.8 ABPM parameetrid

1. Valige reziimis Kasulaja seadistus valik ABPMi parameelrid.
% Kuvatakse ABPMi parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Tsuklilise lugemise Jah/Ei Jah: méétmine kaivitatakse
automaatkaivitus automaatselt.
(patsiendikaardilt/ (Ainult juhul, kui patsiendikaart
Nexadialt) vdi Nexadia on saadaval.)
Ei: méotmine tuleb kaivitada
manuaalselt.
Tsuklilise lugemise Jah/Ei Jah: méoétmisega jatkatakse
peatamine desinfitseerimisega alustamisel.
desinfitseerimise .
Ei: m&o6tmine peatatakse
alguses o St .
desinfitseerimisega alustamisel.
Patsiendi Jah/Ei Jah: limiidid vbetakse
parameetritest limiitide patsiendikaardilt v6i Nexadiast.
Ulevotmine Ei: vbetakse ile vaikelimiidid.
ABPMi mobteintervall 1 minut — Maarake ajaintervallid vererdhu
1 tund modtmiseks.
10.9 bioLogic Fusioni parameetrid

1. Valige reziimis Kasulaja seadistus valik biolLogicu parameetrid.

% Kuvatakse bioLogic Fusioni parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Soovituslik SUS Jah/Ei Jah: soovituslikku sustoolset
alumine piirvaartus alumist piirvaartust saab

kasutada ravi ajal sustoolse
alumise piirvaartuse
seadistamiseks.

Ei: soovituslikku siistoolset
alumist piirvaartust ei saa
kasutada.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

bioLogicu reziimi Fusion/Light/ | bioLogicu reziimi
valimine vélja eelseadistamine

Fusion: bioLogic Fusioni reziim
on sees. BP-d ja RBV-d
kasutatakse fisioloogiliste
muutujatena.

Light: bioLogic Lighti reziim on
sees. Flsioloogilise muutujana
kasutatakse vaid BP-d.

Valjas: bioLogicu reziim on
valjas.
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10.10 Uhe néelaga protseduuri parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Uhe nbela parameetrid.

% Kuvatakse Uhe ndela (SN) parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Uhe ndela klapp

PA min limiit SN-klapi mmHg Seadistage arteriaalse rohu
jaoks minimaalne limiit.

Maks. kontrollrhk min | mmHg Seadistage maksimaalne
PV jaoks kontrollréhk minimaalse

venoosse rohu jaoks.

Min kontrollrdhk PV mmHg Seadistage minimaalne
kontrollréhk venoosse réhu
jaoks.

Maks. kontrollréhk PV | mmHg Seadistage maksimaalne
kontrollréhk venoosse réhu
jaoks.

Uhe ndela ristumisiihendus

Kontrollrdhk PA mmHg Seadistage arteriaalse réhu
jaoks kontrollrdhk.

Kontrollréhk PV mmHg Seadistage venoosse rdhu jaoks
kontrollrohk.

Juurdepaasu tadp Kateeter/ Patsiendi juurdepaasu tuup
Kanaul valimiseks.

Etapi vaikemaht ml Etapi maht kanGudli kasutamisel.

kanuulis

Etapi vaikemaht ml Etapi maht kateetri kasutamisel.

kateetris

Reziim Kasitsi/ Kasitsi: seadistage verevool ja

Automaatne kontrollrohud.

Automaatne: seadistage etapi
maht, verepumba kiirust
kontrollitakse.
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10.11 HDF/HF online-parameetrid
1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik HDF/HF Online’i parameetrid.
% Kuvatakse HDF/HF Online’i parameetrid.
Parameeter Valikud Kirjeldus
HDFi asendusvool ml/min Seadistage asendusvool.
HFi asendusvool
HDFi asendusmaht I Seadistage asendusmaht.
HFi asendusmaht
HDFi dialusaadi vool ml/min Seadistage diallisivedeliku
jarellahjendamiseks vool vastavalt eel- ja
jarellahjenduseks.
HDFi dialusaadi vool
eellahjendamiseks
Jarel-/eellahjendamise | Jarellahjen- Valige vaikemeetod.
valimine damine/
eellahjen-
damine

10.12

1.

Vedelikubooluse parameetrid

% Kuvatakse vedelikubooluse parameetrid.

Valige reziimis Kasulaja seadistus valik Infusioonibooluse parameetrid.

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Infusioonibooluse
maht

ml

Seadistage vedelikubooluse
maht (infusiooniboolus ja
arteriaalne boolus).
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10.13

1.
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Desinfitseerimisparameetrid

Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Desinfitseerimise parameetrid.

% Kuvatakse desinfitseerimise parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Desinfitseerimine iga Jah/Ei Jah: uue seansi ettevalmistamine
raviseansi jarel ei ole ilma I6petatud
desinfitseerimiseta vaimalik.
Ei: desinfitseerimine ei ole
kohustuslik.
Automaatse Jah/Ei Jah: ettevalmistamisega
ettevalmistamise alustatakse parast
kaivitamine parast desinfitseerimist automaatselt.
desinfitseerimist Ei: masin lilitub parast
desinfitseerimist ekraanile
Programmi valimine.
Automaatne Jah/Ei Jah: parast desinfitseerimist
valjalllitus jdudeajal [Glitub masin jéudeajal
loputamise kaigus loputamise kaigus maksimaalse
jdudeaja moéddumisel
automaatselt valja.
Ei: masin jaab parast
desinfitseerimist jdudeajal
loputamise kaigus sisse
[Ulitatuks.
Maksimaalne 1 minut — Joéudeajal desinfitseerimisjargne
jéudeaeg 1 tund loputamine peatub ja masin
[Ulitub seadistatud aja
mod6dumisel valja (ainult
automaatse valjalulitusega
joudeajal loputamise kaigus).
Automaatse Jah/Ei Jah: desinfitseerimine
desinfitseerimise kaivitatakse automaatselt.
kaivitamine Ei: desinfitseerimine tuleb
kaivitada kasitsi.
Desinfitseerimismeetod | Sidrunhape Seadistage
50% desinfitseerimismeetod.

Sissevooluava
loputus

Automaatne desinfitseerimine
kaivitatakse seadistatud
meetodiga.

Termiline Jah/Ei
desinfitseerimine

Termiline desinfitsee- | Jah/Ei
rimine sidrunhappega
Keemiline 1 Jah/Ei
Keemiline 2 Jah/Ei
Loputusvee Jah/Ei

sissevooluava

Jah: desinfitseerimismeetod on
valitav ekraanil
Desinfitseerimine.

Ei: desinfitseerimismeetodit ei
saa ekraanil Desinfitseerimine
valida.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Eelnevalt maaratletud
desinfitseerimisvahendi nimi on
sulgudes.
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Parameeter Valikud Kirjeldus
Katlakivieemaldus Jah/Ei Jah: katlakivieemaldusega
alustatakse desinfitseerimise
etappi sisenemisel, kui varasema
ravi ajal on kasutatud
bikarbonaadi kontsentraati ning
masinas on DF-filter.
Ei: katlakivieemaldusega ei
alustata.
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
Tsentraalne, kasitsi Jah/Ei Jah: desinfitseerimismeetod on
kaivittaav keemiline valitav ekraanil
desinfitseerimine Desinfitseerimine.
Tsentraalne Jah/Ei Ei: desinfitseerimismeetodit ei
automaatne' keemiline saa ekraanil Desinfitseerimine
desinfitseerimine valida.
Seadistus TSM-reziimis, mille
Tsentraalne termiline Jah/Ei maarab tehniline hooldus.
desinfitseerimine
Tsentraalne loputus Jah/Ei
Maksimaalne seisuaeg | tundi Maksimaalne jbudeaeg enne, kui
desinfitseerimine on vajalik.
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
Jalgimine Jah/Ei Jah: jdbudeaega jalgitakse; kui
aeg on mooddas, kuvatakse
hoiatus.
Ei: joudeaega ei jalgita.
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
Maksimaalne intervall | Jah/Ei Jah: intervalli jalgitakse; kui aeg
keemiliste desinfitsee- on mdddas, kuvatakse hoiatus.
rimiste vahel - C e n s
Ei: intervalli ei jalgita.
Maksimaalne tundi Maksimaalne intervall

intervalliaeg

desinfitseerimiste vahel (ainult
juhul, kui Maksimaalne intervall
keemiliste desinfitseerimiste
vahel on aktiveeritud).

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Desinfitseerimise konfig

ureerimisandmed - termiline

Termiline

°C

Termilise desinfitseerimise
temperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter Valikud Kirjeldus

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed - termiline sidrunhappega

Desinfitseerimisvahend | Sidrunhape Desinfitseerimisvahendi nimi

0,
50% Seadistus TSM-reziimis, mille

maarab tehniline hooldus.

Maht ml Desinfitseerimiseks kasutatava
desinfitseerimisvahendi maht

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Reageerimisaeg h:min Toimeaeg, st aeg, kui kauaks
desinfitseerimisvahend
masinasse jaab

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Tootemp. °C Desinfitseerimise temperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Kond. Max mS/cm Maksimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Kond. Min mS/cm Minimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputuse maht Loputusmaht, mis on vajalik
parast desinfitseerimise
I[6petamist
desinfitseerimisvahendi
taielikuks masinast
eemaldamiseks

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed - keemiline 1/2

Desinfitseerimisvahend | ... Desinfitseerimisvahendi nimi

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Maht ml Desinfitseerimiseks kasutatava
desinfitseerimisvahendi maht

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Reageerimisaeg h:min Toimeaeg, st aeg, kui kaua on
desinfitseerimisvahend masinas
ringluses

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter Valikud Kirjeldus

Tootemp. °C Desinfitseerimise temperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Kond. Max mS/cm Maksimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Kond. Min mS/cm Minimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputuse maht Loputusmaht, mis on vajalik
parast kokkupuute I6petamist
desinfitseerimisvahendi
taielikuks masinast
eemaldamiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed - loputamine

Sissevool ml/min Sissevool loputamiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Aeg h:min Aeg, mille jooksul toimub
loputamine

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed - katlakivieemaldus

Katlakivieemalduse h:min Aeg katlakivieemalduseks

aeg Seadistus TSM-reziimis, mille

maarab tehniline hooldus.

Katlakivi eemalduse °C Temperatuur
temp katlakivieemalduseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed - tsentraalne termiline

Sissevool ml/min Sissevool desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Aeg h:min Aeg desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Temperatuur °C Desinfitseerimistemperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed

- tsentraalne manuaalne keemiline

Sissevool

ml/min

Sissevool desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Sissevooluaeg

h:min

Sissevooluaeg desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputusvool

ml/min

Loputusvool desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputusaeg

h:min

Loputusaeg desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed

- tsentraalne automaatne keemiline

Sissevoolu maht

ml

Sissevoolu maht
desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Lalitage vélja,
sailitamaks ilma
automaatse
sisselllituseta

Jah/Ei

Jah: masin lUlitatakse
sailitamiseks valja ja ei lUlitata
parast desinfitseerimist
automaatselt sisse

Ei: masinat ei lllitata
sailitamiseks valja

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Sailituse aeg

h:min

Toimeaeg, st aeg, kui kauaks
desinfitseerimisvahend
masinasse jaab

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputusvool

ml/min

Loputusvool desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputusaeg

h:min

Loputusaeg desinfitseerimisel

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Desinfitseerimise konfig

ureerimisandmed - tsentraalne loputus

Sissevool ml/min Sissevool tsentraalseks
loputamiseks
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
Aeg h:min Tsentraalse loputamise aeg

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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10.14 HCT parameetrid

1. Valige reziimis Kasulaja seadistus valik HCT parameetrid.

&  Kuvatakse HCT parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

pO, kill. min. limiit % Seadistage pO, kullastatuse
2 2
minimaalne limiit.

Delva BV languse limiit | %/h Suhtelise veremahu (RBV) limiidi
muutused % tunnis.

HCT alarmid/hoiatused | Jah/Ei HCT alarmid ja hoiatuste kuva
aktiveerimine vdi deaktiveerimine.

10.15 Taiendavad parameetrid

1. Avage reziimis Kasutaja seadistus valik Tdiendavad parameetrid.

% Kuvatakse tdiendavad parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Kinnitusklahvide Jah/Ei Jah: heli on aktiveeritud.

kldpsatav heli Ei: heli on inaktiveeritud.

Patsiendiandmete Jah/Ei Jah: patsiendiandmete
salvestamise hoiatus salvestamise hoiatus kuvatakse
ekraanile.

Ei: hoiatust ei kuvata.

Kaivita automaatne Jah/Ei Jah: ekraan Programmi valimine
ettevalmistus Kui iah: jaetakse parast kaivitamist
utjan: vahele ning masin alustab

HD DN ettevalmistusega valitud reziimis:
HD DN, HD SN v6i HDF DN.

HD SN ’ ver
Ei: parast kaivitamist kuvatakse

HDF DN ekraan Programmi valimine.

Raviseansi [6ppemise 50% voi 50%: lihike heli.
i 0,

heli kestus 100% 100%: pikk heli.

Kella kuvamine ekraanil | Jah/Ei Jah: parast eelnevalt seadistatud
aja moddumist lGlitub kuup
automaatselt Umber ekraanile
Kell.

Ei: kuup jaab ekraanile.

Aktiveerimine parast min Aeg, parast mida kuvatakse
ekraan Kell.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Kuubi pdérlemise pikkus | ms Maarake, kui kiiresti kuup

ekraani vahetamiseks pddrleb.
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Kasutaja seadistuse reziim

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Kohanda retsepti ekraani

Kohanda

Kasutaja voib organiseerida
Retseptiandmeid ekraanil
Sisestus vastavalt
individuaalsetele vajadustele.

Kohanda protokolli
ekraani

Kohanda

Kasutaja voib organiseerida
ekraani Protokoll ekraanil /nfo
vastavalt individuaalsetele
vajadustele.

Oe taimeri teksti vaba
redigeerimine

Tekstivaljad

Tekstid on saadaval menils
Taimer. Vaikimisi tekste saab
valida voi eraldi muuta. Vaikimisi
tekstid:

Kontrollige venoosset rohku
Kontrollige arteriaalset rohku
Kontrolli temperatuuri
Kontrollige filtri kvaliteeti
Seadistage booluse maht

1 vabalt redigeeritav vali

Kuva ribana PBE-d TMP
asemel

Jah/Ei

Jah: PBE riba kuvatakse raamis
graafiku ja vaartusena.

Ei: PBE asemel kuvatakse TMP.

Kasutaja seadistuse
valjalogimisaeg

minutit

Aeg, parast mille méddumist
kasutaja reziimist Kasutgja
seadjstus valja logitakse ning
mille korral tuleb uuesti parooliga
sisse logida.

PIN-koodi muutus
kasutaja loomiseks

— sisestage uus PIN-kood,
— korrake uut PIN-koodi,
— kinnitage PIN-kood.

Sisestusvali
Sisestusvali
Nupp

Reziimis Kasutaja seadistus
sisselogimiseks kasutatava PIN-
koodi (parooli) muutmiseks:
Sisestage uus PIN-kood.
Sisestage uus PIN-kood uuesti.

Puudutage nuppu.

Jata enesetestid vahele

Jah/Ei

Jah: automaatse testjarjestuse
vOib hooldustoiminguteks vahele
jatta. Ekraanil Programmi
valimine kuvatakse vastav nupp.

Ei: automaatne testjarjestus
tuleb labi viia.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Kasitsi méddavoolu
kinnitamine

Jah/Ei

Jah: parast patsiendi ihendamist
ja raviga alustamist tuleb
mdddavool kasitsi deaktiveerida.

Ei: parast patsiendi GUhendamist
ja raviga alustamist
deaktiveeritakse méddavool
automaatselt.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Intensiivravi Uksuse
reziim

Jah/Ei

Jah: intensiivravi Uksuse (ICU)
reziim on aktiveeritud. Mojutab
alarmisUsteemi vastavalt
standardile. Vaikimisi.

Ei: ICU-reziim on deaktiveeritud.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Vastavalt vajadusele peab tehniline hooldus esmase kasutuselevotu kaigus
ICU-reziimi inaktiveerima. Seade toimetatakse kohale aktiveeritud ICU-

reziimiga.

ICU-reziim erineb kroonilise dialliisi reziimist helialarmide sisteemi ja
ekraanikuvade poolest. Taiendava teabe saamiseks tutvuge peatikiga
alarmide ja veaotsingu kohta.

Arge kasutage koos ICU-reziimiga valikut Kinnitusklahvide kidpsatav hell
Klépsatava heli kasutamine ravi ajal ei ole soovitatav.
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Sisukord

Sisukord

Patsiendikaardiga t06tamine
Patsiendikaardi parameetrid

N —

Automaatne vererdhu mddtmine (ABPM)
Mansett

ABPMi seadistused

Vererdhu mooétmine

Trendivaade ja mootetulemuste nimekiri

AON-

Adimea parameetrite maaramine
Graafiline kujutis ravi ajal

Rohkemad funktsioonid patsiendikaardi
kasutamisel
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Funktsioon
Graafilised kujutised

N —

Masina Ghendamine ja lahti Ghendamine
DNI-WANiga t66tamine

WN =
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Kaardilugeja
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11 Omadused

11.1 Kaardilugeja ja patsiendikaart

11
Joon. 11-1 Monitori kiilgvaade koos kaardilugejaga
Kaardilugeja on monitori vasakul kiiljel asuv standardfunktsioon.

Patsiendikaardi kasutamine vdimaldab salvestada peaaegu kdiki raviga
seotud seadistusi ning neid raviprotseduuri ettevalmistamise ajal uuesti
rakendada.

Patsiendikaarti saab kasutada:
+ patsientide identifitseerimiseks (patsiendi nimi ja ID),
+ patsiendiandmete vdi retseptide lugemiseks ja allalaadimiseks,

* varasemate raviseansside patsiendiandmete salvestamiseks.

Patsiendikaardid tellitakse ettevottelt B. Braun kindlustamaks, et nende
kvaliteedistandard oleks sertifitseeritud.
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11.1.1 Patsiendikaardiga t66tamine

Patsiendikaardi sisestamine

1. Sisestage patsiendikaart kaardilugejasse monitori vasakul kiljel, jalgides
nooli, mis osutavad ava poole. Kiibiga kilg (Joon. 11-2) peab olema
suunatud monitori esiosa (kasutajaliides) poole.

Joon. 11-2 Dialog iQ patsiendikaart

Y Andmehaldus patsiendikaardi jaoks muutub ekraanil Seadistus
aktiivseks.
1 Patsiendi nimi @
Andmete lugemine

3 Andmete salvestamine
patsiendikaardile

4 Patsiendikaardilt
andmete kustutamine

11

Joon. 11-3 Andmehaldus ekraanil Seadistus

2. Kuisisestate patsiendikaardi esmakordselt, tuleb sisestada patsiendi nimi.

% Segaduse valtimiseks ei ole parast esmast salvestamist ® vdimalik
nime muuta.

% Juhul, kui on tarvis sisestada uus nimi, tuleb patsiendikaart taielikult
kustutada @ .

3. Puudutage nimevélja @ .

&, Ekraanile ilmub klaviatuur.
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4. Sisestage patsiendi nimi ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK.

5. Sisestage patsiendi ID ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK.
% Nimevaljal ® kuvatakse niid patsiendi nimi.

Andmete salvestamine patsiendikaardile

1. Péarast muudatuste tegemist puudutage salvestamiseks ikooni ® ja
kinnitage muudatused.

% Patsiendiandmed salvestatakse patsiendikaardile.

% Andmeid saab salvestada nii ettevalmistuse etapis kui ravi ajal ja
parast ravi.

Patsiendikaardilt andmete laadimine

Parast patsiendikaardi kaardilugejasse sisestamist laaditakse raviretsept
automaatselt.

1. Mistahes muul ajal andmete lugemiseks puudutage ikooni @ .

% Laadimine on vdimalik ainult programmi valimise ja ettevalmistuse
ajal.

2. Kontrollige andmete ulevaadet ning puudutage kinnitamiseks klahvi OK
vOi
muutke vajadusel andmeid ning puudutage kinnitamiseks klahvi OK.
Andmete kustutamine patsiendikaardilt
1. Patsiendikaardilt andmete kustutamiseks puudutage ikooni @ .

%, Patsiendikaardilt kustutatakse koik andmed!

Ohtlik patsiendile vedeliku liigse eemaldamise tottu ultrafiltratsiooni (UF)
kaigus!

+ Kui kasutate patsiendikaarti, &rge unustage seda patsiendi kaalumisel
vorgukaaluga kaalu sisestada.
. Veenduge, et patsiendikaart on kaalu korrektselt sisestatud.
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11.1.2 Patsiendikaardi parameetrid

Patsiendikaardile on kirjutatud ja sealt laaditavad jdrgmised andmed.

Parameeter

Kirjeldus

Patsiendi nimi

Patsiendi nimi

Patsiendi siinnipaev

Patsiendi sinnikuupaev

Patsiendi kaal

Patsiendi kaal enne raviseanssi

Patsiendi sugu

Patsiendi sugu

Patsiendi pikkus

Patsiendi pikkus

Patsiendi vanus

Patsiendi vanus

Patsiendi juurdepaasu
taap

Patsiendi juurdepdas SNCO korral: néel voi
kateeter

Raviseansi aeg

Raviseansi kestus

Ndéela tuup Kasutatav raviprotseduur: DN, SNV, SNCO
Ravi tiup Rakendatav raviseansi tudp: HD, HDF, HF
Siht-Kt/V Siht-Kt/V vaartus raviseansi [0pus

Min UFi kiirus Ultrafiltratsiooni kiiruse alampiir

Max UFi Kiirus Ultrafiltratsiooni kiiruse Glempiir

Infusioonibooluse maht

Vedelikubooluse maht (NaCl kott vdi online-
vedelik)

Etapi maht Etapi mahu jalgimine SNCO-reziimis sees voi
valjas
Optiflow Automaatne etapi mahu reguleerimine SNCO-

reziimis sees voi valjas

Asendusvool (HDF)

Asendusvool HDF-reziimis

Asendusvool (HF)

Asendusvool HF-reziimis

Jarel-/eellahjenduse
valimine

Jarel- voi eellahjendus HDF/HF Online’i ravi
korral

Bikarbonaadi/atsetaadi
reziimi seadistamine

Maéaratleb, kas dialiUsivedeliku juhtivuse
reguleerimiseks kasutatakse atsetaati voi
bikarbonaadi ja happe kontsentraati (ainult
juhul, kui reziim Afsefaadi reZiim lubatud on
aktiveeritud)

Valitud hape

Kasutatav happe kontsentraat

Valitud atsetaat

Kasutatav happe kontsentraat (ainult juhul, kui
reziim Atsetaadi reZiim lubafud on aktiveeritud)
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Parameeter

Kirjeldus

Valitud happe allikas

Happe voi atsetaadi kontsentraadi allikas
(kanister voi tsentraalne kontsentraadi
pealevoolusiisteem)

Hepariini booluse maht

Ravi kdigus manustatava hepariinibooluse
maht

Hepariini seiskumisaeg

Aeg, mis on seadistatud hepariinipumba
peatamiseks enne raviseansi Idppu

Sistla tuup Kasutatava hepariiniststla titp (valitav
nimekirjast)

Min PA Minimaalne arteriaalne réhk SNV-reziimis

Min PV Minimaalne venoosne réhk SNV-reziimis

Max PV Maksimaalne venoosne réhk SNV-reziimis

Min PA Minimaalne arteriaalne rohk SNCO-reziimis

Max PV Maksimaalne venoosne réhk SNCO-reziimis

Delta PA miinimum

PA lubatava vahemiku alumine suhteline
alarmipiir

Delta PA maksimum

PA lubatava vahemiku lUlemine suhteline
alarmipiir

Delta PV miinimum

PV lubatava vahemiku alumine suhteline
alarmipiir

Delta PV maksimum

PV lubatava vahemiku lGlemine suhteline
alarmipiir

Absoluutne PV
maksimum

PV maksimaalne tlemine alarmipiir

Delta PBE maksimum

Lubatavad muudatused PBE puhul ravi kaigus

Absoluutne PBE
maksimum

PBE jalgimise maksimaalne piirvaartus ravi
kaigus

Delta TMP miinimum

TMP jalgimise alumine suhteline piirvaartus
ravi kdigus

Delta TMP maksimum

TMP jalgimise Glemine suhteline piirvaartus
ravi kdigus

Absoluutne TMP
miinimum

TMP jalgimise absoluutne alumine piirvaartus
ravi kdigus

Absoluutne TMP
maksimum

TMP jalgimise absoluutne Glemine piirvaartus
ravi kdigus

ABPMi tsikli aeg

Ajaintervall vererhu automaatsel mddtmisel
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Parameeter

Kirjeldus

Keskmine slstoolne
rohk

Sistoolse rohu keskmine vaartus ravi ajal.
ABPM kaivitatakse jargmise raviseansi ajal
selle vaartusega.

bioLogicu reziim

bioLogicu reziim: tootmise raportis pole
aktiveeritud, valjas, Fusion vai Light

bioLogicu UFi maara
suhteline Glemine limiit

Suhteline Glemine ultrafiltratsiooni kiiruse
piirvaartus bioLogic Fusioni puhul.
Maksimaalne UFi kiirus arvutatakse lahtuvalt
ravi UFi kiiruse keskmisest vaartusest.

Alumine stistoolne
piirvaartus

Sistoolse réhu alumine piirvaartus

Ulemine siistoolne
piirvaartus

Sustoolse rohu llemine piirvaartus

Alumine diastoolne
piirvaartus

Diastoolse rohu alumine piirvaartus

Ulemine diastoolne
piirvaartus

Diastoolse rohu Glemine piirvaartus

Madalaim pulsi kiirus

Pulsi kiiruse alumine piirvaartus

Ulemine pulsi
piirvaartus

Pulsi kiiruse Glemine piirvaartus

Hematokriti max
piirvaartus

Hematokriti vaartuse [%] Ulemise piirvaartuse
kuvamine (hetkel pole kasutusel)

Veremahu languse
muutuse min.
piirvaartus

Hematokriti vaartuse alumise piirvaartuse
kuvamine vastavalt muutustele veremahus
[%/h]

Kullastatuse min.
piirvaartus

Hapnikuga kullastatuse [%] alumise
piirvaartuse kuvamine

HCT hoiatused ja
alarmid

Hematokriti vaartuste hoiatused ja alarmid on
aktiveeritud voi inaktiveeritud
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11.2 Automaatne vererdhu méétmine (ABPM)

ABPM vdéimaldab mitteinvasiivset ostsillomeetrilist vererdhu (sUstoolse,
keskmise ja diastoolse vaartuse) ja pulsi kiiruse mootmist. Mddtmisi on
vbdimalik teostada ettevalmistuse, ravi ja desinfitseerimise etappides.

ABPMi véivad kasutada ainult isikud, keda on juhendatud seda korrektselt
kasutama. Meditsiiniline ndidustus, patsientide populatsioon ja t66tingimused
on samad, mida kirjeldati masina puhul.

ABPMi tohib kasutada ainult tehnilistes andmetes (keskkonnatingimuste
jaotis) kirjeldatud keskkonnatingimustel.

ABPM toimib RR - ltaalia fllsiku Riva Rocci vererdhu mdétmise pohimottel.
Mansett Uhendatakse manomeetriga. Vererbhu mdoodtmiseks pumbatakse
mansett integreeritud pumba abil automaatselt tais ja lastakse dhust tihjaks
vastava integreeritud klapi kaudu. Moodul toetab kaht médtmisviisi:

*  MOootmine ohust tiihjaks laskmise ajal
Mansett pumbatakse tais maaratud réhuni, mis on patsiendi siistoolsest
vererohust margatavalt korgem. Seejarel moodetakse vererohku, lastes
mansetti vaikeste sammude kaupa Oohust tlhjaks ja tuvastades
samaaegselt réhu vaartusi.
Esimese mootmise alguse taitmisrohk seadistatakse patsiendikaardil voi
Nexadia serveris salvestatud viimase raviseansi sulstoolse rdhu
keskmisele vaartusele. Kui kumbki pole saadaval, kasutatakse eelnevalt
maaratud vaartust (vaikimisi 200 mmHg). Jargmisteks mootmisteks
seadistatakse taitmisrohk automaatselt 30 mmHg viimasena mdéddetud
sustoolse rohu vaartusest kdrgemaks.

+  MOootmine taitmise ajal
Vererdhku moddetakse juba manseti taitmise ajal. Vorreldes Ohust
tihjaks laskmise reziimiga vahendatakse taitmisrohku margatavalt, kuni
selle tase on minimaalselt lle patsiendi slistoolse vererdhu. Parast mone
mmHg Ule slstoolse vererbhu saavutamist lastakse mansett mone
sekundi jooksul 6hust taiesti tlihjaks, vahendades nii mdédtmisaega.
Kui slstoolne vererdhk on kérgem kui 210 mmHg, Illitub moodul
automaatselt moéotmisele dhust tlihjaks laskmise ajal.

Modtmisviisi seadistavad TSM-reziimis tehnilise hoolduse té6tajad. Vaikimisi
on seadistatud moéodtmine taitmise ajal.

ABPM pakub jargmisi funktsioone:

* lihtne kohene m&atmine;

« vererbhu ja pulsi selge kuvamine Avakuva ekraanil;

. automaatne, tsikliline médtmine;

« vererdhul pdhinevate individuaalsete piirvaartuste reguleerimine;

» valikuline vererdhu ja pulsikdverate varvikuva.

*  moodtmiste dokumentatsioon koos ajatemplitega;

«  piirvaartustest valjapoole jaavate mootetulemuste kuvamine varviliselt.
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Vale meditsiinilise ndidustuse korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt jalgida.
Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada meditsiinilise
naidustuse ainsa infoallikana.

+ Jalgige regulaarselt patsienti.
*  Arge kunagi muutke raviparameetreid ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
* Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

ABPM kontrollib moétmise piirvdartusi. Tapsema teabe saamiseks tutvuge
tehniliste andmete peatiikiga.

ABPMi Ghendusport paikneb seadme vasakul kiiljel.
Manseti saab asetada monitori tagakiiljel asuvasse mansetikorvi.
ABPM labis kliinilised uuringud vastavalt ISO 81060-2-le.

11.2.1 Mansett

Ettevotte B. Braun tarnitavad mansetid on lateksivabad. Seda tahistab ka
mansetil olev siimbol.

Valede modtetulemuste korral patsiendile ohtlik!
Ebasobiva manseti kasutamine méjutab ABPMi t66d.

+ Kasutada tuleks ainult ettevotte B. Braun mansette. Teiste mansettide
puhul tuleb taotleda nende kasutusdigust, nditeks sdltumatutelt organitelt.

Manseti suurused

Saadaval on alljdrgneva suurusega mansetid.
+  Vaike (S): dlavarre suurus 18-26 cm

+  Keskmine (M): 25-35 cm

e Suur(L): 33-47 cm

+  Ulisuur (XL): 42-54 cm

Iga seadmega on kaasas keskmise suurusega mansett.

L]
Vale suurusega manseti kasutamise tulemuseks vodivad olla valed

moodtetulemused!
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Manseti paigaldamine

Joon. 11-4 Mansett

Enne paigaldamist suruge mansett 6hu véljalaskmiseks kokku.
Paigaldage mansett tugevalt patsiendi 6lavarre Gimber.
Asetage manseti sisekdljel olev margistus arteri kohale.
Paigaldage mansett ligikaudu 2 cm kidnarnukist tlespoole.

Veenduge, et manseti juhe ei ole niverdunud.

o a0~ e DN =

Kui see on rakendatav, maarake mddtetsiklile sobiv ajaintervall (1-60
minutit séltuvalt patsiendi Kliinilisest seisundist).

Mansett tuleb paigaldada selliselt, et see oleks siidamega samal korgusel
(manseti keskosa parema kojaga samal joonel).

Ohtlik patsiendile kehaosade pitsitamise voi verevoolu hairete tottu!

Pidev manseti surve vdi liiga sagedane mddtmine vdib pdhjustada kehaosade
pitsitamist voi verevoolu haireid.

« Valtige liiga sagedasi mddtmisi.
+  Kontrollige regulaarselt vastavaid kehaosi.
*  Veenduge, et manseti juhe ei ole niverdunud.

Ohtlik patsiendile diallitsi efektiivsuse vahenemise téttu!

+  Arge paigaldage mansetti juurdepaasuteega kaele.
+  Arge paigaldage mansetti jasemetele, mida kasutatakse intravenoossel
infusioonil voi hemodialiiUsil.

Ohtlik patsiendile, kui mansett asetatakse haava peale!
Haav voib uuesti lahti minna.

+  Arge kunagi paigaldage mansetti haava peale.
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Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!
Mansett voib olla saastunud.

+  Kui ravitakse nakkushaiged patsiente (nt B-hepatiit), tuleb igal patsiendil
kasutada eraldi mansetti.

Limfostaasi tottu ohtlik patsientidele parast mastektoomiat!

+  Arge paigaldage mansetti mastektoomiapoolsele kéele.
+ Kasutage mootmiseks teist katt voi jalga.

Manseti puhastamine/steriliseerimine

TEATIS!

Arge kunagi autoklaavige mansetti.

1. Veenduge, et puhastamise kaigus ei padse tihendustesse vedelikku.

2. Puhastage/steriliseeriga mansetti ainult seebivee vdi alkoholilahusega (nt
Meliseptol).

Manseti vooliku ihendamine seadmega

1. Uhendage manseti juhe ABPMi iihendusvoolikuga.

2. Uhendage ABPMi iihendusvoolik seadme vererdhu mdétmise ihendusega.

3. Veenduge, et Ghendused on tugevalt kinni.
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11.2.2 ABPMi seadistused

m Reinfusiooni ajal on ABPMi seadistused inaktiveeritud.

1. Puudutage ekraanil Sisestus ABPMi ikooni.
% Avaneb ekraan ABPM/ seadistused.

1 Alarmi piirvaartused

2 Automaatne piirvaartuse

kohandamine
| ® @

3 Mobotmissagedus
[minutites] @
4 Tsiklilise mddtmise

aktiveerimine/
inaktiveerimine

5 ABPMi kaivitamine/
peatamine @

6 Vererdhu graafiline
trendivaade @

7 Vererdohu @
mootmistulemuste tabel

Joon. 11-5 ABPMi seadistused ekraanil Sisestus

Alarmipiiride maéramine

1. Alarmipiiride seadistamiseks kasitsi puudutage vastavat vaartust
el

2. alarmilimiitide kohandamiseks mdddetud vererdhu vaartuste lahedasteks
vajutage Limiitide kohandamine, Seadista (Joon. 11-5, @ ).
% Kuvatakse aken Uued alarmilimiidid.

3. Uute alarmipiiride kinnitamiseks puudutage OK.

i @

Kontrollige alati neid alarmipiire, mis on seadistatud automaatselt ABPMi
funktsiooniga Limiidi kohandamine.

Alarm Vaikimisi Alumine piirvaartus Ulemine piirvaartus
Sistoolse 70 mmHg | 50 mmHg 200 mmHg (kuid mitte
rohu kérgem kui

alumine seadistatud dlemine
piirvaartus sustoolne piirvaartus)

Sistoolne 200 mmHg | 70 mmHg (kuid mitte | 245 mmHg
tlemine madalam kui
piirvaartus seadistatud alumine
sustoolne piirvaartus)

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 255



11

Dialog iQ

256

Omadused

Alarm Vaikimisi Alumine piirvaartus Ulemine piirvaartus
Diastoolne | 40 mmHg 40 mmHg 130 mmHg (kuid mitte
alumine kdrgem kui
piirvaartus seadistatud
diastoolne dlemine
piirvaartus)
Diastoolne 130 mmHg | 40 mmHg (kuid mitte | 220 mmHg
tlemine madalam Kui
piirvaartus seadistatud sustoolne
alumine piirvaartus)
Pulsi kiiruse | 50 min™"! 40 min™" 140 min™" (kuid mitte
alumine kdrgem kui
piirvaartus seadistatud
maksimaalne pulsi
kiirus)
Pulsi kiiruse | 140 min™ | 50 min™! (kuid mitte 200 min’
tlemine madalam Kui
piirvaartus seadistatud madalaim
pulsi kiirus)

Tsiiklilise mdotmise seadistus

1. Tsikliise moodtmise aktiveerimiseks/inaktiveerimiseks seadistatud
modtmissagedusega valige Kéivita tstikkel, Sees (Joon. 11-5, @ ).

2. Maootmissageduse seadistamiseks valige T7sdkli sagedus ® . Vdimalik
intervall: 1-60 minutit.

TSM-reziim voimaldab eelnevalt seadistada, kas tsikliine mootmine
Iopetatakse desinfitseerimisele Gmber lllitumisel.

TEATIS!

Parast esmast modtmist tuleks alarmi piirvaartused seadistada lahemale
moddetud vererdhu vaartustele. Soovituslikud alarmi piirvdartused jaavad
tavaparaselt +£30 mmHg vahemikku, kriitilistel juhtudel £10 mmHg vahemikku
viimasest modtmisest. Parimate vdimalike mddtetulemuste tagamiseks peaks
mansett olema stdamega Uhel joonel, et méddetud vererdhk ei erineks
tegelikust vereréhust kdrguse erinevuse tottu.

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasutgja seadistus maarata taiendavaid
ABPMi parameetreid.
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11.2.3 Vererdhu moodtmine
Juhised vererdhu mootmiseks

Selleks, et saavutada tdpne vererdhu modtmistulemus puhkeolekus, tagage,
et patsient oleks jargmises asendis:

*+ mugav asend,
+ jalad ei ole risti,
+ selg ja kasi peaksid olema toestatud,

+  patsient peaks I66gastuma ning mitte mdéotmise ajal raakima.

Vererdhu nait voib olla mdjutatud jargmisest teguritest:

. mootmiskoht,

. patsiendi asend (seistes, istudes, lamades),

. liikumine,

. patsiendi flisioloogiline seisund,

+  patsiendi riietus.

Jargmised keskkonna- voi todtegurid vdivad mdjutada ABPMi t6dd ja/voi
vererdhu naitu:

. levinud aritmiad, naiteks kodade voOi vatsakeste ekstrastistolid voi
kodade virvendus;

e arterioskleroos;

. halb perfusioon;

e diabeet; 1L
e vanus;
. rasedus;

+  preeklampsia;
*  neeruhaigused;

+  patsiendi liikumine, varisemine, kiilmavarinad.

Ootamatute naitude korral:
1. kontrollige patsiendi asendit ja mddtmistingimusi;
2. korrake mootmist;

3. teostage vajadusel referentsmddtmine.

Valede mdodtetulemuste korral patsiendile ohtlik!

Mansetile surve avaldamine voib hairida vdi ajutiselt peatada teiste
samaaegselt sama patsiendi jasemel kasutatavate jalgimisseadmete
funktsioneerimise.

« Jalgige regulaarselt patsienti.

«  Kontrollige enne raviparameetrite muutmist jalgimise tulemusi.

«  Arge kunagi muutke raviparameetreid ainult kuvatud vaéartuste pohjal.
* Raviarst vastutab meditsiinilise naidustuse eest.
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Méd6tetulemus kéivitamisel ja peatamisel

Esmane mddtmine tuleks teostada kdige varem 5 minutit parast raviseansi
alustamist vastavalt IEC standardile.

Vererdhu modtmise saab kaivitada mitmel viisil.
1. Puudutage ekraanil Ke//nuppu Kdéivita
VoI
Puudutage nuppu Kdivita (Joon. 11-6, @ ) Avakuva ekraanil
VoI
puudutage nuppu Kdéivita grupikastis ABPMi seadistused ekraanil
Sisestus (Joon. 11-5 ABPMi seadistused ekraanil Sisestus (255), ® ).

% Kuvatakse silistoolse ja diastoolse réhu ning pulsi kiiruse viimane
mddtetulemus.

% Nupu kiri Kgivita muutub kirjaks Peata.

Joon. 11-6 Ekraan Avakuva

2. Kaimasoleva vererdhu mddtmise peatamiseks puudutage nuppu Peata.
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11.2.4 Trendivaade ja m&dtetulemuste nimekiri

i @

Moo6tmise tuhistamise korral naitavad kuvavaljad ,---“. Modtetulemuste
nimekirjas on kdik tulemused kuvatud koos kellaajaga. Punasega kuvatavad
vaartused viitavad Uletatud piirvaartustele.

Reinfusiooni ajal on vdimalik puudutada eelnevalt teostatud raviseansi
md&odtetulemuste kuvamiseks ABPMi ikooni.

Vererohu mootetulemuste trendivaade
1. Puudutage ekraanil ABPM valikut Trend.

L Modtetulemused kuvatakse graafiliselt.

Joon. 11-7 Mddtetulemuste graafiline kujutis (trendivaade)

2. Teise graafiku valimiseks puudutage kuvaalal parameetri nime.

& Kuvatakse rippmenil nimekirjaga, kus on loetletud parameetrid,
mida saab trendivaateks valida:

— sustoolne/diastoolne vererodhk,

pulsi Kiirus,

keskmine arteriaalne rohk (MAP).

Vigased moodtetulemused on margistatud tarniga esimesel valjal. Kui
aktiveerite tarniga rea, kuvatakse aken, kus on mddtetulemused ja vea
kirjeldus.
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Vererdhu mddtetulemuste nimekiri
1. Puudutage ekraanil ABPM valikut Nimekiri.
% Modtmistulemused on kirjas tabelis:
— aeg (h:min),
— sustoolne vererdhk (mmHg),
— diastoolne vererdhk (mmHg),
— MAP (keskmine arteriaalne rohk),

— pulss (1/min = 166ki minutis voi min'1).

Joon. 11-8 Vererdohu mootetulemuste nimekiri

E Kui mddtetulemused on véljaspool piivdartusi, on nad kuvatud nimekirjas
punaselt.
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11.3 Adimea

Adimea on mddtmisviis dialiUsiannuse jalgimiseks kogu raviseansi kaigus.
Adimea mdddab spektroskoopiliselt (UV-lainepikkusel) uriini jadkproduktide
vahenemist seadme diallsaadi véljavoolus.

Tanu pidevalt registreeritud mootmistele saab maarata ja kuvada Kt/V ning
uurea vahenemise suhet (URR). Samuti on véimalik kuvada UV-kiirguse
neeldumist, mis vdimaldab hinnata ainete vahenemist ravi kdigus.

DialtiUsi efektiivsust mdjutavad jargmised tegurid:
. patsiendi kuivkaal,

e verevool,

e dialtGusivedeliku vool,

+ dialusaator (tudp, seisund),

* raviseansi aeg,

. retsirkulatsioon.

Kt/V tegelikke vaartusi voib arvutada 2 viisil:
«  single-pool Kt/V (spKt/V) ja

+ tasakaalustatud Kt/V (eKt/V), mille puhul on arvesse vdetud uurea
taasteket parast dialtiisi.

Meetod seadistatakse reziimis Kasutgja seadistus ning kuvatakse ekraanil
Sisestus, Adimea.

Adimea maarab Kt/V vaartuse + 10% tapsusega. Adimea teostatavad UV
moodtmised valideeritakse kasutades nii diallUsi aegset kui enne ja parast
dialtdsi vbetud vereproovi. spKt/V ja eKt/V arvutatakse vélja Daugirdase
valemit kasutades. Taiendava teabe saamiseks tutvuge: Castellarnau A,
Werner M, Ginthner R, Jakob M “Real-time Kt/V determination by ultraviolet
absorbance in spent dialysate: technique validation”, Kidney Int., 2010
Nov;78(9):920-5.

KtV kohta tdpsema teabe saamiseks vaadake jaotist 13.9 Valemid (373).
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Praegune Kt/V véi URR

Puudutage, et valida
Kt/V, URRI v6i UV
neeldumise graafik

Sihtvaartuse joon
Orientatsiooni joon
Kt/V sihtvaartus

Patsiendi margkaal
(enne dialldsi)

Sihtvaartuse hoiatuse
aktiveerimine/
inaktiveerimine

262
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11.3.1 Adimea parameetrite méaramine
1. Puudutage ekraanil Sisestus ikooni Adimea.

&  Avaneb Adimea ekraan.

Joon. 11-9 Adimea ekraanil Sisestus

2. Sisestage patsiendi margkaal ® .

% Enne diallilisi patsiendi kaalu sisestamine vdimaldab arvutada ja
kuvada Kt/V, URRIi ja UV neeldumise vaartusi ravi algusest alates.

Patsiendi kaalu saab sisestada ning seeldbi Adimea aktiveerida mistahes ajal
ravi kaigus. Kt/V, URRi ja UV neeldumise vaartused kuvatakse alati, vottes
arvesse juba méddunud dialtlsi aega.

3. Sisestage/kohandage Kt/V sihtvaartust ® .
4. Aktiveerige/inaktiveerige sihtvaartuse hoiatus @ .

& Kui sihtvaartuse hoiatus on aktiveeritud, kuvatakse vastav hoiatus
ekraanil juhul, kui on vdimalik, et raviseansi I6puks ei saavutata Kt/V
sihtvaartust.

% Saavutamaks seadistatud diallilisiannust saab kasutaja parameetreid
kohandada.
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Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt
kontrollida. Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada
meditsiinilise ndidustuse ainsa infoallikana.

* Kontrollige regulaarselt patsienti.

+ KtV arvutamine ei asenda vajadust kontrollida, kas ravi toimib vastavalt
arsti ettekirjutustele.

+  Arge vdtke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaéartuste pdhjal.

* Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

Sihtvaartuse hoiatuse korral saab siht-Kt/V vaartuse parandamiseks
jargmiseid parameetreid kohandada (enamjaolt ainult kooskdlas raviarsti
ettekirjutustega):

- siht-Kt/V ® ,
- raviseansi aeg ekraanil Refsept, Raviaeg,
- DFi vool ekraanil Retsept, Dialiisaadi vool,

- verevool, vajutades monitoril +/- klahve.

Reziimis Kasutgja seadistus saab maarata ka teisi Adimea parameetreid.
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11.3.2 Graafiline kujutis ravi ajal

1. Parameetrite kuvade vahel liikumiseks valige KV (kas spKt/V voi eKt/V,
vastavalt seadistusele reziimis Kasulgja seadistus), URR v0i Neeldumine.

% Vastaval ekraanil kuvatakse kaimasoleva raviseansi graafiline
dlevaade.

Joon. 11-10 Dialuitsi efektiivsuse graafiline esitus

«  Sinine joon tahistab vastava parameetri tegelikku progressi kuni vastava
raviseansi aja I6puni.

* Roheline katkendlik joon on kasutajale orientiiriks, naitamaks, kas tegelik
raviseansi progress on piisav dialliUsi sihtannuse saavutamiseks.

«  Katkendlik joon, mis tuleb parast (sinist) tegeliku progressi joont, on uuesti
arvutatud lineaarse orientatsiooni joon. Kui see joon on sinine (I6pp-punkt
sihtvaartusest kdrgemal), jdutakse tdendoliselt sihtvaartuseni. Kui see
joon on punane (I6pp-punkt sihtvaartusest madalamal), ei jduta eelnevalt
seadistatud raviaja I6pul tdenaoliselt sihtvaartuseni.
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11.3.3 Rohkemad funktsioonid patsiendikaardi kasutamisel

Patsiendikaardi kasutamine vdimaldab salvestada ja ekraanil hindamiseks
kuvada patsiendi individuaalsed Kt/V ja URRi vaartused kuni 50 I6pule viidud
raviseansi kohta. Lisaks saab kuvada ja graafiliselt vorrelda viimase 6 I6pule
viidud raviseansi mitmete parameetrite trende.

Voimalik on tuvastada ja vajadusel analllsida trende voi ebatavalisi
raviseansse.

Trendid infoekraanil
1. Valige ekraanil /nfovalik Ajalugu.

& Ekraanil kuvatakse 2 trendikuva, kus on naha viimase 20 |6pule viidud
raviseansi andmed, mis on reastatud ravikuupdeva alusel (vasakult
paremale).

Joon. 11-11 Parameetrite ajalugu ekraanil /nfo

Selle kuva eesmargiks on pakkuda llevaadet pikaajaliseks hindamiseks.

Teise graafiku valimiseks puudutage kuvaala @ . Kuvatakse rippmenii
nimekirjaga, kus on kirjas koik trendivaate véimalikud parameetrid:

. keskmine verevool,

. keskmine pulss,

+  suhteline veremaht (ABV),

e dialtusivedeliku vool,

+  patsiendi kuivkaal,

+ HDFi asendusmaht,

*  hepariini annus,

« 16plik Kt/V (kas eKt/V voi spKt/V),

* minimaalne arteriaalne rohk (PA min),

* maksimaalne vere poole sisendrohk (PBE max),

* maksimaalne venoosne réhk (PV max),

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018 265

11



11

Dialog iQ

266

Omadused

* hapnikuga kdllastatus (spO5),

* minimaalne ja maksimaalne sistoolne/diastoolne vererdhk (2 vaartust 1
trendivaates koos keskmise vaartusega),

. raviseansi aeg,

. kogu tdéddeldud vere maht,

*  kogu ultrafiltratsiooni maht (kogu UFi maht),

+ 16plik URR (ainult juhul, kui TSM-reziimis ei ole valitud Kt/V).

Viimase 6 l6pule viidud raviseansi kohta on saadaval detailsem teave. Parast
parameetrile vastava margi puudutamist (Joon. 11-11, @ ) konkreetsel
kuupaeval kuvatakse selle parameetri trend selle konkreetse raviseansi kohta

(Joon. 11-12). Resolutsioon on 5 minutit. Trendivaate saab sulgeda,
puudutades nuppu 7agasi @ .

Joon. 11-12 Valitud parameetri trendivaade
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HCT tabel infoekraanil
1. Valige ekraanil /nfovalik HCT.

% Viimase

50

Dialog

iQ

[6pule viidud raviseansi andmeid loetakse
patsiendikaardilt ning kuvatakse ekraanile.

Joon. 11-13 HCT tabel ekraanil /nfo

Parameeter

Kirjeldus

Kuupaev
[dd.mm.h:min]

Teostatud raviseansside kuupaev

ABV min Minimaalne mdddetud suhteline veremahu vaartus
ravi ajal
ABV 16pp Viimasena moddetud suhteline veremahu vaartus

ravi ajal

pO2 kill. min. [%]

Minimaalne méddetud hapnikukillastuse vaartus ravi

ajal

pO2 killl. 18pp [%]

Viimasena mdddetud hapnikukillastuse vaartus ravi

ajal
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Kt/V tabel infoekraanil
1. Valige ekraanil /nfo valik Kt/V.

% Viimase 20 l6pule viidud raviseansi andmeid loetakse patsiendi-
kaardilt ning kuvatakse ekraanile.

Joon. 11-14 Kt/V tabel ekraanil /nfo

11

Parameeter Kirjeldus

Kuupéev [dd.mm h:min] Teostatud raviseansside kuupaev ja
kellaaeg

Siht-Kt/V [-] Seadistatud Kt/V sihtvaartus

KtV [ Saavutatud Kt/V vaartus

Pats. kaal [kg] Patsiendi kaal enne dialtusi

Verevool [ml/min] Keskmine verevool raviseansi kaigus

DF vool [ml/min] Keskmine dialUsaadi vool raviseansi kaigus

URR [-] Saavutatud uurea vdhenemise suhe

@ Kui mddtetulemused on véljaspool piivaartusi, on nad kuvatud nimekirjas
punaselt.
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11.4 Hematokriti andur (HCT andur)

11.4.1 Funktsioon

HCT andur méddab optilise anduriga mitteinvasiivselt kehavélise vere poole
vereparameetreid. See asub seadme esiukse juures mullianduri korval. B.
Braun mitmikihendusega vereliinisisteemi arteriaalne liin peab olema
sisestatud. Taiendavaid Uhekordseid tarvikuid ei ole vaja. Kaik ravituubid on
toetatud.

HCT andur on valideeritud vaid B. Braun mitmikihendusega vereliinisiisteemi
puhul!

Moddetakse voi arvutatakse jargmisi vere parameetreid:

+ suhteline veremaht (RBV) protsentides (%),

* hapnikuga killastatus (spO,) veres protsentides (%).

HCT anduri vaartused kuvatakse ekraanil Sisestus, HCT andmed,

salvestatakse patsiendikaardile (olemasolu korral) ning neid saab uuesti
vaadata trendidena ekraanil /nfo.

Kasutusalad

* Raviseansi kaigus info hankimine patsiendi vedelikustaatuse kohta.
+  Suhtelist veremahtu arvestades hipotensiooni episoodide valtimine.

+  Kiriitilises seisundis patsientide hapnikustaatuse jalgimine.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt
kontrollida. Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada
meditsiinilise naidustuse ainsa infoallikana.

«  Kontrollige regulaarselt patsienti.
+  Arge votke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
* Raviarst vastutab meditsiinilise naidustuse eest.
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11.4.2 Graafilised kujutised
Suhteline veremaht

Kui HCT andur on paigaldatud, méddab seade absoluutset hematokriti (HCT)
vaartust. Nende vaartuste pohjal arvutatakse vélja suhteline veremaht (RBV).
Graafiku saab kuvada ekraanil Sisestfus. Voimalik on seadistada RBV
muutuse kiiruse maksimaalne piirvéartus. HCT alarme ja hoiatusi saab sisse
javalja lulitada. RBV ja RBV languse vaartused on tahistatud.

RBV langust arvutatakse iga 5 minuti jarel ravi vimase 30 minuti RBV
vaartuste pohjal ja seda valjendab %/h.

Joon. 11-15 RBV langus ekraanil Sisestus
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Perifeerne kiillastatus hapnikuga (spO»)

Seade kuvab hapnikuga killastatuse ekraanil Sisestus. Voéimalik on
seadistada hapnikuga killastatuse minimaalne piirvaartus. HCT alarme ja
hoiatusi saab sisse ja vélja lllitada. spO, ja RBV languse vaartused on
tahistatud.

Joon. 11-16 O, killastatus ekraanil Sisestus
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11.5 bioLogic Fusion

bioLogic Fusion on valikuline biotagasiside sisteem, mida kasutatakse
ultrafiltratsiooni (UF) méaara kontrollimiseks kogu diallusiravi kédigus soltuvalt
patsiendi slstoolsest vererdhust ja suhtelisest veremahust (RBV).

bioLogic Fusionit véivad kasutada ainult isikud, keda on juhendatud seda
korrektselt kasutama. Meditsiiniline naidustus, patsientide populatsioon ja
toodtingimused on samad, mida kirjeldati seadme, automaatse vererdhu
moodtmise (ABPM) ja hematokriti (HCT) anduri puhul.

Soovi korral on saadaval teave selle kohta, milliseid meetodeid kasutades
bioLogic Fusionit hinnati ning millised kasulikud ja kahjulikud méjud tuvastati
uuringu kaigus.

11.5.1 Kasutamine ja toimemehhanism
Peamine t66pdhimdte

Normaaltingimustes kaivitatakse dialliis bioLogic Fusioniga maksimaalse UFi
kiirusega kuni saavutatakse 65% UFi maht. Seejarel vahendatakse UFi kiirust
aeglaselt, kuni saavutatakse 85% kogu UFi mahust, mille jargselt jaadb see
pidevalt madalaks kuni raviseansi 16puni.

Kogemused dialllUsi teostamisel on naidanud, et patsientidel on ravi kaigus
individuaalsed vereréhu muutuse mustrid ning veremahu vahenemine on
peamine hlpotensiooni episoodi pdhjustav tegur. Seetdttu mdddab ja jalgib
bioLogic Fusion patsiendi sistoolset vererdhku (pikad regulaarsed
moodtmisintervallid, et valtida liiga sagedastest moodtmistest pdhjustatud
ebamugavust patsiendile) ning jalgib pidevalt RBV vaartust moétmiste vahel.
Kui slistoolne vererdhk langeb voi nditab langevat trendi voi kui RBV ei vasta
eelnevalt seadistatud RBV languse piirvaartustele, vdhendab bioLogic Fusion
UFi kiirust. Sellisel juhul vererdhk stabiliseerub ning vdimalik hipotensiooni
episood on ara hoitud (vt Joon. 11-17).

Sobiv UFi kiirus arvutatakse 5-minutiliste ajaintervallide alusel. Selleks on
bioLogic Fusionis kombineeritud 3 erinevat meetodit:

* regulaarne vererohu mooétmine,

« vererbhu progressiooni arvutamine nende mootetulemuste alusel
(GuideLine Technique) ja

+ suhtelise veremahu trendi jalgimine.
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Suhteline veremaht
(RBV) [%]

Ultrafiltratsiooni kiirus
[mi/h]

Sistoolne vererdhk

[mmHg]

- suur tapp: moéddetud
vaartus

- vaike tapp: arvutatud
vaartus

Sustoolse réhu alumine
piirvaartus (SLL)

Hupotensiooni oht [%]

Dialog iQ

Regulaarne vererdhu mddtmine

Raviseansi algusest alates mdddetakse automaatselt vererdhku iga 20 minuti
jarel (ABPM, vt jaotist 11.2 Automaatne vererdhu méoétmine (ABPM) (251))
kuni saavutatakse 65 % UFi maht. Seejarel pikendatakse modtmisega
kaasneva stressi vahendamiseks modteintervalli 30 minutile. Seega
teostatakse naiteks maksimaalse 140% UFi kiiruse juures ainult 10 vererdhu
moodtmist 4-tunnise raviseansi jooksul ilma hiipotensiooni episoodita. Véimalik
on lisaks moota vererdhku kasitsi, naiteks pikemate mddtmisvahemike ajal, ka
neid voetakse algoritmis arvesse.

Joon. 11-17 bioLogic Fusion — ultrafiltratsiooni kiiruse kontrollimise naide

Kui moodetud slstoolne réhk (Joon. 11-17, ® ) langeb vaartuseni 1,25*SLL
(sUstoolse réhu alumine piirvaartus @ ) voi sellest allapoole, vahendatakse
vererohu moodtmiste vahele jaavat aega 5 minutini. Kui moddetud slistoolne
vererohk langeb alla SLLi, vihendatakse kohe UFi kiirust @ , kuni vererdhk
tduseb alumisest piirvaartusest korgemale.

bioLogic Fusion hindab mdddetud vererdhu vaartusi viimase 120 minuti
I6ikes. See vodimaldab tuvastada pikaajalisi rohu langusi ja vahendada
oigeaegselt UFi Kiirust.

GuideLine Technique

Kuni 100 eelnenud raviseansi vererdhu muutused kogutakse patsiendiga
seotud mallu ja salvestatakse patsiendikaardile (vt jaotist 11.1 Kaardilugeja ja
patsiendikaart (245)). GuideLine Technique otsib salvestatud patsiendi-
kdverate hulgast selle, mis korreleerub kdige paremini hetkel mdddetud
vererohkudega ning hakkab selle alusel kohandama UFi kiirust. Seda
korratakse parast igat vererohu mootmist.

Lisaks patsiendipdhisele kohandamisele hoiustatakse masinas 400 dialllsiravi
pohjal saadud 3 statistiliselt representatiivset graafikut. Need primaarsed
graafikud véimaldavad GuidelLine Technique’i meetodit rakendada ka siis, kui
patsiendipbhist kohandamist ei ole vodimalik hetkel rakendada vdi kui
kaardilugejasse ei ole sisestatud patsiendikaarti.
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Suhtelise veremahu (RBV) trend

Algoritmi t66 ja usaldusvaarsuse parandamiseks peaks monda fisioloogilist
parameetrit jalgima ajal, mil vererdhku ennustatakse GuideLine Technique’i
abil. Samas vahendab sagedasem vererbhu moéétmine margatavalt patsiendi
mugavust. Seetdttu méodetakse tdiendava parameetrina suhtelist veremahtu,
mis on mitteinvasiivne ja patsiendisdbralik.

Hematokriti andur (valikuline) (vt jaotist 11.4 Hematokriti andur (HCT andur)
(269)) tuvastab suhtelise veremahu vaartused (veremahu muutused %) iga
10-sekundi jarel. bioLogic Fusion kasutab neid vaartusi viimase 10 minuti
RBV trendide arvutamiseks (Joon. 11-18), et jalgida RBV vahenemist.

Joon. 11-18 Suhtelise veremahu trend (%) raviseansi ajal (aeg minutites)

bioLogic Fusioni t66reziimid
Soltuvalt seadme konfiguratsioonist on bioLogic Fusionil 2 t66reziimi:
+  biologic Light:

UFi kiirust kontrollitakse vastavalt ststoolse verer6hu muutusele.
*  biolLogic Fusion:

UFi méaara kontrollitakse vastavalt nii slstoolse vererohu kui suhtelise
veremahu muutusele.

Kui valikuline HCT andur on kasutusel, on voimalik nende kahe reziimi vahel
kasitsi Umber lllitada.
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Alarmitingimused

Alarmide korral lllitub seade tagasi ohutute tingimuste reziimi. Reaktsioon
s6ltub alarmi pdhjusest.

«  Ldlitumine bioLogic Fusioni pealt bioLogic Lightile, kui:

— enam kui 80 sekundi jooksul puuduvad HCT vaartused.
. Ravi minimaalse UFi kiiruse juures, kui:

— UFi hetkekiirus Uletab maksimaalse UFi kiiruse;

— UFi hetkekiirus on madalam kui minimaalne UFi kiirus;

— hetkel méodetud siistoolne vererdhk on alla alumise piirvaartuse (SLL)
ja UFi hetkekiirus Gletab minimaalse UFi kiiruse rohkem kui 15 sekundi
jooksul.

+ Mdddavoolu reziim, kui:
— 3 voi enam vererdhu naitu on puudu;

— biolLogic Fusion ei esita vererohu modtmise nduet parast seda, kui
m&ddunud on ABPMi maksimaalne modteintervall + 60 sekundit.

bioLogic Fusioniga seotud alarmide ja hoiatusteadete kohta vaadake jaotist
12.4 Alarmid ja nende korvaldamine (303).

bioLogic Fusioni logimine

bioLogic Fusioni kasutamine ning asjakohaste parameetrite vaartused
kirjutatakse kogu raviseansi kaigus Uks kord sekundis seadme logifaili.
Logifail on alati saadaval, isegi parast seadme valjalllitamist voi voolutoite
katkemist.

Logifaili kirjutatakse jargmised parameetrid:
+ slstoolse vererdhu alumine piirvaartus,
«  UFiKiirus;

»  sUstoolne vererdhk (hetkevaartus),

*  suhteline veremaht (HCT A BV).
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11.56.2 Seadistused
1. Puudutage ettevalmistuse vai ravi ajal ikooni bioLogic ekraanil Sisestus.
2. Valige Seadistused.

% Kuvatakse jargmine ekraan:

nmuusit

@ ® @6
O
)

Joon. 11-19 bioLogic Fusioni seadistuste ekraan

3. Maarake biolLogic Fusioni parameetrid allpool oleva tabeli alusel.
Meditsiinilistel pohjustel saab koiki seadistusi kohandada ka ravi ajal.

Kirje | Tekst Valikud/iihik Kirjeldus

1 Reziim bioLogic Fusion Aktiveerib bioLogic Fusioni reziimi. UFi kiiruse
kohandamiseks kasutatakse nii vererdhu kui suhtelise
veremahu vaartusi.

Kui suhtelise veremahu vaartused puuduvad 80
sekundit (nt HCT anduri rikke tottu), valitakse
automaatselt reziim bioLogic Light.

Light Aktiveerib reziimi bioLogic Light. UFi kiiruse
kohandamiseks kasutatakse ainult vererdhku.
VALJA Lulitab reziimi bioLogic vélja.
2 Sistoolse rohu 55-100 mmHg Seadistab siistoolse vererdhu alumise piirvaartuse.
alampiir .
Soovitus:

UFi kiiruse efektiivse reguleerimise ja vereréhu
modtetulemuste optimaalse salvestamise tagamiseks
tuleks kasutada soovitatud sistoolset alumist
piirvaartust (vt ® ). Kui see funktsioon on
inaktiveeritud, peab vaartuse maarama raviarst.
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kogumaht

Kirje | Tekst Valikud/uhik Kirjeldus
3 bioLogic UFi max Min: keskmine UFi | Seadistab maksimaalse UFi kiiruse raviks bioLogic
kiirus ml/h kiirus Fusioniga kas absoluutse vaartusena vdi seoses
i . keskmise UFi kiirusega (protsentides).
Max: alumine
vaartus ([2 x UFi kiiruse efektiivse reguleerimise ja vererdhu
keskmine UFi mdodtetulemuste optimaalse salvestamise tagamiseks
kiirus] voi UFi on soovitatav max UFi kiirus 160%.
kiiruse Ulemine
piirvaartus)
4 bioLogic maks UFi Min.: 100%
Kiirus % . .
Max: alumine
vaartus (200 voi
[UFi maara
Ulemine piirvaartus
/ keskmine UFi
kiirus x 100])
5 Seadista soovituslik | Sisse/vélja Aktiveerib/inaktiveerib soovitusliku slstoolse vererohu
SUS alampiir alumise piirvaartuse (SLL) kasutamise.
Aktiveerimine TSM-reziimis.
6 UF maht ml Ultrafiltratsiooni mahu kuvamine, seadistatav UFi
parameetrite all ettevalmistuse ajal.
7 Raviaeg h:min Raviseansi aja kuvamine, seadistatav UFi
parameetrite menluds ettevalmistuse ajal.
8 Teg./néutav UF % Saavutatud UFi mahu kuva (praeguse UFi mahu ja
kiirus ndutava UFi mahu suhe).
9 Soovituslik SUS 65-80 mmHg Soovitusliku slstoolse vererdhu alumise piirvaartuse
alampiir (SLL) kuva (ainult siis, kui see funktsioon on TSM-
reziimis aktiveeritud).
Soovitusliku SLLi arvutamisel kasutatakse méddetud
sustoolse vererdhu keskmist vaartust vimase
maksimaalsel kahe kdvera puhul ravi 90. ja 150.
minuti vahel.
10 Keskmine UFi kiirus | ml/h Keskmistatud UFi kiiruse kuva, mis on seadistatud
UFi parameetrite meniuls ettevalmistuse ajal.
11 Manustatud booluse | ml Kaesoleva raviseansi kdigus manustatud

vedelikumahu (arteriaalne voi infusiooniboolus) kuva.

i

]

SLLi ja max UFi kiiruse peaks maarama raviarst. SLL tuleks seadistada nii
madalale kui véimalik patsiendi teadaoleva taluvuse piirides.

Patsiendi kuivkaaluni joudmine seadistatud raviseansi ajal voib hairida
vererdhu stabiilsust. Raviarst vaib:

. kohandada UFi mahtu,

+ pikendada raviseansi aega,

. aktsepteerida, et UFi sihtvaartust ei saavutatud.
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Soovitusliku siistoolse vererdhu alumise limiidi (SLL) seadistamine

Soovitusliku SLLi aktiveerimisel aktsepteeritakse vaartust ® joonisel Joon.
11-19. Valikuliselt voib seadistada slistoolse alumise piirvaartuse ka asendis

®.

Slsteemi soovitatud SLLi aktsepteerimisel peaks kasutaja tagama selle
vaartuse usaldusvaarsuse patsiendi taluvusest lahtuvalt.

bioLogicu reziimide aktiveerimine/inaktiveerimine

Esimese 5 minuti jooksul péarast raviseansi alustamist vdib bioLogic reziime
vélja ja uuesti sisse lulitada. Selle aja mdéddumisel tuleb kasklus taiendavalt
kinnitada: Pdrast bioLogicu inaktiveerimist ei saa seda uuesti aktiveerida! Kas
oled kindel?. Parast selle kinnitamist ei saa biolLogicu reziime uuesti
aktiveeridal

Kui bioLogic inaktiveeriti raviseansi esimeseks 5 minutiks, ei saa seda uuesti
aktiveerida.

1. Reziimide bioLogic Fusion vai bioLogic Light aktiveerimiseks puudutage
nuppu Fusion voéi Light grupikastis bioLogic reZiim (Joon. 11-19, @© ).

Potentsiaalselt aktiveeritud UFi profiilid inaktiveeritakse parast biolLogicu
reziimi sisselllitamist.

2. biolLogic reziimide inaktiveerimiseks puudutage valikut Vdja grupikastis
bioLogic reZiim.

A\ ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vererdhu languse t6ttu!

bioLogic Fusioni valjalilitamisel vdib UFi kiirus tdusta, kui seadme tarkvara
uritab kompenseerida varasemalt madalamat UFi mahtu.

+ Pddrake parast bioLogic Fusioni valjaltlitamist tdhelepanu UFi kiirusele.
* Vajadusel vahendage UFi mahtu.
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11.5.3 Graafilised kujutised
1. Puudutage ettevalmistuse vai ravi ajal ikooni bioLogic ekraanil Sisestus.
2. Valige Trend.

% Kuvatakse jargmine ekraan:

Joon. 11-20 bioLogic Fusion — ekraan 7rend

m Raviseansi ajal asendatakse ekraan 7rend 2 minuti mé6dumisel automaatselt
ekraaniga Kell.

% Trendiekraanil on jargmised funktsioonid.

Kirje | Kirjeldus

1 Trendi valimine

Kuvamiseks vdib valida jargmiste trendide seast:

. ainult UFi kiirus,

*  UFi kiirus ja sustoolne vererdhk,

«  UFi Kkiirus ja suhteline veremaht (veremahu muutus),

«  UFi kiirus ja hipotensiooni oht.

2 Trendi kuvaala

3 Vererdhu kasitsi mo6tmise kaivitamine ABPMi funktsiooni abil
4 Sistoolse ja diastoolse vererdhu kuva

5 Pulsi kiirus
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Kirije | Kirjeldus

6 Hupotensiooni episoodi risk (%) numbrilise vaartuse ja
tulpdiagrammina.

Tuginedes sustoolse vererdhu ja suhtelise veremahu vaartustele/
trendidele, hindab bioLogic Fusion hipotensiooni episoodi
tdendosust: Hipotensiooni oht (vt Joon. 11-17 bioLogic Fusion —
ultrafiltratsiooni kiiruse kontrollimise naide (273), ® ). 0% tahistab
patsiendi seisundi stabiilsust, 100% vaga ebastabiilset patsiendi
seisundit.

3. Trendi valimiseks puudutage trendi valimise valja @ .

&, Kuvatakse trendi valimise aken.

11

Joon. 11-21 bioLogic Fusion — trendi valimise aken

4. Puudutage kuvatava trendi nime @ ja vajutage valiku kinnitamiseks OK'®
voi puudutage tihistamiseks valikut 7dhista @ .

& Valitud trend kuvatakse ekraanil.
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1 Server (andmebaasi ja
andmetega)

2 Online’i seadmed (nt
anallUsiseadmed,
kaalud,
dialtiisimasinad,
mddteseadmed)

3 Kliendid (t66jaamad ja
kaardilugeja/-kirjutaja)

4 Kohtvérk (LAN)
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11.6 Nexadia

Nexadia on serveripdhine diallitisiks mdeldud andmehaldusstisteem, mis
talletab andmeid ja edastab neid kohaliku vérgu kaudu. Tarkvara koosneb 2
soltumatust programmist:

* Nexadia Monitor on tarkvara/riistvara IT-lahendus kdimasolevate dialtusi-
protseduuride haldamiseks ja jalgimiseks. See tagab kahesuunalise
suhtluse masinaga, et kirjeldatud protseduuri parameetreid eelseadistada
ning pidevalt protseduuriga seotud parameetreid ning dokumente
salvestada.

* Nexadia Expert on dialliisi keskseks halduseks méeldud andmebaas.
Seda kasutatakse koigi patsiendi-, ravi- ja keskusega seotud andmete
muutmiseks ja arhiveerimiseks ning kvaliteedi tagamiseks vajalike
dokumentide koostamiseks.

DialliGsikeskuses saab sama Nexadia serveriga (hendada mitu masinat ja
klienti (nt arvutid, kaalud ja analllsiseadmed).

Joon. 11-22 Nexadia seadistus

Seade toetab nii DHCP kui fikseeritud IP-aadresse. Andmevahetus algab
kohe masina sisselllitamisel juhul, kui vérk/Nexadia server on Uhendatud.
Masin valib vérgukiiruse kas 10 véi 100 Mbit/s automaatselt.
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Ainult masin alustab andmevahetust. Protseduuri ajal saadab masin
parameetri hetkevaartuste kogumi (mé6tmed, satted voi olek) korra minutis
Nexadia serverisse. Kohe péarast seda saadetakse taielik protseduuri aruanne

. alarm ilmnes véi kadus
*  patsiendi vererdhk
. muutus masina tdofaasis, nt ettevalmistus, protseduur, desinfitseerimine.

Lisaks vdimaldab masin viimaste desinfitseerimise parameetrite (kuupéev,
alustamise kellaaeg, meetod) serverisse saatmist.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt
kontrollida. Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada
meditsiinilise ndidustuse ainsa infoallikana.

«  Kontrollige regulaarselt patsienti.
+  Arge votke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
+ Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

Selles peatikis kirjeldatakse lihidalt Nexadia Monitori peamisi funktsioone ja
menuusid, niipalju kui need erinevad ilma Nexadiata tehtavast protseduurist.
See ei asenda Nexadia kasutusjuhiseid!

Seadme  konfigureerimist vdrguga suhtlemise jaoks kirjeldatakse
hooldusjuhistes. Nexadia kohta tadiendava teabe saamiseks lugege Nexadia
kasutusjuhiseid ja tootja antud taiendavat teavet.
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11.6.1 DNI oleku teave

Programm suhtleb seiret tegeva serveri programmiga andmevorgu liidese
(DNI) TCP/IP protokolli kaudu. DNI andmed on toodud Hoolduse kuval.

1. Valige Hoolduse kuval Act/sen.

2. Kerige DNI andmeteni.

Joon. 11-23 DNI andmed Hoolduse kuval

Tehniline hooldustdétaja peab TSM-reziimis (tehniline tugi ja hooldus) DNI
kasutamise aktiveerima ja konfigureerima.

11.6.2 Andmevahetus
Patsiendikaardi ettevalmistamine

Patsiendikaardid vajavad Nexadiaga kasutamiseks erilist identifitseerimist.
Tavaparaselt vormindatakse patsiendikaart Nexadia td6jaamas, kus kaardile
kirjutatakse ka patsiendi ID. Selle asemel saab kaardi vormindada ka masina
kaardilugejas.

Selleks, et patsiendikaarti masinas ette valmistada

+  kasutage monitoril olevat kaardilugejat (vt jaotist 11.1 Kaardilugeja ja
patsiendikaart (245)), et patsiendikaarti vormindada.

+ Sisestage vormindatud patsiendikaart Nexadia kaardilugejasse/
kirjutajasse ja kirjutage Nexadia patsiendi ID kaardile (vt Nexadia
kasutusjuhiseid).

Patsiendi nimi kirjutatakse kaardile, kui andmed esimese protseduuri ajal
Nexadia serverist alla laetakse.
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2 DNI oleku ikoon

Patsiendi nimi
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Andmete alla- ja lileslaadimine

Kui Nexadia valik on aktiveeritud, loetakse Nexadia patsiendi ID ning see
saadetakse patsiendikaardi kaardilugejasse sisestamisel Nexadia Monitori (vt
jaotist 11.1 Kaardilugeja ja patsiendikaart (245)). Seejarel laetakse patsiendi
nimi ja protseduuri parameetrid Nexadia serverist masinasse. Sellisel juhul
kasutatakse kaarti ainult patsiendi tuvastamiseks.

Kui protseduur ei ole Nexadiaga mingil pohjusel véimalik (nt serveri voi
andmevahetuse torke tottu), kasutab masin automaatselt patsiendikaardile
talletatud parameetreid.

Ohtlik patsiendile vedeliku liigse eemaldamise tottu ultrafiltratsiooni (UF)
kaigus!

«  Kontrollige, et patsiendi tegelik kaal vastab kirjas olevale kaalule.
+  Kontrollige UFi mahu vaartust.
+ Tagage, et jarjestikune maht ei ole suurem UFi mahust.

Patsiendiga seotud vaikevaartusi saab kasutada jargmiseks allalaadimiseks
serverist. Need andmed laaditakse raviseansi |6pus automaatselt serverisse
Ules, kuid neid saab ka kasutaja poolt Nexadia Monitori kaudu igal ajal tles
laadida.

Nexadia teave raami paises

Raami paise vasakul kiiljel viidatakse peamisele olekuteabele.
+ Patsiendikaart sisestatud / ei ole sisestatud

+  DNI andmevahetuse olek

. Patsiendi nimi

@ @ ®

Joon. 11-24 Nexadia teave raami péises

Kuni patsiendikaart ei ole sisestatud, on siimbol @ tume. Kui patsiendi nimi ei
ole veel alla laetud, on nimevali kollase taustaga (Joon. 11-25).

Joon. 11-25 Patsiendi nimi ei ole alla laetud

Parast patsiendikaardi sisestamist viidatakse patsiendi nimele (Joon. 11-24,
® ). Kuna patsiendi nimi laaditakse alla otse Nexadia serverist, ei saa seda
kasitsi muuta.

DNI oleku ikoon @ viitab andmeserveriga toimuva suhtluse olekule. Ikoonil
voivad olla jargmised olekud:
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lkoon Kirjeldus

Kahesuunaline andmevahetus OK

Voérguihendus OK, kuid puudub suhtlus serveriga

E Voérguihendus katkenud — kaabel vaib olla lahti Ghendatud
]

Andmevahetuse probleemide, pesa rikke voi flisilise lidese katkestamise
korral Uritab masin paari sekundi méddudes suhtlust taastada.

Protseduuri parameetri allalaadimine

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

Raviparameetrid peavad olema loogilised ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

+  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

Sdltuvalt protseduuri satetest ja patsiendi kaalust voib Nexadia server kiisida
lisateavet parameetrite alla laadimise ajal. Kuvatakse jargnev aken

«  Kui patsiendi kaal puudub vai see pole tdepérane, tuleb kaal sisestada.

Joon. 11-26 Patsiendi kaalu sisestamine
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+  Kui mdéddetud voi sisestatud patsiendi kaal on liiga suur, vdivad teatavad
protseduuri parameetrid (maksimaalne UFi kiirus, protseduuri aeg) olla
véaljaspool Nexadia lubatud vahemikku. Sellisel juhul peab kasutaja
langetama otsuse selle kohta, kuidas jatkata.

Joon. 11-27 Vastuolulised protseduuri parameetrid (naide)

Kui moni dlal toodud akendest suletakse valiku T7idhista vajutamisega,
kasutatakse protseduuriks patsiendikaardil olevaid andmeid.

Parast parameetrite alla laadimist loetletakse kdik protseduuri parameetrid, mis
erinesid alternatiivse andmeallika satetest tdeparasuse kontrollimise aknas.
Soénum viitab ka alla laadimiseks kasutatud allikale (Nexadia voi patsiendikaart).

Joon. 11-28 Téeparasuse kontrollimise aken
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Protseduuri satete kontrollimise lihtsustamiseks kuvatakse Ulevaade alla
laetud protseduuri parameetritest, kui puudutate Kuva ravi andmed. Selles
Ulevaates tuuakse halbivad satted (mis on toodud téeparasuse kontrollimise
aknas) punasega esile.

Joon. 11-29 Raviparameetrite lilevaade

Toeparasuse kontrollimise aknas (Joon. 11-28) nupu OK puudutamisega
ndustutakse kuvatud parameetrite satete kasutamisega poolelioleva ravi ajal.

Kui parameetrite satete vahel puuduvad erinevused, palutakse kasutajalt
vaid, et ta kinnitaks andmete kasutamise vastavast allikast (Nexadia voi
patsiendikaart).

Protseduuri parameetri lileslaadimine

Protseduuri 16pus kusitakse kasutajalt, kas protseduuri parameetrite satted
laetakse serverisse lles jargmise protseduuri ajal kasutamiseks. Vajutage
parameetri satete salvestamiseks OK vdi ilma salvestamata jatkamiseks
Katkesta.
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11.6.3 Nexadia meniii

Nexadiat kasutades saab masin saata ja/véi vastu vodtta masina ja
andmeserveri vahel vahetatavat teavet (nt sdnumeid, kommentaare ja
nimekirju). Vdimalik on ka valida kasutajat. Nende funktsioonidega
tegeletakse Nexadia menuus. MenlU avaneb, kui puudutate Nexadia ikooni
(Joon. 11-30 @ ) ja Mendiinuppu @ Sisendiekraanil.

@
@

Joon. 11-30 Nexadia menul Sisendiekraanil

Nexadia menii pakub jargmisi funktsioone

«  Kontrollnimekiri ®

* Ravimite loend ®

+ Kasutaja valimine ®

+ Teadete loend ®

+  Kommentaaride loend @

+  Sisse logimine / vélja logimine ® (soltuvalt konfiguratsioonist)
Kontrollnimekirja, ravimite loendi ja sdénumite nimekirjaga seotud teave
kuuluvad patsiendile. Need laetakse alla Nexadia serverist masinasse, kui
raviparameetrid on edukalt alla laetud ja protseduuri I6ppedes serverisse Ules

laetud. Kui patsiendikaart parast protseduuri eemaldatakse, ei ole need enam
seadmes saadaval.

Kasutaja saab teabe saatmist/vastuvdtmist kinnitada seadme kasutajaliideses
(vdi Nexadia Monitori t6djaamas), kuid teavet saab kustutada ainult
tddjaamas, mitte seadme kasutajaliidese kaudu. Kui teave tddjaamas
kustutatakse, kustub see ka viivitamatult seadme nimekirjadest.

Kui kasutaja on valja logitud, saab jargnevalt kirjeldatud loendite kirjeid ainult
vaadata ja loendeid kerida. Uksusi ei saa aga valida ega muid tegevusi teha.
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11.6.3.1 Kasutaja valimine

Soltuvalt Nexadia konfiguratsioonist voib server kaivitamisel kisida kasutaja
valimist. Kasutaja valimine voib toimuda jargmiselt.

+ Kasutajat ei pea valima Teabe kasitlemine (ravimite kinnitamine,
kontrollnimekirjad, sénumid ning kommentaaride lisamine) on voéimalik
ilma kasutaja nimeta ja valja logitud olekus.

+ Kasutaja valimine ilma PINi tuvastamiseta. PIN tuleb sisestada ainult
kasutaja sisselogimiseks. Teabe kasitlemine on voéimalik ilma PINita.

+ Kasutaja valimine ja PINi tuvastamine sisselogimisel igakordsel teabe
kasitlemisel.

Kui kasutaja valimine on néutud:

1. Puudutage Nexadia menils Vali kasutaja ikooni (11.6.3 Nexadia menui
(288), ®).

& Serverist laetakse alla kasutajate nimekiri, mis kuvatakse ekraanil.

11

® @

Joon. 11-31 Kasutajate nimekiri

Kasutaja valitakse ribal @ vastava nime puudutamisega. Péarast puudutust
aktiveeritakse ribast vasakul olev raadionupp. Korraga saab nimekirjast valida
vaid Uhe nime.

Parast kasutaja valimist peab kasutaja sisse logima. Parast Sisse /logimise
ikooni @ puudutamist kuvatakse klaviatuur PIN-koodi sisestamiseks.

Tagasi (back) ® ikooni puudutamine avab uuesti Nexadia mendd.
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11.6.3.2 Kommentaaride loend

Andmevahetuse alguses laeb masin alla nimekirja eelnevalt méaératud
kommentaaridega, mida saab protseduuri ajal serverisse saata.

1. Puudutage Nexadia menlils ikooni AKommentaaride loend (11.6.3
Nexadia men(i (288), @ ).

& Ekraanil kuvatakse nimekiri saadaolevatest kommentaaridest.

@ ®

Joon. 11-32 Kommentaaride loend

Kommentaare saab valida vastava riba puudutamisega @ . Parast puudutust
aktiveeritakse ribast vasakul olev markeruut. Nimekirjast saab valida mitu
kommentaari, mis saadetakse korraga andmeserverisse.

Parast Redigeeri ikooni @ puudutamist saab sisestada kuni 255 tdhemargi
pikkuse kommentaari. Sisestatud tekst on ribal ndhtaval ning selle saab valida
sarnaselt tavaparastele kommentaaridele.

Parast ikooni Kinnifa ® puudutamist saadetakse kommentaarid serverisse.

Tagasi @ ikooni puudutamine avab Nexadia menUi uuesti.
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11.6.3.3 Kontrollnimekiri

Kontrollnimekiri koosneb lihikestest tekstiliksustest. Neid Uksusi kasutades
saab igale patsiendile maarata individuaalse nimekirja Glesannetest, mis tuleb
raviseansi ajal taita. Kasutaja kinnitab individuaalsed kirjed parast nende
taitmist.

1. Puudutage Nexadia menuis ikooni Kontrollnimekiri (11.6.3 Nexadia
menii (288), ® ).

& Ekraanile kuvatakse taidetavate lilesannete nimekiri.

@ ®

Joon. 11-33 Kontrollnimekiri

Parast uUlesande taitmist puudutage kontrolinimekirjas vastavat riba @ . Parast
puudutust aktiveeritakse ribast vasakul olev markeruut. Nimekirjast saab
valida mitu Ulesannet, mille taitmine saadetakse korraga andmeserverisse.

Parast Kinnita ® ikooni puudutamist saadetakse Ulesanded serverisse.
Saadetud ulesanded margistatakse linnukesega @ .

Tagasi ® ikooni puudutamine avab Nexadia menGd uuesti.
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11.6.3.4 Ravimite loend

Ravimite loendis kuvatakse nimekiri valjakirjutatud ravimitest. Teave laetakse
alla Nexadia serverist.

Protseduuri valtel vdib tkskdik mis ajal uusi ravimeid alla laadida. Uue ravimi
vastuvotmisel kuvatakse hoiatus.

1. Puudutage Nexadia menlis ikooni Ravimite loend (11.6.3 Nexadia
menii (288), @ ).

& Ekraanil kuvatakse nimekiri valjakirjutatud ravimitest.

©E

® ®

Joon. 11-34 Ravimite loend

Ravimi manustamine valitakse vastava riba puudutamisel, nagu kirjeldati tlal
toodud nimekirjade puhul.

Ravimite loend vdib sisaldada pikki kirjeid, mida ei saa ribadel taielikult
kuvada. Kuva rohkem @ ikooni puudutamine avab uue akna, mis viitab
taielikule tekstile.

Parast Kinnita ® ikooni puudutamist saadetakse valitud ravimi manustamine
serverisse. Vastav ravim margistatakse linnukesega @ .

Ravimite kirjed voivad sisaldada erilisi olekusimboleid. Simbol ® viitab
sellele, et ravimit manustati, kuid mitte nii, nagu arst ette nagi. Simbol @
viitab sellele, et ravim lUkati tagasi. Mdlemaid olekuid saab sisestada ainult
Nexadia tddjaamas (st kaugterminalist).

Tagasi ® ikooni puudutamine avab Nexadia menGud uuesti.
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11.6.3.5 Teadete loend

Nexadia Monitor véimaldab saata sdnumeid (nt t6djuhiseid) teistele stisteemi
kasutajatele ja masinatele, kus neid saab kuvada ja kinnitada.

Protseduuri véltel laaditakse uusi sdnumeid alla Ukskdik mis ajal. Uue s6numi
vastuvotmisel kuvatakse hoiatus.

1. Puudutage Nexadia menuus ikooni 7eadete loend(11.6.3 Nexadia menui
(288), ®).

& Ekraanil kuvatakse nimekiri vastuvoetud sdnumitest.

Joon. 11-35 Teadete loend

Sonumite nimekirjas on viidatud iga sdnumi saatja nimele ( @ ).

Sonumeid késitletakse sarnaselt eelmistes jaotistes kirjeldatud teistele
nimekirjadele. Sarnaselt ravimite nimekirjale ilmub AKuva rohkem ikoon, kui
sénum on liiga pikk ja seda ei saa ribal taielikult kuvada. Kinnita ikooni
puudutamisel saadetakse serverile valitud sénumi kinnitus ning sénum
margistatakse linnukesega.
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11.7 DNI-WAN

DNI-WAN on seadme valikulise andmevorgu liidese DNI toéoreziim. See tagab
laivorgus (WAN) mitmesuunalise Ghenduse andmete kogumise, nt patsiendi
andmete haldamise stisteemi jaoks.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt
kontrollida. Edastatud ja/vdi kuvatud informatsiooni ei tohi kasutada
meditsiinilise ndidustuse ainsa infoallikana.

«  Kontrollige regulaarselt patsienti.
+  Arge votke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
+ Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

Ohutu dialitsi tagamiseks tuleb protseduuri sisestusekraanil kuvatavad
patsiendi nimi ja protseduuri parameetrid hoolikalt Gle vaadata ja kinnitada.
11.7.1 Vdrguside

Masin toetab kogu t66tamise ajal (kui see on sisse lllitatud) dinaamilise
hostiseadistusprotokolli (DHCP) funktsionaalsust.

Iga vorgus olev seade tuvastatakse individuaalse identifikaatori abil (pdhineb
seerianumbril). Paras masina sisse lilitamist ,kuulab® juhttarkvara DNI pesas,
kas kaugserveriga on uhendus loodud. Parast Uhenduse loomist registreerib
masin serveris selle identifikaatori, mis pohineb DHCP vastu voetud IP-
aadressil.

On vaid Uks soénumi liik, mille server voib igal ajal saata: SETUP. Peale
sdnumi SETUP saadab kaugserver ainult masina sénumite kinnitusi. SGnum
SETUP sisaldab:

+ patsiendi nime (kuvatakse seadme ekraanil),
+ patsiendi ID-d (masin ei kasuta seda, kuid see sisaldub igas sGnumis),

* noéutud parameetrite loendit (kui neid pole toodud, pollitakse ja laetakse
Ules kdik maaratud parameetrid),

+  pollimise tsiikli aeg.

Kui parast kehtivat SETUP-s6numit luuakse Uhendus, ei aktsepteerita Uihtegi
teist Uhendust enne kui kehtiv Ghendus suletakse voi katkestatakse.

Sonumid on ilma kaitseta XML-formaadis lihttekstid.

Peale SETUP-s6numite saadetakse andmeid ainult masinast vorguseadmesse.
Protseduuri valtel on perioodiline andmevoog.
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11.7.2 Masina ihendamine ja lahti lhendamine

Masina ja vorgu seinalihenduse vahele paigaldatakse sobilik vérgukaabel.
Kasutaja saab masina thendada.

TEATIS!

Masina installimisel Ghendage esmalt Etherneti kaabel masina kilge ja
seejarel vorgu seinauhenduse kilge.

Masina desinstallimisel eemaldage esmalt Etherneti kaabel seinatihendusest
ja seejarel masinast.

Masina ihendamine
1. Uhendage Etherneti kaabel masina RJ45 pesaga.
2. Uhendage Etherneti kaabel seinaiihenduse RJ45 pesaga.

Masina lahti ihendamine
1. Eemaldage Etherneti kaabel seinaiihenduse RJ45 pesast.
2. Eemaldage Etherneti kaabel masina RJ45 pesast.

11.7.3 DNI-WANiga t66tamine

Selles jaotises kirjeldatakse lUhidalt masinaga toé6tamist, kui kasutate DNI-
WANIi. Uksikasjalike juhiste saamiseks masina iihendamise kohta protseduuri
tegemise kohas, masina ettevalmistamise kohta ja protseduurijargsete
tegevuste kohta vaadake jaotisi 4.7 Transport (69) kuni 7 Ravijargsed
protseduurid (157).

DNI-WANI valik ei vbimalda masinal patsiendikaardi kasutamist.

Masina késitlemine
1. Ldlitage masin sisse.

% Masin saadab oma ID vdrguseadmele. Patsiendi nime ei kuvata veel
ekraanil.

2. Valige Programmi valimine (program selection) ekraanilt protseduuri liik,
mida kasutada kavatsete.

3. Valmistage masin protseduuriks ette.

4. Sisestage patsiendi nimi ja ID vorguseadme terminali (vastab kasutatava
masina identifikaatorile).

& Patsiendi nimi kuvatakse masina ekraanil.
5. Puudutage ikooni.
& Ekraanile kuvatakse protseduuri parameetreid.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

Raviparameetrid peavad olema loogilised ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

«  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

6. Kontrollige patsiendi nime ja parameetreid ning vajadusel korrigeerige.
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Satete kinnitamiseks vajutage monitoril klahvi Sisesta.
8. Uhendage patsient ja alustage raviga tavapéraselt.

% Masin saadab protseduuri ajal perioodiliselt raviandmeid.
9. Parast protseduuri I6petage protseduur tavaparasel viisil.
Vérguandmed ja olekunait

Programm suhtleb seiret tegeva serveri programmiga andmevorgu lildese
(DNI) TCP/IP protokolli kaudu. DNI andmed on toodud Hoolduse kuval.

1. Valige Hoolduse kuval Act/sen.

2. Kerige DNI andmeteni.

Joon. 11-36 DNI andmed Hoolduse kuval

Tehniline hooldustddtaja peab TSM-reziimis (tehniline tugi ja hooldus) DNI
kasutamise aktiveerima ja konfigureerima.

DNI oleku ikoon raami paises viitab WAN-serveriga toimuva suhtluse olekule.
Ikoonil vbivad olla jargmised olekud:

Ikoon Kirjeldus

ﬁ Uhesuunaline andmevahetus OK
[

Vaérgulhendus OK, kuid puudub suhtlus serveriga

E Voérguihendus katkenud — kaabel voib olla lahti Ghendatud
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12 Alarmid ja torkeotsing

121 Alarmide haldussiisteem

Masinal on standardi IEC 60601-1-8 kohane alarmide haldussiisteem, mis
eristab kérge, keskmise ja madala prioriteediga alarme.

Alarmi késitlemine
Igal alarmil on 3 olekut.

+  Tingimus: alarmi pdhjus, kui on tuvastatud potentsiaalne vdi tegelik oht.
Alarmsusteem kontrollib perioodiliselt alarmi tingimusi. Tingimuse
olemasolul alarm aktiveeritakse ning vajadusel tuleb alarmi kasitleda.

* Reaktsioon: alarmsisteemi aktiveerumisel pluab alarmsisteem vajalike
tegevustega ndutavat ohutut olekut sailitada. Kbik alarmi aktiveerumisel
vajalikud tegevused leiate alarmide loendis.

+ Lépptingimus: masin naaseb tavaparasesse tddolekusse, kui alarmi
tingimus |0ppes voi kasutaja lahendas probleemi.

Alarmi ja selle reaktsiooni saab ldhtestada kohe, kui alarmi tingimus on alarmi

kasitlemise kirjelduste kohaselt kérvaldatud.

Alarmi vaigistamise klahv

Monitoril olev Alarmi vaigistamise klahv vaigistab helialarmid maaratud alarmi
vaigistamise ajaks. Selle aja mé6dudes alarmi korratakse. Alarmi kordamise
ajad on toodud alarmide loendis.

Alarmi vaigistamise klahvi kasutatakse ka alarmi [&htestamiseks, kui pdhjus
on korvaldatud. Lisateabe saamiseks vaadake alarmi k&sitlemise kirjeldusi.

Alarmi piirvaartused

Masinal on alarmipiiride vaikevaartuste kogum. Osasid neist saab protseduuri
ajal muuta, kuid muudetud vaartusi ei saa salvestada. Kasutaja ei saa
vaikevaartusi Ule kirjutada.

Alarmipiiride vaikevaartused ja satted taastatakse automaatselt, kui toide
katkeb raviseansi ajal kauemaks kui 15 minutiks.

Vale alarmslsteemi kdsitlemine on patsiendile ohtlik!

Keelatud on alarmsisteemi kasutuks muutmine masina alarmide aarmuslike
piirvdartuste aktiveerimisega. Seda ei tohi alarmide valja lilitamisega
inaktiveerida.

+  Arge méaarake vaga kdrgeid véi madalaid piirvaartusi.
«  Arge lilitage alarmi vélja iima alarmi pdhjust kérvaldamata.

Alarmi viivitus

Jargnevatel vere lekkimise alarmidel on 30-sekundiline alarmi viiteaeg
juhtsiisteemi jaoks ja 35-sekundiline kaitsestisteemi jaoks:

« alarmi ID 1042 (ettevalmistuse ja protseduuri korral)

« alarmi ID 1955 (ettevalmistuse, protseduuri ja reinfusiooni korral)
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12.2 Intensiivravi osakonna (ICU) alarmsiisteem

TEATIS!

Intensiivravi osakonna (ICU) alarmsisteem on vaikimisi seadme
kohaletoimetamisel paigaldatud. Tehniline tugi vdib ICU alarmsisteemi TSM-
reziimis (tehniline tugi ja hooldus) inaktiveerida ja standardse helisignaali
susteemi aktiveerida.

ICU-reziim erineb oma alarmihalduse poolest kroonilise dialtiUsi reziimist ning
seetodttu on sellel erinev alarmihelide stisteemi ja ekraanikuva.

12.3 Alarmide ja hoiatuste kuvamine ja vaigistamine
Alarmi véi hoiatuse korral

* Hoiatuse/alarmi vali: sdnum ja kollane/punane taust.
*  Helisignaal

*  Monitori signaaltuli muutub kollaseks/punaseks

Helisignaalide tugevust saab reguleerida vahemikus 0-100% (min 48 db(A)
kuni max 65 db(A)) Seadisfuste(setup) ekraanil Satefe (settings) all.

Vasakul kiljel olev alarmivéli (Joon. 12-1, ® ) kuvab ohutusega seotud
alarmid punasena. Alarmid, mis ei ole ohutusega seotud, kuvatakse
kollasena.

Hoiatused kuvatakse hoiatuse véljal @ paremal kiljel kollasena. Kasutaja ei
pea hoiatustele viivitamatult reageerima.

Seadme alarmslisteemi sdnumite varvikoodid ei ole samad, mis nendes
kasutusjuhistes kasutatavate hoiatussdnumite puhul!

Standardsel alarmstusteemil on sisemine alarmide ja hoiatuste pingerida. Kui
ootel on Uks v&i mitu alarmi voi hoiatust, aktiveeritakse ekraanil kdrgeima
prioriteediga alarm vdi hoiatus. Madalama prioriteediga alarm voéi hoiatus
aktiveeritakse peale kdrgema prioriteediga alarmi vdi hoiatuse lahendamist.
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1 Alarmivali
Hoiatusvali

3 Helialarmi katkestamise
stimbol

4 Signaaltuli

@ @

Joon. 12-1 Alarmi ja hoiatuse véljad ning signaaltuli

®

Dialog iQ

Kui kldpsate alarmile voi hoiatusele, kuvatakse alarmi tekst ja alarmi ID nii,

nagu on naidatud jargneval joonisel.

Joon. 12-2 Lisateave alarmi ID-ga alarmi kohta
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Alarmile veelkord kldpsates avaneb alarmi abitekst, milles antakse teavet
alarmi pohjuste kohta ja juhendeid alarmi lahendamiseks.

Joon. 12-3 Alarmi abitekst

TEATIS!

Kélarite térke voi haire korral aktiveerib turvasisteem helialarmist teatamiseks
elektritoite sumisti.

V6tke Uhendust tehnilise hooldusega.

TEATIS!

Kasutaja vastutab alarmi lahtestamise ja sellest tulenevalt masina
summutatud parameetrite jalgimise eest.

Verepoolsete alarmide ldhtestamine
1. Vajutage Alarmi vaigistamine (alarm mute) klahvile.

& Akustiline signaal lilitatakse vélja ja kuvatakse siimbol Audjoalarm
peatatud (Joon. 12-1 ® ).

N

Eemaldage alarmi pohjus(ed).

w

Vajutage uuesti Alarmi vaigistamine klahvile.

% Masin lahtestatakse eelnevasse t6dseisundisse.
Diallusivedeliku poolsete alarmide ldhtestamine

1. Vajutage Alarmi vaigistamine (alarm mute) klahvile.

& Akustiline signaal lilitatakse vélja ja kuvatakse siimbol Audjoalarm
peatatud (Joon. 12-1 ® ).

% Alarmivalja taustavarv muutub punasest kollaseks.
& Alarmi pohjuse eemaldamisel ldhtestatakse diallilisivedeliku poole
alarmid automaatselt.
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124 Alarmid ja nende koérvaldamine

TEATIS!

Teavitage tehnilist tuge, kui alarmi ei saa kirjeldatud meetmetega koérvaldada,
kui seda ilmneb sageli ja te ei suuda selle pohjust tuvastada voi kui masinas
on viga.

Jargnevatel lehtedel on toodud koéik masina alarmsisteemi alarmid ja
hoiatused. Tulbad A/arm (ID) ja Hoiatus (ID) naitavad alarmi tekste ja nende
ID-d, faase, milles alarm vd&i hoiatus kuvatakse, prioriteeti ning alarmi
kordamise aega sekundites. Tulp Pbhjus ja kbrvaldamine annab teavet alarmi
pdhjuse kohta ning kirjeldab, kuidas alarmi/hoiatust kdrvaldada.

Protseduuri faaside korral kasutatakse jargnevaid lihendeid

All Koik faasid

Sel Programmi valik
Pre Ettevalmistav faas
The Protseduuri faas
Reinf Reinfusiooni faas
Dis Desinfektsiooni faas
EoT Raviseansi 16pp

Prioriteetide jaoks kasutatakse jargnevaid luhitekste

high(Cardiac) | korge prioriteet, seotud patsiendi sidamega
high korge prioriteet

medium keskmine prioriteet

low madal prioriteet

low(Hint) madal prioriteet, ainult vihje

low(OSD) madal prioriteet, ainult sdnum ekraanil
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Alarmide loend

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Sisteemt t66 taastatud parast
voolukatkestust (600)

All / low(Hint) / 0

Masina eelmine olek on taastatud parast voolukatkestust voi
valjalulitust.

UF maht tletatud 100 ml vorra
(666)

The /low / 120

Tegelik UF maht Uletab seadistatud mahtu vdhemalt 100 ml vérra
- Kontrollige patsiendi kaalu.

- Kui alarm ilmub uuesti, thendage patsient lahti ja votke thendust
tehnilise hooldusega.

Verepumba kiiruse suurendamise
klahv kinni kiilunud (672)

All / low(Hint) / 120

Verepumba kiiruse suurendamise klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kaivitamise/seiskamise
klahv kinni kiilunud (673)

All / low(Hint) / 120

Verepumba kaivitamise/seiskamise klahv on kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke dhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kiiruse vdhendamise
nupp kinni kiilunud (674)

All / low(Hint) / 120

Verepumba kiiruse vahendamise klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Alarmi vaigistamise klahv kinni
kiilunud (675)

All / low(Hint) / 120

Alarmide vaigistamise on klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

< -klahv kinni kiilunud (676)
All / low(Hint) / 120

< -klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke thendust tehnilise hooldusega.

Ravi algas ilma enesetestideta!
Palun kinnitage. (684)

The / low(Hint) / 30
Reinf / low(Hint) / 30

Meeldetuletav alarm, teavitamaks sellest, et ravi on kéivitatud ilma
enesetestideta ettevalmistuse kaigus.

- Ravi jatkamiseks kinnitage alarmi.

HCT iile limiidi (930)
The /low /120

Tegelik hematokriti vaartus Uletab seadistatud maksimumlimiiti.
- Muutke limiiti, kui see on liiga madal.

- Tarvis voib olla ravi parameetrite muutmist (UF maht voi aeg),
vastavalt arsti juhistele.

- Kui alarmi seisund pusib alarmi vaigistamise klahvi teistkordsel
vajutamisel, asendub alarm hoiatusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

HCT lugemine nurjus (931)
The / low / 120

Puudub kehtiv hematokriti vaartus HCT-andurilt ronkem kui 1 minuti
jooksul.

- Kontrollige, kas vereliin fisioloogilise verega on sisestatud ja kas
HCT-anduri kaas on suletud.

- Kui alarm pusib péarast kinnitamist, kontrollige HCT-anduri ja
vereliini liidest visuaalselt.

- Kui viga ei leita, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

- HCT alarmi deaktiveerimiseks lilitage valja HCT alarmid/hoiatused
HCT ekraanikuval.

Hapniku killastus alla limiidi (935)
The /low / 120

Tegelik hapniku killastus on alla limiidi.
- Muutke limiiti, kui see on liiga kérge.
- Kutsuge arst.

- Kui alarmi seisund pusib alarmi vaigistamise klahvi teistkordsel
vajutamisel, asendub alarm hoiatusega.

Suhtelise veremahu langus on
limiidist allpool (936)

The /low /120

Suhteline veremaht muutus liiga kiiresti. Selle péhjuseks vaib olla
liiga suur ultrafiltratsiooni maar.

Heli ja LED testi alarm (1002)
Pre/low /0

Sisemised enesetestid.
- Toiminguid pole tarvis.

Vere poole enesetest nurjus (1003)
Pre / low(Hint) / 120

Vere poole enesetest:

réhuandurid PV, PA, PBE, arteriaalse vere pump, vere liini sisteemi
lekketest.

Véimalikud pdhjused:

- vere liin pole sisestatud venoossesse klambrisse;
- avage kork vai votke lahti Ghendus;

- marg hadrofoobne filter;

- vale POD-membraani asend;

- rohuandurite voi verepumba tehniline defekt.
Toimingud:

- sisestage liin venoossesse klambrisse;

- kontrollige Ghenduste ja korkide tihedust;

- 6hutage survevoolikuid sustla abil, eemaldamaks vedelikku;
- kui miski ei aita, vahetage vere liini sisteem valja;

- tehnilise defekti korral votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Heli ja LED testi alarm (1005)
Pre/low /0

Sisemised enesetestid.
- Toiminguid pole tarvis.

Heli ja LED testi alarm (1006)
Pre/low /0

Sisemised enesetestid.
- Toiminguid pole tarvis.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

bioLogic talitlushaire (1007)

The /low /120
Reinf / low / 120

bioLogic talitlushaire.

- bioLogic UF maar tletab max UF-maara.

- bioLogic UF on madalam kui min UF-maar.
Hupotensiooni episoodi ei tuvastatud algoritmi poolt.

12 V voolutoide ebapiisav (1008)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Pinge +/-12 V lletab tolerantsi piiri.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite viga - akureziim (1009)

The / low(Hint) / 0
Reinf / low(Hint) / 0

Voolukatkestus mitte Gile 1 minuti: seade té6tab aku toimel.

- Kontrollige masina toitejuhet ja kaitset ning oodake, kuni voolutoide
taastub.

- Aku saab tootada 20 minutit.

- Ainult vere pool on aktiveeritud, mitte dialisaadi pool - diallUsi ei
toimu.

Ajutine kommunikatsiooniprobleem
(1010)

All / low(Hint) / 120

Andmeedastus alamtaseme slisteemile on hairitud.
- Lulitage dialGtsimasin vélja/sisse.

- Kui viga pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Mahu limiidi taseme reguleerimine
(1011)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Maksimaalne vere maht verekambris 190 ml taseme reguleerimise
ajal.

- Verekaotuse valtimiseks kontrollige vereliini lekete suhtes;
- Kontrollige, et kdik korgid ja klambrid oleks korralikult suletud.

Veesissevoolu desinfitseerimine
hairitud (1013)

Dis / low / 300

Vee sissevott masinasse tsentraalse desinfitseerimise ajal on
hairitud.

- Kontrollige, et vee sissevooluvoolik oleks Gihendatud seina
Uhenduspesasse ja et see poleks keerdunud.

- Kontrollige RO seadme voolutoidet.

Veesissevoolu desinfitseerimine
hairitud (1014)

Dis / low / 300

Vee sissevott masinasse tsentraalse desinfitseerimise ajal on
hairitud.

- Kontrollige, et vee sissevooluvoolik oleks Gihendatud seina
Uhenduspesasse ja et see poleks keerdunud.

- Kontrollige RO suisteemi voolutoidet.

TMP Uletab alarmi limiite (1015)
The / low / 300

Transmembraanne réhk (TMP) véljaspool alarmi limiite, kui
positiivsem kui -100 mmHg rohkem kui 5 sekundi jooksul.

- Suurendage alarmi limiiti.

- Vajadusel kohandage verevoolu.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

TMP liiga madal (1016)
The / low / 300

Transmembraanne réhk (TMP) lletab minimaalset alarmi limiiti.
Véimalikud pdhjused:

- liga kdrgeTMP alarmi limiit;

- UF-maht voi verevool liiga vaike, raviaeg liiga pikk;

- venoosne ndel lahtilhendatud voi leke?

- Dailisaator: UF tegur liiga suur?

Toimingud:

- vahendage TMP alalimiiti;

- kontrollige patsiendi venoosset juurdepaasu ja venoosset vere liini;

- vajadusel suurendage verevoolu vdi vdhendage UF-aega, vastavalt
ersti ettekirjutusele;

- vajadusel kasutage vaiksema UF-teguriga dialUsaatorit, jargides
arsti ettekirjutusi.

Max TMP limiit Gletatud (1017)

Pre /low / 120
The /low / 120

Transmembraanne réhk (TMP) Gletab maksimaalset alarmi limiiti.
Véimalikud pdhjused:

- liga madalad TMP alarmi limiidid;

- keerdunud venoosse vere voolik;

- koagulatsioon diallsaatoris;

- patsiendi venoosse juurdepdasu vale positsioon;

- hairitud kateetri tagasivool;

- liiga madal antikoagulatsioon (hepariin);

- HDF: liiga suur asendusmaht véi liiga lihike raviaeg vdi vale
verevool (vere/lUF maar tle 30 %).

- Liiga suur verevool.

- Dialisaator: UF tegur liiga vaike? Ettevaatust: jalgige dialiisaatori
limiidi vaartust.

Toimingud:

- vbimalusel suurendage TMP-limiite;

- kontrollige, et verevoolikud poleks keerdunud;

- kontrollige dialGisaatorit koagulatsiooni suhtes: vajadusel vahetage
dialUsaator vélja.

- korrigeerige patsiendi juurdepaasu, kontrollige kateetrit;
- rakendage antikoagulatsiooni, vastavalt arsti ettekirjutusele;

- vajadusel loputage vere liini slisteemi ja diallisaatorit flisioloogilise
lahusega;

- HDF: korrigeerige maara (alla 30 %) (vdhendage asendusmahtu
vOi pikendage raviaega voi korrigeerige verevoolu).

- vahendage verevoolu;

- vajadusel kasutage suurema teguriga dialUsaatorit, jargides arsti
ettekirjutusi.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Bic.padrun pole korralikult
Uhendatud (1018)

Pre /low /0
The / low / 300
Reinf /low /0

Bikarbonaadi padrun pole tdendoliselt digesti sisestatud. Padruni
taitmine ebadnnestus.

- Kontrollige, kas bikarbonaadi padrun paikneb hoidikus digesti.
- Kambri suisteemi talitiushaire bikarbonaadi valjutamise ajal filtrist.

DF vool hairitud (1019)

Pre /low /0
The / low / 300
Reinf /low /0

Kambri sisteemi talitlushaire tasakaalustuskambri membraani tottu.

- Kui alarm pusib, Uhendage patsient lahti ja votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Dialtsaadi valjundréhk
<-400 mmHg (1020)

Pre / low / 120
The /low /120
Reinf / low / 120

DialGsaadi valjavoolu rohk (PDA) liga madal.
Voéimalikud pdhjused:

- keerdunud vereliin.

- koagulatsioon diallsaatoris;

- dialtsaatori UF tegur liiga vaike;

- UF-maht vai aeg liiga luhike.

Toimingud:

- Kontrollige vere liine keerdumise suhtes ja dialisaatorit
koagulatsiooni suhtes.

- Pikendage diallUsi aega vdi - vbimalusel - vdhendage UF-mahtu
(selle toiminguga vaheneb ka TMP).

- Vajadusel kasutage suurema UF-teguriga dialUsaatorit, vastavalt
arsti ettekirjutusele.

DialUsaadi valjundréhk
> 500 mmHg (1021)

Pre / low / 120
The /low /120

DialGsaadi valjavoolu rohk (PDA) on liiga korge.
Voéimalikud pdhjused:

- vee véljavooluava mehaaniliselt blokeeritud;

- keerdunud vereliin.

Toimingud:

- kontrollige vee véljavooluvoolikut;

- kontrollige PBE-d;

- kontrollige verevoolikut keerdumise suhtes;

- kui alarm pUsib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Vee pealevool hairitud. (1022)

Pre / low / 300
The / low / 300
Reinf /low /0

Dis / low / 120

Vee pealevool hairitud.

- Kontrollige vee sissevooluvoolikut (thendatud, blokeeritud?) ja RO
susteemi (valja lulitatud?).

- Kas vee réhk on piisav?
- Vajadusel korrigeerige veevoolikut ja lilitage sisse RO slsteem.

Kambri siisteemi andurite
talitlushaire (1023)

Pre /low /0
The / low / 300
Reinf /low /0

Kambri sisteemi andurite talitlushaire - DF-vool héairitud.
- Alarm tlihistatakse automaatselt.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Ajaldpu taseme reguleerimine
(1024)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf/low / 120
Dis /low / 120

Taseme reguleerimise periood on pikem kui 3 minutit.

- Proovige uuesti;

- Kui ei 6nnestu, seadistage tasemed kasitsi.

- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

UF tasakaal? Ohuleke dial. litmikus
(1026)

The /low /120

Degaseerija naitab suurt 6hu hulka vere liini sisteemis.

- Kontrollige, kas dialUsaatori thendused ei leki.

Happe kontsentraat tiihi? (1027)

Pre / low / 300
The /low / 300
Reinf / low / 300
Dis / low / 300

Kontsentraadi pump seiskus. Juhtivust pole véimalik saavutada.

- Kontrollige kontsentraadi pealevoolu ja kinnitage alarm, vajutades
klahvi < .

Bic. juhtivuslimiit (1028)

Pre/low/0
The /low / 180
Reinf/low /0

Bikarbonaadi juhtivuse korvalekalle ile +/-10 %.
- Kontrollige kontsentraati.
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Loplik juhtivuslimiit (1029)

Pre/low/0
The /low / 180
Reinf/low /0

Lopliku juhtivuse kérvalekalle ile +/-5 %.
- Kontrollige kontsentraati.
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke thendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi segamise maar
(1030)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low /0

Bikarbonaadi lisamise maar on hairitud.
- Kas tddreziimi jaoks on valitud 6ige kontsentraat?
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Kontsentraadi segamise maar
(1031)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low /0

Kontsentraadi lisamise maar on hairitud.
- Kas tddreziimi jaoks on valitud 6ige kontsentraat?
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaat otsas? (1032)

Pre / low / 300
The /low / 300
Reinf / low / 300

Bikarbonaadi pump seiskus. Juhtivust pole vdimalik saavutada.
- Kontrollige kontsentraadi pealevoolu ja vajutage klahvi < .

Temperatuur liiga madal (1033)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120
Reinf/ low(Hint) / 0

Temperatuuri erinevus rohkem kui 1 °C.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liiga korge (1034)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120
Reinf/ low(Hint) / 0

Temperatuuri erinevus rohkem kui 1 °C.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Eemaldage sinine liitmik loputus-
sillalt. (1035)

Dis /low / 120

Filtrivahetusprogramm dialttsivedeliku filtri jaoks.
Eemaldage sinine konnektor loputus-sillalt, et vesi valja lasta.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Liitmik dialisaatoril? (1036)

Pre / low / 120
The /low /120
Reinf / low / 120

DialUsaatori litmikud pole ihendatud loputus-sillaga.
- Uhendage dialiisaatoriga.

Liitmik loputus-sillal? (1037)

Pre /low / 120
Dis / low / 120

Dialusaatori litmikud pole Ghendatud loputus-sillaga, voib olla
endiselt dialGsaatori kiljes.

- Uhendage loputus-sillaga.

Uhendage happe kontsentraat
(1038)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Kontsentraadi imitoru on endiselt masinaga Ghendatud.

- Unhendage happekanistriga.

Uhendage punane imitoru
seadmega (1039)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Punane kontsentraadi imitoru pole Ghendatud seadmega.
- Uhendage see korralikult seadmega.

Uhendage bikarbonaat (1040)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Bikarbonaat peab olema tGhendatud.

- Uhendage bikarbonaadi mahuti vai bikarbonaadi padrun.

Uhendage sinine imitoru seadmega
(1041)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Bikarbonaadi imitoru pole Ghendatud seadmega.
- Uhendage see korralikult seadmega.

Vereleke > 0,35 ml/min (1042)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120

Verelekke detektor tuvastas verd.

Voéimalikud pdhjused:

- Veri dialGUsivedeliku poolel dialisaatori lekke tottu.
- Andur on maardunud vdi muu tehniline defekt.
Toimingud:

- kontrollige dialUsaatorit siimaga nahtavate lekete suhtes ja
vajadusel vahetage see valja;

- muude pdhjuste korral vdtke Uhendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi padruni hoidik avatud
(1045)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Bikarbonaadi padruni hoidik on avatud.
Ettevalmistamise ja ravi ajal:

- sulgege hoidik, kui padrunit ei kasutata, voi
- sisestage padrun.

Desinfitseerimise ajal:

- sulgege alati hoidik.

310 IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018




Alarmid ja torkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

[sekundit]

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg

Pdhjus ja lahendused

DF-filtri kaas avatud (1047)

Pre /low /120
The /low / 120
Reinf/low / 120
Dis /low / 120

DF-filtri kaas seadme tagakiiljel on avatud.
- Kontrollige DF-filtri litmike diget asendit.
- Sulgege DF-filtri kaas.

PBE uGlalimiit (1048)

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Vere poole dialiisaatori sissevoolu rohk (PBE) lletab seadistatud
limiiti.

- Kontrollige vere liini sisteemi keerdumise suhtes.

- Kontrollige dialtsaatorit koagulatsiooni suhtes.

- Kontrollige venoosset rohku: kui see on samuti kdrge, kontrollige
patsiendi venoosset juurdepéésu.

- Kohandage limiiti.

PBE alalimiit (1049)

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Vere poole dialUsaatori sissevoolu réhk (PBE) ulatub alalimiidini.
- Kontrollige seadet.
- Kas enne on esinenud méni muu vere poole alarm?

- Kohandage limiiti.

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Arteriaalse rohu dlalimiit (1050)

Arteriaalne réhk saavutab Glalimiidi.
- Kontrollige, kas ndel on digesti paigutatud.
- Suurendage ulalimiiti.

- Kontrollige arteriaalse verepumba lahtestumist parast alarmi
kinnitamist.

- Vajadusel korrigeerige verevoolu.

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Arteriaalse rohu alalimiit (1051)

Arteriaalne rohk laheneb alalimiidile.

- Kontrollige, kas ndel on digesti paigutatud.

- Kontrollige arteriaalsete voolikute véimalikku keerdumist.
- Vahendage alalimiiti.

- Kontrollige arteriaalse verepumba lahtestumist parast alarmi
kinnitamist.

- Vajadusel vdhendage verevoolu.

Venoosse rohu dlalimiit (1052)

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Venoosne réhk saavutab Glalimiidi.
- Kontrollige venoosse ja arteriaalse vooliku thendust.

- Kontrollige vere liini sisteemi keerdumise suhtes ja venoosset
kambrit koagulatsiooni suhtes.

- Suurendage ulalimiiti.

- Seadistage uus limiidi vahemik, suurendades ajutiselt vere
voolukiirust.

- Kontrollige arteriaalse verepumba lahtestumist parast alarmi
kinnitamist.

- Vajadusel vdhendage verevoolu.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Venoosse rohu alalimiit (1053)

Pre /low /0
The / high/ 120
Reinf / high / 120
Dis /low /0

Venoosne rdhk on saavutanud alalimiidi.
- Kontrollige, kas néel on digesti paigutatud.

- Kontrollige vere liini sisteemi keerdumise suhtes ja venoosset
kambrit koagulatsiooni suhtes.

- Suurendage venoosset alalimiiti.
- Seadistage uued delta limiidid, muutes ajutiselt vere voolukiirust.
- Kontrollige verepumba lahtestumist parast alarmi kinnitamist.

- Vajadusel vahendage verevoolu.

Uue bic. padruni ettevalmistamine -
moddaviik (1054)

Pre /low /0
The / low / 420
Reinf / low / 300

Uus bikarbonaadi padrun taidetakse ja dhutustatakse. See voib
kesta mitu minutit. Masin on mé6davoolul.

- Oodake.

Venoosse nodela lahtilhendamise
oht (1055)

Pre /low /0
The / high /120
Reinf / high / 120
Dis /low /0

Tuvastati venoosse réhu akiline langus.

Pdhjus:

- Venoosne noel lahtilhendatud! Tésise verekaotuse oht!
Kohene toiming:

- kontrollige venoosse ndela lahtiihendumist ja vdimalikku verekadu.

Avage asendusport (valge) (1056)
Dis / low / 120

Asendusport (valge) peab olema avatud filtri tihjendamisel, et filtrit
ohutada.

SAD - 6hk vere liini stisteemis
(1058)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Onk vere liini siisteemis.

- Kas vere liini siisteem on digesti sisestatud?

- Ohk SAD-is?

Toimingud:

- Vajaduse korral sisestage vere liini sisteem oigesti.
- Eemaldage 6hk, jargides juhiseid.

SAD - anduri viga (1059)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

SAD hairitud! Ohu jélgimine pole véimalik!

- Kui alarmile ei saa reageerida, Ghendage patsient lahti ja votke
Uhendust tehnilise hooldusega!

Kontrollige hepariini pumpa (1060)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120
Dis / low /0

Suistal pole sisestatud voi pole sisestatud slistal tuvastatud voi on
edastusmaaraks seatud 0 ml/h.

- Korrake sustla sisestamist.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

DF-filter on blokeeritud (1061)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low / 120

DF- ja HDF-filter on ummistunud. Vee poole diallisaatori sisendrohk
(PDE) Uletab limiiti.

Véimalikud pdhjused:

- Puudub termiline desinfitseerimine sidrunhappe abil voi
katlakivieemaldus ravikordade vahel.

- Pikaajaline kérge bikarbonaadi seadistus.

- Madala kvaliteediga bikarbonaadi pulber.

Toimingud:

- Teostage desinfitseerimine sidrunhappe abil voi katlakivieemaldus.
- Vahetage DF-filter ravi jarel valja.

Verepumba kate avatud (1062)

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Verepumba kate on avatud.

- Sulgege see.

Asenduspumba kate avatud (1063)

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Asenduspumba kaas on avatud.

- Sulgege see.

Etapi maht liiga suur - 6hu
sissevool? (1064)

The / high / 120

Etapi maht Gletab 80 ml.

- Kontrollige vere liini sisteemi lekete suhtes.
- Kontrollige verepumba kiirust.

- Vajadusel suurendage verepumba Kiirust.

- Vajadusel kohandage lulitusréhkusid.

Hepariini ei edastata - sistal tihi?
(1065)

Pre / low(Hint) / 120
The / low(Hint) / 120
Dis / low(Hint) / 0

Hepariini ststal tahi
- Sisestage uus sistal.

Hepariini ststla hoidik avatud
(1066)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Vale suUstal voi hoidik pole korralikult suletud.
- Kontrollige sustalt ja/voi sulgege hoidik.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Etapi maht liiga vaike (1067)

The /low /120
Reinf / low / 120

Etapi maht liiga vaike.

Voéimalikud pdhjused:

- venoosne voolik muljutud;

- venoosne tagasivool (kanuil voi kateeter) on hairitud;
- verevool liiga suur;

- venoosse kambri rohk liiga kdrge;

- seadistatud lulitusréhud liiga madalad.
Toimingud:

- kontrollige verevoolikut keerdumise suhtes;
- kontrollige patsiendi ligipdasu;

- seadistage tasemed Oigesti.

- vdhendage verepumba Kiirust;

- vajadusel suurendage lulitusrohkusid.

PDE alalimiit (1068)

The /low / 120
Pre /low / 120

PDE rohk on alla 250 mmHg

Voéimalik pohjus:

- DDE klapi mehaaniline defekt.

Toiming:

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Ajutine kommunikatsiooniprobleem
(1069)

Sel / low / 120
Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Protsessori andmeedastus on hairitud.
- Votke thendust tehnilise hooldusega.

Lekkeandur tuvastas vedelikku
(1072)

Pre /low /0
The / high /120
Reinf / high / 120
Dis /low /0

Lekkeandur tuvastab vedelikku > 400 ml (vesi, kontsentraat voi veri).
Voéimalikud pdhjused:

- Leke kehavalises slsteemis kehva vdi puuduva Uhenduse voi
purunemise tottu.

- Leke hudraulikaslsteemist nt purunemise tottu.

- DialGisaatori voi DF-filtri liitmikud pole korralikult Ghendatud.
- Kontsentraadi voi fiisioloogilise lahuse mahaloksumine.

- Tehniline anduri defekt.

Toimingud:

- Kontrollige vereliini sisteemi ja Ghendusi lekete suhtes (vere
kadu?).

- Votke dhendust tehnilise hooldusega, kui vedelik valjub
seadmesisesest hiidraulikasiisteemist (sellisel juhul ihendage
masin lahti veetoitest ning Ghendage lahti patsienti, kui ravi on
kdimas).

- Kontrollige dialUsaatori ja DF-filtri liitmikke.

- Tihjendage pesas olev slvis (nt suure sustla vdi svammi abil) ja
puhastage seda.

- Tehnilise defekti korral votke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Jaakide pordi vool tuvastatud
(1073)

Pre /low / 120
The / low(Hint) / 120

Tuvastatud vool jadkide pordist vere liini sisteemi.
- Kontrollige Ghendusi.
- Uhendage jaakide porti (sinine) ainult venoosne liin.

Verepump on blokeeritud (1074)

Sel /low /120

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Verepump blokeeritud, nt ummistunud vere liini tottu.
- Eemaldage ummistus.
- Sulgege kaas.

- Kinnitage alarm.

Asenduspump on blokeeritud
(1075)

Sel /low / 120
Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Asenduspump blokeeritud, nt ummistunud voolik.
- Eemaldage ummistus.
- Sulgege kaas.

- Kinnitage alarm.

Verepumba voolikusegment pole
korralikult sisestatud (1076)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Verepumba voolikusegment pole korralikult sisestatud.
- Avage verepumba kaas.

- Kontrollige, et voolikusegment (eriti mitmik-konnektor) oleks digesti
sisestatud.

- Sulgege kaas ja kinnitage alarm.

Asenduspumba voolikusegment
pole korralikult sisestatud (1077)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Asenduspumba voolikusegment pole korralikult sisestatud.
- Avage asenduspumba kaas.

- Kontrollige, et voolikusegment (eriti mitmik-konnektor) oleks digesti
sisestatud.

- Sulgege kaas ja kinnitage alarm.

Asendusport avatud (1078)

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Asendusport on avatud.
- Sulgege port.

- Kui port on suletud ja alarm puUsib, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Asendusport suletud (1079)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 0

Asendusport on suletud.
- Avage asendusport ja Uhendage liin.

- Kui port on avatud ja alarm pusib, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Jaakide port avatud (1080)

Pre/low/0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Jaakide port on avatud.
- Sulgege port.
- Uhendage vere liin tsirkulatsiooni tagamiseks.

- Kui port on suletud ja alarm puUsib, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Jaakide port suletud (1081)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120

Jaakide port on suletud.

Kui soovite kasutada jaakide porti:

- Avage port ja Ghendage liin.

Kui soovite jatta selle suletuks ja jatkata:
- vajutage kaivita/peata verepump

- kontrollige liine

- kinnitage alarm

- vajutage kaivita/peata verepump

Kui tGaltoodud lahendused ei aita, votke Gihendust tehnilise
hooldusega.

Desinfitseerimisainet ei saa sisse
tdmmata (1082)

Dis / low / 300

Liiga palju 6hku desinfitseerimisvahendi imamise kaigus.
- Kontrollige Ghendusi.

- Kontrollige, kas desinfitseerimisaine mahuti on tihi.

- Vajadusel vahetage valja

Keemilise desinfitseerimisvahendi
valjaloputamine pole vdimalik
(1083)

Dis / low / 120

Keemilise desinfitseerimisvahendi valjaloputamine koikidest
voolusisteemi osadest pole vdimalik - tehniline probleem.

- Kontrollige tihjendustoru.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Etapi tsiikli aeg liiga lihike (1084)
The / low(Hint) / 120

SNCO ajal on etapi tstkli aeg liiga lihike.
Voéimalikud pdhjused:

- verevool liiga suur;

- venoosne voi arteriaalne liin keerdunud;
- patsiendi juurdepaas blokeeritud;

- vale réhkude lulitamise seadistus.
Toimingud:

- vahendage verevoolu

- kontrollige vere liine ja sistekohta

- vajadusel suurendage lulitusréhkusid

Arteriaalse réhu akiline muutus -
ohu sissevool? (1085)

The / high / 120

Arteriaalne réhk on oluliselt muutunud viimase arteriaalse etapi
kaigus.

- kontrollige vere liini sisteemi lekete suhtes.
- Kontrollige verepumba kiirust.

- Vajadusel suurendage verepumba Kiirust.

- Vajadusel kohandage lulitusrdhkusid.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

SAD - mikro 6humullid vere liini
sisteemis. (1086)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kui mikromullide alarm tekib 3 vdi rohkem korda 15 minuti jooksul
ning alarme ei pdhjusta punkt 1) voi 2), siis vere liini sisteem
tdendoliselt lekib ja see tuleb valja vahetada (vt juhiseid jaotisest
6.3.8 Ravi katkestamine Uhekordsete elementide vahetamiseks ning
taaskaivitage ravi.)

MARKUS: te ei pruugi nédha mikromulle siisteemis.
V6imalikud alarmi pdhjused:

1) Jaakohk diallisaatoris ja/voi vere liinis

- Kas diallsaatoris ja vere liini sisteemis on 8hku?

- Kas vere liini sisteemis on keerdunud voolikuid?

- Kas tase venoosses mullikogujas on digesti seadistatud?

2) Suurem verevool (> 300 ml/min) kombineeritud madala tasemega
venoosses mullikogujas

- Kas tase venoosses mullikogujas on digesti seadistatud?
- Kas sdel venoosses mullikogujas on (osaliselt) ummistunud?

3) Leke vere liini sUsteemis - alarm esineb sageli ning punktid 1 ja 2
pole selle pdhjuseks

Palun kontrollige
- patsiendi Ghendusi (kanlll voi kateeter)
- kdikide Uhenduste ja liinide tihedust

- arteriaalset liini mikrolekete suhtes (nt vere liini siisteemi litekohti) -
vahetage valja, kui tuvastate lekkeid.

Tegelik verevool < 70 %
seadistatud verevoolust (1096)

Pre /low /120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

SNCO: tegelik verevool on tle 70 % madalam seadistatud
verevoolust.

Véimalik pohjus:

- probleem patsiendi vaskulaarse juurdep&éasuga.
Toiming:

- kontrollige patsiendi juurdepé&ésu;

- vahendage verevoolu kKiirust voi etapi mahtu;

- vajadusel suurendage lulitusréhkusid.

Booluse réhu tasakaalustus nurjus
(1097)

The / low(Hint) / 120

SNCO: booluse infusiooni réhu tasakaalustus nurjus.
- Proovige uuesti;

- Vajadusel deaktiveerige ajutiselt SNCO booluse manustamiseks.

Hepariinipump pd6rlieb
vastassuunas (1098)

Pre/low/0

The / high /120
Reinf/ high / 120
Dis /low /0

Hepariinipump pédrleb vastassuunas.
- Eemaldage sustal ja sisestage see uuesti hepariinipumba sisse.
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Tegelik etapi maht <70 %
seadistatud etapi mahust (SUP)
(1367)

The /low / 120

Jarelvaataja alarm:

Tegelik arvutatud verevool on soovitud verevoolust 70 % vorra
madalam rohkem kui 1 minuti jooksul.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vdtke Ghendust tehnilise hooldusega.

Lahuse sisseimamine ebadnnestus
(1401)

Dis / low / 300

Lahuse sisseimamine ebadnnestus desinfitseerimise kaigus.

- Kontrollige desinfitseerimisvahendi mahuitit (tGhi?) ja imivoolikut.
- HDF online: DF-/HDF-filtrites vdib olla 6hku.

- Kui térget ei saa kinnitada, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuuri ei saavutatud (1402)
Dis / low / 300

Desinfitseerimise temperatuuri ei saavutatud.

- Kui térget ei saa kinnitada, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite katkemine
desinfitseerimise ajal (1403)

All / low / 300

Voolutoite katkemine desinfitseerimise ajal.
- Lalitage uuesti sisse.
- Kui térget ei saa kinnitada, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Juhtivus liiga vaike (kontrollige
desinfitseerimisvahendit) (1422)

Dis / low(Hint) / 300

Tuvastatud vale desinfitseerimisaine.
- Kontrollige desinfitseerimismeetodit ja/voi desinfitseerimisvahendit.

- Katkestage kdimasolev desinfitseerimisreziim, et aine valja
loputada.

Seadme desinfitseerimise jatkamiseks:

- Parast labiloputamist taaskaivitage soovitud desinfitseerimisreziim
dige desinfitseerimisvahendiga.

Juhtivus liiga suur (kontrollige
desinfitseerimisvahendit) (1756)

Dis / low(Hint) / 300

Tuvastatud vale desinfitseerimisaine.
- Kontrollige desinfitseerimismeetodit ja/voi desinfitseerimisvahendit.

- Katkestage kdimasolev desinfitseerimisreziim, et aine vélja
loputada.

Seadme desinfitseerimise jatkamiseks:

- Parast labiloputamist taaskaivitage soovitud desinfitseerimisreziim
dige desinfitseerimisvahendiga.

Punase tuvastamise test
ebadnnestus (1757)

All / low(Hint) / 120

Punase detektori tdendosuse test nurjus Umbritseva valguse
tuvastamise tottu.

- Kas SAD kaas on avatud? Sulgege kaas.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

SAD viga - impulsi intervall (SUP)
(1761)
Pre / low(Hint) / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
SAD ei tdota.
- Uhendage patsient lahti ja vétke (ihendust tehnilise hooldusega.

SAD viga - laadimisaeg (SUP)
(1762)

Pre / low(Hint) / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
SAD ei tdota.
- Unhendage patsient lahti ja vétke (ihendust tehnilise hooldusega.

318 IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018




Alarmid ja torkeotsing

Dialog iQ
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Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

SAD viga - US impulsid (SUP)
(1763)
Pre / low(Hint) / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
SAD ei toota.
- Uhendage patsient lahti ja vétke iihendust tehnilise hooldusega.

SAD - tdendosuse test (SUP)
(1764)

Pre/low/0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
SAD ei toota.
- Uhendage patsient lahti ja vétke ihendust tehnilise hooldusega.

SAD - tdendosuse test (1765)

Pre/low/0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Raviseansi ajal: SAD on hairitud. Ohu jalgimine pole véimalik.
- Uhendage patsient lahti ja vétke iihendust tehnilise hooldusega.
Ettevalmistuse ajal: SAD-s peab olema tuvastatud ohk.

- Eemaldage Uhekordselt kasutatavad elemendid SAD-It ja oodake,
kuni enesetest viiakse l6pule.

- Kui enesetesti ei viida 16pule, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Punase detektori tdendosuskontroll
(SUP) (1766)

All / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Punast detektorit kontrollitakse tdendosuse suhtes.
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Punase det. tdendosuskontroll -
Umbritsev valgus (SUP) (1767)

All / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Punase detektorit kontrollitakse tdendosuse suhtes.
- kui alarmi ei saa tuhistada, votke thendust tehnilise hooldusega.

Kontsentraadi segamise maar
(SUP) (1768)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low / 120

Jarelvaataja alarm:

Vale kontsentraadi lisamise maar.

Véimalikud pdhjused:

- vale kontsentraat valitud t66reziimi jaoks;

- tehniline defekt.

Toimingud:

- kontrollige kontsentraati ja seadistust ning vajadusel korrigeerige;
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018 319

12



12

Dialog iQ

Alarmid ja torkeotsing
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Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

SAD mikro-6humullid vere liini
susteemis (SUP) (1769)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kui mikromullide alarm tekib 3 vdi rohkem korda 15 minuti jooksul
ning alarme ei pdhjusta punkt 1) vdi 2), siis vere liini sisteem
tdendaoliselt lekib ja see tuleb vélja vahetada (vt juhiseid jaotisest
6.3.8 Ravi katkestamine hekordsete elementide vahetamiseks ning
taaskaivitage ravi.)

MARKUS: te ei pruugi ndha mikromulle siisteemis.
Voéimalikud alarmi pdhjused:

1) Jaakohk diallisaatoris ja/voi vere liinis

- Kas diallisaatoris ja vere liini siisteemis on 6hku?

- Kas vere liini siisteemis on keerdunud voolikuid?

- Kas tase venoosses mullikogujas on digesti seadistatud?

2) Suurem verevool (> 300 ml/min) kombineeritud madala tasemega
venoosses mullikogujas

- Kas tase venoosses mullikogujas on digesti seadistatud?
- Kas s6el venoosses mullikogujas on (osaliselt) ummistunud?

3) Leke vere liini siisteemis - alarm esineb sageli ning punktid 1 ja 2
pole selle pdhjuseks

Palun kontrollige
- patsiendi Ghendusi (kanldl véi kateeter)
- kbikide Ghenduste ja liinide tihedust

- arteriaalset liini mikrolekete suhtes (nt vere liini sisteemi liitekohti) -
vahetage valja, kui tuvastate lekkeid.

Sisestage vooliku segment
verepumpa (1770)

All/low /0

Verepumpa ei saa kaivitada, kuna voolikusegment puudub vai pole
tuvastatud.

- Sisestage vooliku segment.

Sisestage vooliku segment
asepumpa (1771)

All/low /0

Asenduspumpa ei saa kaivitada, kuna voolikusegment puudub voi
pole tuvastatud.

- Sisestage vooliku segment.

Korge DF réhk (SUP) (1772)

Pre /low /0
The/low/0

Jarelvaataja alarm:

Tuvastatud korge rohk dialtiisivedeliku filtris.
Voéimalikud pdhjused:

- DF-filtri membraan on blokeeritud.
Toimingud:

- Tehke masinale katlakivieemaldus.

- Vajadusel vahetage DF-filter valja.

Punane detektor tuvastab
Umbritsevat valgust (SUP) (1775)

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Jarelvaataja alarm:

Punase detektor tuvastab Umbritsevat valgust rohkem kui 30 sekundi
jooksul.

- Avage SAD kaas ja positsioneerige vere liin uuesti.
- kui alarmi ei saa tuhistada, vdtke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Asendusvool puudub vai on liiga
vaike (SUP) (1776)

The /low /120

Jarelvaataja alarm:

Online asenduspumba vool on soovitud voolust 70 % vorra
madalam.

- Kui alarmi ei saa tuhistada, vdtke Uhendust tehnilise hooldusega
voi lilitage HF/HDF valja.

Patsient Ghendatud? (1824)
The /low / 120

Punane detektor tuvastas vere.
- Kaivitage verepump.

- Kas patsient on ravireziimil?

PFV test ebadnnestus - I6peta
dialGids (1826)

The /low /120

PFV enesetest ebadnnestus.

- Tehniline defekt, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Veri tuvastatud ettevalmistamise/
desinfitseerimise ajal (1831)

Sel / low(Hint) / 120
Pre / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low(Hint) / 120

Veri tuvastatud valjaspool ravi. Verepumpa saab kaivitada ainult ravi
ajal, kui vereliini sisteemis on olemas veri.

Lekkandur tuvastab vedelikku
(SUP) (1835)

Pre/low/0
The / high /120
Reinf/ high / 120

Jarelvaataja alarm:

Lekkeandur tuvastab vedelikku (vesi, kontsentraat voi veri).

- Kontrollige seadet lekete suhtes.

- Tihjendage ja puhastage pesa sivis.

- Kui alarmi ei saa tihistada, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Veri tuvastatud ettevalmistamise/
desinfitseerimise ajal. (SUP) (1837)

Sel /low /120
Pre /low / 120
Reinf/low / 120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Veri tuvastatud véljaspool ravi.
Véimalikud pohjused:

- verepump kaivitati valjaspool ravi, sellal kui veri oli vere liini
susteemis;

- tehniline defekt.

Toimingud:

- Kontrollige pdhietappi (ravi?).

- Uhendage patsient lahti, kui raviseanssi pole alustatud.

- Kui alarmi ei saa tlhistada v&i kui pdhjus pole selge, votke
Uhendust tehnilise hooldusega.
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[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Tegelik verevool < 70 %
seadistatud verevoolust (SUP)
(1838)

The /low / 120

Jarelvaataja alarm:

Tegelik verevool on Ule 70 % madalam seadistatud verevoolust.
Voéimalik pohjus:

- probleem patsiendi vaskulaarse juurdepaasuga.

Toimingud:

- kontrollige patsiendi juurdepaasu;

- védhendage verevoolu.

SNCO reziimis:

- vdhendage etapi mahtu;

- vajadusel suurendage lulitusrohkusid.

Sideviga (SUP) (1839)
All / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Kommunikatsiooniviga stisteemide vahel.
- taaskaivitage masin;

- vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Asendusvool liiga suur (SUP)
(1842)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Online asenduspumba vool on 30 % vorra suurem soovitud voolust
vOi seadistatud DF-voolust.

- Kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Uhendust tehnilise hooldusega
voi lilitage HF/HDF valja.

Ajutine kommunikatsiooniprobleem
(1852)

All / low(Hint) / 120

Andmeedastus dialllsimasinale on hairitud.
- Lulitage masin vélja ja kéivitage uuesti.
- Kui see pole voéimalik, votke ihendust tehnilise hooldusega.

Jaakide porti pole Uhendatud Uhtegi
liini (1854)

Pre /low /0

Masin ei tuvastanud venoosse vereliini Uhendust jaakide pordiga.

- Kontrollige, kas venoosne liin on jaékide pordiga (sinine) korrektselt
Uhendatud.

- Venoosse vereliini klamber peaks olema avatud.

DialUisaatori eeltaditmisel tuvastati
ohk (1855)

Pre /low /0
Dis /low /0

DialUsaatori eeltaditmisel tuvastati ohk:

Rohkem kui 50 % eeltaitmise mahust on loputatud ja 6hku
tuvastatakse endiselt 60 ml diallsaatori taga.

Toimingud:

- Kontrollige, et verevoolikutes poleks dhku ja et 6hku ei imataks
sisse.

- Kontrollige, kas diallsaatori liitmikud on digesti dialisaatori kilge
Uhendatud.

- Eemaldage 6hk.

Sisestusandmed pole lhtsed
(1856)

All / low(Hint) / 120

Siusteemi ohutusega seotud andmete CRC (SRI) kontrollimine
ebadnnestus.

- Kontrollige andmeid ja proovige uuesti.

- Vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Pdhjus ja lahendused

Desinfitseerimise klapp avatud
(1857)

Dis / low / 300

Desinfitseerimisklapp ei sulgunud desinfitseerimise ajal.
- Lulitage masin valja ja taaskaivitage desinfitseerimine.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verepumba maara kdrvalekalle
(1858)

Dis /low /0
Pre/low/0

Tegelik verepumba kiirus erineb ndutavast verepumba kiirusest.
- Kontrollige, kas verepumba rullik on digesti paigutatud.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Keemilise desinfitseerimisvahendi
valjaloputamine pole vdimalik
(1860)

Dis / low / 300

Keemilise desinfitseerimisvahendi valjaloputamine koikidest
voolusisteemi osadest pole vdimalik - tehniline probleem.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Punase detektori tdendosuskontroll
(1862)

All / low(Hint) / 120

Punase detektori signaali kontrollitakse tdendosuse suhtes.
- Toiminguid pole tarvis.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Hepariini maar liiga suur (1864)
The / low(Hint) / 120

Tegelik hepariini kiirus on 10 % suurem kui seadistatud kiirus.
- Kontrollige seadistuste digsust (kiirust ja sustla valikut).

- Eemaldage sustal ja paigaldage see uuesti.

- Vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Tsentraalne kontsentraadi
pealevool hairitud (1865)

Pre/low/0
The /low / 300
Reinf / low / 300

Tuvastatud tsentraalse kontsentraadi pealevoolu katkestus, madal
tsentraalse kontsentraadi pealevoolu réhk.

Véimalikud pdhjused:

- voolikute mehaaniline blokeerimine;

- vale/kehv seinalihendus;

- tsentraalse kontsentraadi etteandeseadme poolt pdhjustatud haire.
Toimingud:

- Kontrollige kontsentraadi voolikut ja seinatihendust.

- Kontrollige tsentraalset kontsentraadi pealevoolu.

- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite katkestus > 1 tunni
ettevalmistamise kaigus (1873)

Pre/low/0
Dis /low /0

Voolutoite katkestus rohkem kui 1 tunni jooksul ettevalmistamise
kaigus.

- Korrake ettevalmistamist ja eeltaitmist.

Ettevalmistamisel patsient
Uhendatud? (1878)

Pre /low / 120

Patsient ihendatud?
- Ldlita Gmber ravile.

- Vastasel juhul vaigista alarm.

Bikarbonaadi lisamise maar (SUP)
(1950)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low / 120

Jarelvaataja alarm:

bikarbonaadi juhtivuse segamismaar uletab limiite.

- Kontrollige bikarbonaadi lahuse digsust.

- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Pdhjus ja lahendused

Laplik juhtivuslimiit (SUP) (1951)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:

Lopliku juhtivuse korvalekalle ronkem kui +/-5 %.

- Kontrollige kontsentraati.

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liiga kérge (SUP)
(1952)
Pre /low /0

The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:

Temperatuur Ule 41 °C.

- Laske jahtuda.

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Max UF maar Uletatud (SUP)
(1953)

The /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Ultrafiltratsiooni maar dletab valitud limiiti (max 4000 ml/h).
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Vereleke (SUP) (1955)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

tuvastatud vereleke. Veri dialtitisivedelikus?
Voéimalikud pdhjused:

- katkestus diallsaatoris;

- tehniline defekt.

Toimingud:

- Kontrollige diallisaatorit ja dialisaatori voolikuid, vajadusel
vahetage dialUsaator valja.

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Venoosse rohu ulalimiit (SUP)
(1956)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

venoosse rohu ulalimiit.
Voéimalikud pdhjused:

- vale ndela asend;

- liiga suur verevool;

- keerdunud/muljutud voolik;

- koagulatsioon diallsaatoris;
Toimingud:

- kontrollige nbela diget asendit;
- védhendage verevoolu;

- kontrollige vere liini stisteemi;

- seadistage uus limiidi vahemik, suurendades edastuskiirust.

Verepump seisab (SUP) (1957)

The / medium / 120
Reinf / medium / 120

Jarelvaataja alarm:
Verepump on olnud seisatud rohkem kui 1 minuti jooksul.
Véimalik vere hitbimine!

- Kaivitage verepump.
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Pdhjus ja lahendused

SAD 6hk stisteemis (SUP) (1958)

Pre /low /120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Onhk vere liini siisteemis.
- kontrollige vere liini siisteemi 6hu suhtes;

- kontrollige, et vere liin oleks SAD-i digesti sisestatud.

Venoosse rohu alalimiit (SUP)
(1959)

Pre/low/0
The / high /120
Reinf/ high / 120

Jarelvaataja alarm:

Venoosne réhk saavutab alalimiidi.
Véimalikud pdhjused:

- Venoosne ndel lahtiGhendatud!

- Vereliini sisteem lahtilhendatud.

- Liiga vahene verevool.

Toimingud:

- kontrollige ndela diget asendit;

- kontrollige vere liini susteemi lekete suhtes.
- vajadusel suurendage verevoolu;

- seadistage uued limiidid, suurendades edastuskiirust.

Sisteemi viga jarelvaatajas (1960)
All / high / 120

Jarelvaataja alarm:

Kontrollerilt ei saadud andmeid.

- Proovige taaskaivitada.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

SAD testi viga (SUP) (1961)

Pre/low/0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
SAD ei toota.

- Kui alarmile ei saa reageerida, Uhendage patsient lahti ja votke
Uhendust tehnilise hooldusegal

SAD kalibreerimisviga (SUP)
(1962)

Pre/low/0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Alarmi tase valjaspool kalibreerimisulatust.
- Proovige masinat taaskaivitada.

- Kui see ei aita, Uhendage patsient lahti ja votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Delta PV alalimiit (SUP) (1963)
The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Venoosse rohu vahemik (delta PV) liiga vaike etapi mahu jalgimiseks
Uhe nodela reziimil.

- Suurendage vahemikku.

Kontsentraadi pumba vale suund
voi kinnijddmine (1964)

Sel / low / 120

Pre /low / 120

The /low / 120

Reinf/ low / 120

Dis / low / 120

Jarelvaataja alarm:

Jarelevaataja tuvastas, et kontsentraadi pump pddrleb vales suunas
v6i on kinni jdanud.

- Kui alarm kordub pérast kinnitamist, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.
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Pdhjus ja lahendused

UF maht tletatud (SUP) (1966)

The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:

UF maht on saavutatud.

- Lopetage ravi.

- Kontrollige patsiendi kaalu.

Desinfitseerimisvahendi klapp
avatud (SUP) (1967)

Sel /low /120
Pre / low / 120
The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Desinfitseerimisvahendi klapp on avatud.
Kui alarmile ei saa reageerida:

- Taaskaivitage masin, vajadusel votke thendust tehnilise
hooldusega.

Ohutusandmed pole kinnitatud
(SUP) (1968)

The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Ohutusandmed on jarelevaataja poolt kinnitamata.
- Korrake andmete kinnitamist parast ihe parameetri muutmist.

- Vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Kaivita ilma enesetestita (SUP)
(1969)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Masina kaivitamine ilma enesetestita.

- Proovige seadet taaskaivitada.

- Vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Sisemalu térge (SUP) (1970)
All / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Anduri andmed valesti salvestatud.
Masin pole tédvalmis.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Riistvara viga RAM/ROM (SUP)
(1971)

All / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

RAM/ROM test tuvastas vea.

Masin pole tédvalmis.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusegal!

SN etapi maht > 100 ml (SUP)
(1972)

The / high / 120

Jarelvaataja alarm:

Etapi maht on le 100 ml.

Voéimalikud pdhjused:

- Ohu sissevool/leke vere liini siisteemis.

- Liiga vaike verepumba Kiirus.

- Liiga suur lGlitusréhk.

- Vere liin pole sisestatud arteriaalsesse klambrisse.
Toimingud:

- Kontrollige vere liini sisteemi lekete suhtes.

- Suurendage verevoolu.

- Vajadusel vahendage lulitusrdhkusid.

- Vajaduse korral sisestage vere liin arteriaalsesse klambrisse.
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Pdhjus ja lahendused

Pdhietapi muutmise viga (SUP)
(1973)

All / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Pdhietapi muutmise viga.
- taaskaivitage masin;

- vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Tsentraalse kontsentraadi
pealevooluklappide talitlushaire
(SUP) (1974)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf/low / 120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:
- Tsentraalse kontsentraadi pealevoolu (ZKV) klapi viga.
- Tagasivool ZKV-sse vdimalik.

- Taaskaivitage masin, vajadusel votke Uhendust tehnilise
hooldusega.

Tasakaalustuskambri viga (klapid)
(SUP) (1975)

The /low /120

Jarelvaataja alarm:
Tasakaalustuskambri lahtestamine hairitud.
- taaskaivitage masin;

- vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Arteriaalne réhk - alalimiit (SUP)
(1976)

Pre/low/0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Arteriaalne réhk saavutas alalimiidi.

- kontrollige patsiendi ligipdasu ja voolikuid;
- védhendage verevoolu;

- vajadusel vdhendage alalimiiti;

- kui alarmi ei saa kinnitada, proovige avada SAKA kasitsi, et
suurendada PA réhku.

Vale bic pumba suund (SUP)
(1977)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf/low / 120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Bikarbonaadi pump pumpab vales suunas.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

UFi pump p&drleb tagurpidi voi jaab
kinni (SUP) (1979)

Sel /low /120
Pre /low /120
The /low /120
Reinf/low /120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Ultrafiltratsiooni pump pumpab vales suunas voi on kinni jadnud.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liiga madal (SUP)
(1980)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low / 120

Jarelvaataja alarm:
Dialtusivedeliku temperatuur on liiga madal.

- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Uhenda patsient: vere maht >400
ml (2014)

The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
jarelvaataja on tuvastanud korvalekalde verepumba p&oérlemises.

- Patsiendi ihendamise mahtu tuleks kontrollida.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Max reinfusiooni maht vdi aeg
saavutatud (2015)

Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

jarelvaataja on tuvastanud kérvalekalde verepumba p&6rlemises.
Voéimalikud pdhjused:

- Reinfusiooni maht on tle 360 ml.

- Reinfusiooni aeg on uletatud (rohkem kui 310 sekundit).

- Voolukatkestus.

Toimingud:

- Kontrollige reinfusiooni mahtu (< 400 ml).

- Korrake reinfusiooni.

- Teostage reinfusioon kasitsi.

HDFO: booluse maht liiga suur
(SUP) (2016)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

jarelvaataja on tuvastanud liiga suure booluse mahu.

- Lalitage vélja boolus.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vdtke Ghendust tehnilise hooldusega.

Asendus: kontrollige voolusuunda
ja tihedust (2017)

The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Asendusliini enesetest on |&bi loputatud.

- Eemaldage asenduspumbalt voolik ja sisestage see uuesti.
- Kontrollige asendusliini tiheduse ja dige voolusuuna suhtes.

Jaakide pordi klapp avatud (SUP)
(2018)

The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Jaakide pordi klapp (VSAA) on avatud.
- Sulgege jaakide port.

- Kui jaakide port on suletud ja alarm pusib, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

SAD vool liiga suur (SUP) (2019)

Pre / low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Jérelvaataja tuvastas liiga suure verevoolu labi SAD (turva-
6hutuvasti) booluse infusiooni ajal.

- Vahendage verevoolu vai booluse mahtu.
- Kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

HDFO: asenduspump aktiveeritud
(SUP) (2020)

Pre /low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Asenduspump pddrleb, sellal kui (VSAE) on suletud.

- tehniline defekt.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vdtke Ghendust tehnilise hooldusega.

HDFO: klapid VSB/VSAA/VSAE
avatud (SUP) (2021)

Pre /low / 120
The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:

Klapp (VSB vbi VSAA/VSAE) on avatud.

- tehniline defekt.

- teostage desinfitseerimine.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vdtke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

HDFO: klapp VBE avatud (SUP)
(2022)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf/low / 120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Klapp VBE on avatud. HDF online dialiiis pole voéimalik.
- tehniline defekt.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

HDFO: DF siisteemi pole loputatud
(SUP) (2023)

Pre/low/0
The /low / 120
Reinf/low / 120

Jarelvaataja alarm:

Vee pool (dialtiisivedeliku pool) pole parast desinfitseerimist
piisavalt 1abi loputatud.

- tehniline defekt.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Hepariinipumba voolusuund vale
(SUP) (2024)

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Jarelvaataja alarm:

Hepariinipumba voolusuund on vale.

- Eemaldage sustal ja sisestage see uuesti.

- Kui alarmi ei saa tihistada, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Booluse maht > 450 ml (2025)
The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
infusiooni booluse maht on tletanud maksimumvaartust 450 ml.
- Peatage boolus.

- Kui alarm kordub, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Art. booluse maht tletab 400 ml
(SUP) (2026)

The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Arteriaalse booluse maht on lletanud maksimumvaartust 400 ml.
- Peatage boolus.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Peavoolu-/méddavooluklapi viga
(SUP) (2027)

The /low /120
Reinf/low / 120

Jarelvaataja alarm:
Peavoolu-/mbé6édavooluklapi viga.
- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke thendust tehnilise hooldusega.

Verepump té6tab (SUP) (2028)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Verepump ei tohi téétada, kui SAD alarmi lahendamine on
aktiveeritud.

- Peatage verepump.

Seadistuse maar ulletatud (SUP)
(2029)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf/low / 120

Jarelvaataja alarm:

Slsteemi ohutusega seotud andmete (SRI) kontroll tuvastas, et
néutavad ohutusandmed on kontrollimise ajal vahemikust véljas.

- Vaadake Ule seadistused ja vajadusel korrigeerige neid;
- Proovige uuesti;

- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Verepumba vale suund (2030)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Arteriaalne verepump p6o6rleb tagasisuunas.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Riistvara klahv kinni kiilunud (SUP)
(2036)

Sel / low / 120
Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Uks riistvara klahvidest on kinni kiilunud.

Kas on klahvi < vajutatud rohkem kui 15 sekundi jooksul v&i on
klahvi +/- vajutatud rohkem kui 30 sekundit.

- Kui klahvi ei saa vabastada, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Sisestusandmed kehtetud (SUP)
(2037)

Pre / low / 120

Jarelvaataja alarm:

Kehtetud andmed on leitud Nexadia alamkuval ettevalmistamise
kaigus.

- Sisestage Nexadia kaart uuesti.
- Kontrollige patsiendi digsust.

Mahu limiidi taseme reguleerimine
(SUP) (2039)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Taseme reguleerimisel saab liigutada maksimaalselt 220 ml vorra,
valtimaks verekadu.

- Kontrollige vere liini sisteemi lekete suhtes.

Vigane 6huseparaatori klapp (SUP)
(2040)

The /low / 120

Jarelvaataja alarm:
Ohuseparaatori klapi VLA tehniline defekt.
- Kui alarm kordub, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Arteriaalse réhu jalgimisviga (SUP)
(2041)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Slsteem ei tuvasta piisavat arteriaalse réhu pulsatsiooni.
Voimalikud pdhjused:

- Liiga kérge kambri tase.

- Vedelik voi veri rdhu jalgimisliinil ja marg hudrofoobne filter.
Toimingud:

- Seadistage tasemed oGigesti.

- Kontrollige, et hiidrofoobsed filtrid oleks vedelikust ja verest vabad.

- Vajadusel kasutage 6huga taidetud slstalt, et eemaldada
hudrofoobsest filtrist vedelik vai veri, voi vahetage filter valja.

Klapi asendi taseme reguleerimine
(SUP) (2042)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Tuvastatud taseme reguleerimise klapi vale asend.
- Votke dhendust tehnilise hooldusega.
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[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Venoosse rohu jalgimisviga (SUP)
(2043)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Sisteem ei tuvasta piisavat venoosse rohu pulsatsiooni.

Véimalikud pdhjused:

- Liiga koérge kambri tase.

- Vedelik vdi veri rohu jalgimisliinil ja marg hiudrofoobne filter.
Toimingud:

- Seadistage tasemed odigesti.

- Kontrollige, et hiidrofoobsed filtrid oleks vedelikust ja verest vabad.

- Vajadusel kasutage 6huga taidetud sistalt, et eemaldada
hudrofoobsest filtrist vedelik vi veri, voi vahetage filter valja.

PBE réhu jalgimisviga (SUP)
(2044)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Sisteem ei tuvasta piisavat PBE réhu pulsatsiooni.

Véimalikud pdhjused:

- Liiga koérge kambri tase.

- Vedelik vdi veri rdhu jalgimisliinil ja marg hiudrofoobne filter.
Toimingud:

- Seadistage tasemed odigesti.

- Kontrollige, et hiidrofoobsed filtrid oleks vedelikust ja verest vabad.

- Vajadusel kasutage 6huga taidetud sistalt, et eemaldada
hudrofoobsest filtrist vedelik vi veri, voi vahetage filter valja.

Asenduspumba vale suund (2047)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Asenduspump pdorleb vales suunas.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verevoolu/kogu-UF vahekord
(2059)

The / low(Hint) / 120

Vahekord verevoolu ja kogu-UF vahel (asendus, pluss patsiendi
vedeliku eemaldamine) on seadistatud maarast suurem.

- Soovitatav maéara limiit on 30 %.

- Suurendage verevoolu voi vahendage asendusvoolu.

Verepump to6tab eeltaitmisel
vastassuunas (2113)

Pre/low/0
Dis /low /0

Verepump poorleb eeltditmise ajal vales suunas.

- Kontrollige verepumba voolikusegmendi diget asendit (mitmik-
konnektor).

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Kontrollige arteriaalse réhu
jalgimisliini (SUP) (2980)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Arteriaalse rohu andur (PA) ei tuvastanud Ghendust arteriaalse
liiniga.

- Kui vereliini stisteemis on olemas réhu mdétmise Ghendus,
Uhendage see arteriaalse rdhu anduriga (PA).

Asenduspumba maara korvalekalle
(2981)

Pre/low/0
Dis /low /0

Tegelik asenduspumba maht erineb ndéutavast asenduspumba
mahust.

- Kontrollige, kas pumba rullik on digesti paigutatud.
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Pdhjus ja lahendused

bioLogic UF maara pole vbdimalik
saavutada (3000)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low / 120

UF mahtu ei saavutata raviprotseduuri aja jooksul.
- Pikendage raviaega voi

- véhendage UF maéara voi

- lGlitage vélja bioLogic.

bioLogic: 3 vdi enam puuduvat
moodtmistulemust (3001)

The /low /120
Reinf / low / 120

13 minutit ilma dnnestunud vererohu mootmistulemuseta alates
bioLogic-u ndudest.

- Seade lilitub méddavoolule.

- Kinnitage alarm kaks korda, et kaivitada uus vereréhu méatmine.
- Alarm kaob automaatselt, kui tehakse dnnestunud vereréhu
moodtmine.

- Deaktiveerige bioLogic-u funktsioon. Alarm kaob automaatselt.

bioLogic'u sisemine viga (3002)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Tekkis bioLogic siseviga. Deaktiveerige bioLogic funktsioon. Alarm
kaob automaatselt.

puudub bioLogic'u lugemistaotlus
(3003)

The /low /120
Reinf / low / 120

Kahe vererdhu madtmiskorra vaheline aeg Uletab ajalimiiti.
- Deaktiveerige bioLogic-u funktsioon.
- Alarm kaob automaatselt.

Venoosse réhulimiidi madal
seadistus (3014)

The / low(OSD) / 0

Seadistatud absoluutne venoosse réhu alalimiit on alla 10 mmHg.

Palun kontrollige, kas see seadistus on teie rakenduse jaoks vajalik,
ning kinnitage see, kui see on ette ndhtud.

Kui seadme konfiguratsioon on vale, helistage tehnikule.

ABPM: sustoolne réhk liiga suur
(9100)

All / high(Cardiac) / 120

Sistoolne rohk Uletab seadistatud dlalimiiti.

- Korrake mbotmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine voi muutke
limiidi vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: sustoolne réhk liiga vaike
(9101)

All / high(Cardiac) / 120

Sistoolne réhk on seadistatud alalimiidist allpool.

- Korrake mbo6tmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine voi muutke
limiidi vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: diastoolne rohk liiga suur
(9103)

All / low(Hint) / 120

Diastoolne réhk Uletab seadistatud Glalimiiti.

- Korrake mbo6tmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine voi muutke
limiidi vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

332

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00/12.2018




Alarmid ja torkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

[sekundit]

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise aeg

Pdhjus ja lahendused

(9104)
All / high(Cardiac) / 120

ABPM: diastoolne réhk liiga vaike Diastoolne rohk on seadistatud alalimiidist allpool.

- Korrake mddtmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.
- Valige individuaalne limiidi vdartuse kohandamine v6i muutke
limiidi vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

hairitud. (9138)
All /low /0

ABPM: sisekommunikatsioon

ABPM ei to6ta. Edasised mddtmised pole vdimalikud.
- Teostage modtmist eraldi vererdhuseadme abil.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: térge (9154)
All / low / 120

ABPM: toérge
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

All /low /0

ABPM: enesetest nurjus (9157)

- Lllitage dialtusimasin valja/sisse.

- Kui viga pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

All / low(Hint) / 120

ABPM: pulss liiga kérge (9169)

Pulsi kiirus Uletab seadistatud Glalimiiti.

- Korrake mdoétmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vdartuse kohandamine v6i muutke
limiidi vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

All / high(Cardiac) / 120

ABPM: pulss liiga madal (9170)

Pulsi kiirus tletab alalimiiti.

- Korrake mddtmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vdartuse kohandamine v6i muutke
limiidi vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: 8huleke (9300)
All / low / 120

ABPM teostas turva-valjalllituse.

- Taaskaivitamiseks vajutage 2 korda alarmi vaigistamise klahvi.
Kdik andmed salvestatud.

- Kontrollige Ghendust ja mansetti.
- Kui probleem tekib taas, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: térge (9301)
All / low / 120

ABPM teostas turva-valjalilituse.

- ABPM-i taaskaivitamiseks tuleb dialutsimasin sisse/valja lllitada.
Kaik andmed salvestatud.

- Kontrollige Ghendust ja mansetti.
- Kui probleem tekib taas, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: inflatsiooni rohku ei
saavutatud. (9302)

All /low /120

Manseti inflatsiooni réhku ei saavutatud.
- Kontrollige manseti diget asendit.
- Vajadusel pange mansett uuesti peale.

- Korrake mootmist.
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ABPM: ostsillatsiooni arv vaike
(9303)

All /low /120

- Kontrollige manseti diget asendit ja kdiki Ghendusi.
- Mootke pulssi kasitsi.

ABPM: liigne kehaliikumine (9304)
All / low / 120

Mddtmise ajal ei tohi patsiendi kasi liikuda.
- Juhendage patsienti ja korrake mdotmist.

ABPM: slst. rohk suurem kui max
manseti rohk (9305)

All /' low /120

Markimisvaarne vererdhu tdus parast vimast mddtmist.

- Korrake mootmist kasitsi voi eraldi vererdhuseadme abil.

ABPM: ostsilaatsiooni tuvastamine
hairitud (9306)

All /' low /120

- Kontrollige manseti diget asendit.
- Kontrollige pulssi kasitsi voi eraldi seadme abil.

ABPM: ebaregulaarne pulss (9307)
All / low / 120

- Kontrollige manseti diget asendit.
- Kontrollige pulssi kasitsi voi eraldi seadme abil.

ABPM: lugemisaeg uletatud (9308)
All / low / 120

Max 110-sekundiline mddtmisaeg uletatud.
- Pange mansett uuesti peale ja korrake mdotmist.

- Kontrollige vererdhku kasitsi voi eraldi verer6huseadme abil.

ABPM: pulss (le 100 (9309)
All / low / 120

Max 110-sekundiline mddtmise aeg uletatud.
- Kontrollige pulsi kiirust kasitsi voi eraldi seadme abil.

ABPM; manseti réhk dle
320 mmHg (9310)

All /low /120

Patsient liikus méotmise ajal.

- Korrake mdotmist kasitsi ja kontrollige uuesti.

ABPM: ostsillatsiooni arv liiga vaike
(9311)

All /' low /120

- Kontrollige manseti diget asendit.
- Kontrollige pulssi kasitsi.

ABPM: suur réhuerinevus (9312)
All / low / 120

Tuvastatud suur réhuerinevus.
Voéimalikud pdhjused: vale manseti suurus, keerdunud mansetivoolik
voi patsiendi &kiline ja jouline liikumine.

- Kontrollige vererdhku kasitsi.

ABPM: maaratlemata veakood
(9313)

All /low /120

Maaratlemata veakood saadud ABPM-ilt.

- Kui probleem tekib taas, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

ABPM: verer6hu moodtmistulemus
puudub (9314)

All /low /120

Puudub kehtiv réhu moétmistulemus ABPM-ilt vimase 5 minuti
jooksul alates mddtmise alustamisest.

Asenduspumba rulliku positsioon
ebadnnestus (11004)

Sel /low /120
Pre /low / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Asenduspumba rulliku positsioneerimine voi paigaldamine vottis
rohkem kui 8 sekundit.

- Avage asenduspumba kaas ja kontrollige, kas rullik on korralikult
varrele kinnitatud.

- Sulgege pumba kaas. Positsioneerimist korratakse.
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Signaallambi punase test
ebadnnestus (SUP) (11005)

All /' high / 120

Jarelvaataja alarm:

Oleku indikaatorite (OSD) olek erineb suurimast aktiveeritud alarmi
prioriteedist (punane).

- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Sisekommunikatsiooni viga (11006)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Sisekommunikatsiooni viga.

- Jatkamiseks lilitage valja/sisse.

- kui alarmi ei saa tuhistada, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verepumba rulliku positsioon
ebadnnestus (11068)

Sel /low /120
Pre /low / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Verepumba rulliku positsioneerimine vdi paigaldamine véttis ronkem
kui 8 sekundit.

- Avage verepumba kaas ja kontrollige, kas rullik on korralikult
varrele kinnitatud.

- Sulgege pumba kaas. Positsioneerimist korratakse.

Ohutuse parameetri muutmine
nurjus (SUP) (12031)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:

Ohutusega seotud parameetreid muudeti, kuid need pole kinnitatud
vOi ei vordu ulataseme kontrolleri (TLC) andmetega.

Sisteemi ohutusega seotud andmete (SRI) kontroll tuvastas seatud
vahemikust valjas olevad parameetrid.

- Kontrollige ja kohandage parameetrit/parameetreid.

Sisestusandmed pole ihtsed
(SUP) (12032)

All /low /120

Jarelvaataja alarm:

Sisteemi ohutusega seotud andmete (SRI) kontrollimine
ebadnnestus.

- Kontrollige andmeid ja proovige uuesti.
- Vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

HDFO: inf. boolust ei saa
rakendada (SUP) (12034)

The /low /120

Jarelvaataja alarm:
Online infusiooni boolust ei saa rakendada.
Véimalikud pdhjused:

- Booluse maht oli liiga vaike (seadistatud mahust vaiksem miinus
50 ml).

- Booluse aeg > 190 s.

- Booluse ajal VSAE suletud.

- Booluse ajal seati asendusmaht vaartusele 0 ml/min.
Toiming:

- kontrollige patsienti

- vajadusel korrake boolust

- kui see alarm kordub antud booluse kaigus veel kord, siis korrake
boolust ilma seda alarmi kinnitamata. (rakendatakse arteriaalne
boolus)
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12.4.2

Alarmid ja torkeotsing

Hoiatuste loend

Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Masin liiga kaua kasutuseta
(620)

All/low /0

Masina valjalllitusaeg oli pikem kui TSM-is konfigureeritud
maksimumaeg.

- Desinfitseerige masin enne raviseanssi.

Uus teade! (670)
All/low /0

Uus juhise teade saadud Nexadialt.

Uus ravim! (671)
All/low /0

Uus ravimi teade saadud Nexadialt.

Verepumba kiiruse
suurendamise klahv kinni
kiilunud (672)

All/ low /120

Verepumba kiiruse suurendamise klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kaivitamise/
seiskamise klahv kinni kiilunud
(673)

All/ low /120

Verepumba kaivitamise/seiskamise klahv on kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kiiruse vdhendamise
nupp kinni kiilunud (674)

All/ low /120

Verepumba kiiruse vahendamise klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Alarmi vaigistamise klahv kinni
kiilunud (675)

All/ low /120

Alarmide vaigistamise on klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

< -klahv kinni kiilunud (676)
All/ low / 120

< -klahv kinni kiilunud.
- Vajutage uuesti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

UF maht suurendatud (677)
All/low / 0

UF maht suurendatud.

Seadistatud taimeri intervall
moddas (678)

All/ low(Hint) / 30

Taimeri intervall méddas.

- Alarmi vaigistamiseks vajutage alarmi vaigistamise klahvi.

Kellaaja lahknemine (679)
All/low /0

Erinevus seadme ja serveri aja vahel on rohkem kui 15 minutit.
- Deaktiveerige hoiatus, naastes programmi valimisse voi

- vajutades ikooni Uhenda patsient.

Taimeri aeg sai labi enne
voolutoite taastumist (680)

All/ low(Hint) / 30

Voolukatkestuse ajal sai taimeri aeg labi enne voolutoite taastumist.
- Kontrollige planeeritud toiminguid.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Nexadia: kommunikatsioon
ebadnnestus (681)

All /low /0

Nexadia serverist saadetud andmed on rikutud.
- Kui viga pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Patsiendi ravikaart eemaldatud
(682)

All /low /0

Patsiendi ravikaart on eemaldatud.
- Lisaandmete lugemiseks vai kirjutamiseks sisestage kaart uuesti.

Uus kontrollnimekiri! (683)
All /low / 0

Uus kontrollnimekiri saadud Nexadialt.

Suhtelise veremahu langus on
limiidist allpool (934)

All /low /0

Suhtelise veremahu langus on alarmi limiidist allpool Kontrollige
patsiendi seisundit, mdotke vererdhku, vajadusel vahendage
ultrafiltratsiooni kiirust voi mahtu.

HCT dle limiidi (940)
All /low /0

Tegelik hematokriti vaartus Uletab maksimaalset seadistatud limiiti.
Tegelik hematokriti vaartus Uletab seadistatud maksimumlimiiti.
- Muutke limiiti, kui see on liiga madal.

- Tarvis voib olla ravi parameetrite muutmist (UF maht voi aeg),
vastavalt arsti juhistele.

- Kui alarmi seisund pusib alarmi vaigistamise klahvi teistkordsel
vajutamisel, asendub alarm hoiatusega.

HCT lugemine nurjus (941)
All /low / 0

HCT vaartus on valjaspool kehtivat vahemikku (20...70 %).
- Kontrollige HCT anduri optilise méoturi maardumist.

- Verevoolik on digesti sisestatud?

- HCT anduri kaas suletud?

- Kui viga ei leita, vbtke Ghendust tehnilise hooldusega.

HCT anduri kommunikatsioon
nurjus (942)

All /low /0

HCT-andurilt pole saadud vastust.
- Kui viga pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Seadistage/kontrollige HCT limiiti
(945)

All /low /0

Ravi alguses tuleb seadistada HCT limiit (vbi aktsepteerida pakutav).

Hoiatus lahtestatakse nupu 'Max hematokriti limiit' vajutamisel ja
lahtilaskmisel.

Hapniku kullastus alla limiidi
(946)

All /low /0

Tegelik hapniku killastus on alla limiidi.

See hoiatus tdhendab, et sarnane alarm on kinnitatud, kuid alarmi
olukord kestab edasi.

- Muutke limiiti, kui see on liiga kérge.

- Vastasel juhul on tarvis muuta ravi parameetreid, vastavalt arsti
juhistele.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Online-reinfusioon pole vdimalik
(1100)

All/ low /120

Online-reinfusioon pole véimalik.
Véimalikud pdhjused:

- juhtivuse viga;

- DF voolukiirus liiga vaike.

Toiming:

- kasutage fusioloogilise lahuse kotti.

Testimise temperatuuri ei
saavutatud (1102)

All/low /0

Soojendi testimise temperatuuri (TSD) ei saavutatud.
- Kui test nurjub korduvalt, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi padrun tiihi (1104)
All/low /0

Padruni tihjendamise kaigus lastakse 1000 ml ampullist valja voolata.
- Eemaldage padrun.

Uhenda patsient - alarmi limiidid
avatud (1105)

All/low /0

Vahendatud alarmi funktsioonid patsiendi thendamise ajal!

Niipea kui méoddaviik on deaktiveeritud voi 5 minuti parast seatakse
alarmi funktsioonid taas tavatingimustele.

Reinfusioon - alarmi limiidid
avatud! (1106)

All/low /0

Reinfusioon.

Vahenenud ohutus alarmi funktsioonide piiramise tottu vere poolel!

DF-/HDF-filtrid on tiihjad (1109)
All / low /120

DF ja HDF-filtrid on tiihjad.
- Eemaldage filter/filtrid ja paigaldage uus/uued.
- Jargige juhiseid.

DF- ja HDF-filtri tihjendamine
nurjus. (1110)

All/ low /120

DF ja HDF-filtri tihjendamine ebadnnestus.
- Kaivitage funktsioon uuesti.

- Kui alarm ei kao, eemaldage vedelikuga filter ja votke Ghendust
tehnilise teenindusega.

Degaseerimine ebapiisav (1111)
All/low / 0

Degaseerimise susteemi talitlushaire.
- Taaskaivitage seade.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

UF-loputuse maht on diallisaatori
jaoks liiga suur (1112)

All/ low /120

UF-loputuse maht on liiga suur dialisaatori jaoks.

- Vahendage loputuse mahtu voi kasutage suuremat dialUsaatorit,
jargides arsti ettekirjutusi.

Verevoolu vahenemne -
arteriaalne probleem (1113)

All/low /0

Verevoolu vahendati ajutiselt madala arteriaalse réhu alarmi tottu.
V6imalik pohjus:

- vale arteriaalse juurdepaasu positsioon,

- patsiendi (kae) liikumine.

Toimingud:

- kontrollige ja korrigeerige k&e asendit ja juurdepéasu;

- takistage patsiendi (k&e) liikumine.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

DF vool hairitud (1119)
All/low/0

Tuvastati tle 5 % korvalekalle dialtiisivedelikus rohkem kui 10 minuti
jooksul.

- Ravi saab jatkata, kuid véimalik on negatiivne moju efektiivsusele
vahese voolu tottu.

- Kui alarm esineb uuesti jargmise ravikorra ajal, votke thendust
tehnilise hooldusega.

Dialiisaator tiihjendatud (1120)
All /low / 0

DialGsaatori tihjendamise kaigus lastakse 300 ml valja voolata.
- Uhendage punane liitmik loputus-sillaga ja jérgige juhiseid.

Kaivitage verepump (1140)
All /low / 0

Verepump seisab.
- Kaivitage verepump.

Tsentraalset kontsentraadi testi
korratakse (1141)

All /low /0

Tsentraalse kontsentraadi pealevooluklappide talitlushaire.

- Kui testi ei [&bita mitme katse jarel, votke GUhendust tehnilise
hooldusega.

PFV test ebadnnestus (1142)
All /low / 0

PFV enesetest ebadnnestus.
- Tehniline defekt, votke Gihendust tehnilise hooldusega.

DF ettevalmistus hairitud (1143)
All /low / 0

Haire dialuusivedeliku ettevalmistamisel voi temperatuuris.
Mdéddaviiku ei saa tuhistada.

Voéimalikud pdhjused:

- kehv véi puuduv kontsentraadi voi bik. pulbri Ghendus;
- tihi mahuti vms;

- tehniline viga.

Toimingud:

- Kontrollige mahuteid/kasseti.

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite enesetesti viga (1145)
All /low / 0

Voolutoite sumisti testi tuleb korrata.

- Kui testi ei [abita mitme katse jarel, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

PBE pole Ghendatud (1147)
All /low / 0

PBE réhuliin pole thendatud réhuanduriga. PBE-d ei jalgita selle ravi
kaigus.

- Vaadake, et voolikud poleks keerdunud.

PBE liiga korge (1148)
All / low / 120

Dailtsaatori (PBE) vere poole rohk on liiga korge.
Voéimalikud pdhjused:

- koagulatsioon diallsaatoris;

- vere liini voolikud keerdunud.

Voéimalikud toimingud:

- kontrollige ja korrigeerige;

- vajadusel vahetage dialUsaator valja.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Aku mahtuvus < 20 min. (1149)
All/low /0

Aku vdimsusest ei piisa, et masin saaks td6tada vahemalt 20 minutit.
Véimalikud pdhjused:

- aku on defektne;

- aku pole Uhendatud;

- automaatne lahkldliti akusahtlis on rakendunud.

Toiming:

- Lépetage ravi.

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega, et kontrollida akut.

Voolutoite enesetesti viga - aku
(1150)

All/low /0

Aku testi tuleb korrata.

- Kui test nurjub mitme katse jarel, votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

HDF online filtri test ebadnnestus
(1151)

All/low /0

DF- ja HDF-filtri test nurjus.
- Kontrollige filtrit lekete suhtes.
- Kui lekkeid pole, vahetage filter valja.

Voolutoite hooldusreziim (1152)
All/low /0

Voolutoide: hoolduse sillus X101 on sisse pistetud.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.
- Ravi pole vaimalik!

Korrake enesetesti (1153)
All/low /0

Jarelvaataja on deaktiveerinud vere poole alarmi tottu.
- Vaadake veateadet (SUP).

- Kérvaldage viga ja kinnitage.

- Vajadusel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite-EEPROM defektne
(1154)

All/low /0

Voolutoite testi ajal tuvastati defektne EEPROM
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

+/-12V test pole korras (1155)
All/low /0

12 V test ebadnnestus.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Vere lekketest pole korras (1156)
All/low /0

Verelekke test ebadnnestus.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

DF rohutesti korratakse (1157)
All/low /0

DF réhutest ebadnnestus.

Véimalikud pdhjused:

- leke hudraulikasusteemis.

Toimingud:

- Kontrollige dialtisaatori litmikke ja loputus-silda.

- Kontrollige DF-filtri litmikke DF-filtril.

- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Juhtivuse test pole korras (1159)
All /low / 0

Juhtivuse test ebadnnestus. Dialisaadivedelikku ei saanud digesti
ette valmistada.

Voéimalikud pdhjused:

- Puudub kontsentraadi Ghendus.

- TGhjad mahutid jne.

- tehniline defekt.

Toimingud:

- Kontrollige kontsentraadi Gihendusi.

- Tihjad mahutid, kasset?

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuuri test pole korras
(1160)

All /low /0

Temperatuuri test ebadnnestus.

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

SAD test pole korras (1161)
All /low / 0

SAD (turva-6hudetektori) test ebadnnestus.
Testi tase valjaspool kalibreerimisulatust.

- Proovige uuesti: lUlitage masin valja/sisse!

SAD test pole korras (BIM)
(1162)

All /low /0

SAD test - SAD impulsi intervalli jalgija (BIM) test pole korras.
- Proovige uuesti vai vétke Ghendust tehnilise teenindusega

Taseme reguleerimise test pole
korras (1163)

All /low /0

Taseme reguleerimise test ebadnnestus.

- Proovige uuesti vai votke Ghendust tehnilise teenindusega.

Bik- pumba klapi test pole korras
(1164)

Dis /low / 120

Bikarbonaadi pumba klapi test pole korras. Liiga palju 6hku pumbati
sisse desinfitseerimisvahendi imamise kaigus.

- Proovige uuesti vai votke Ghendust tehnilise teenindusega.

Bic- pumba klapi test pole korras
(1165)

All /low /0

Desinfektsiooniklapi enesetest nurjus.
- Proovige uuesti vai votke Ghendust tehnilise teenindusega

Heli + LED test nurjus (1167)
All /low / 0

Heli ja LEDi test ebadnnestus.
- Proovige uuesti vai votke Ghendust tehnilise teenindusega.

Hepariinipumba enesetest nurjus
(1168)

All /low /0

Hepariini pumba test nurjus, kuna pumba kiirust vdi pumba suunda ei
tuvastatud.

- Kontrollige, kas ndela hoidik on korralikult suletud.
- Kontrollige, kas pump pole blokeeritud.
- Proovige uuesti voi votke Ghendust tehnilise teenindusega.

Vere poole rohu test nurjus
(1169)

All /low /0

Réhuandureid testiti Ghtse ndidu ja tlalimiitide suhtes, kuid test
nurjus.

- Proovige uuesti voi votke Ghendust tehnilise teenindusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

HDF test ebadnnestus (1170)
All/low /0

HDF test ebadnnestus.
Proovige uuesti voi votke Ghendust tehnilise teenindusega.

SNCO automaatreziim valja
[Glitatud (1198)

The /low/0

Automaatne reziim Ghe ndelaga ristuva raviviisi puhul on vélja
[Glitatud.

- Noutav verepumba kiiruse kasitsi seadistamine.

Hiline dhutuvastus
ettevalmistamisel (1199)

All/low /0

Turva-6hudetektor on aktiveeritud ettevalmistamise 16pus ja see on
tuvastanud 6hku vere liini sisteemis.

- Eemaldage 6hk, jargides juhiseid.

Hepariini manustamine |16petatud
(1327)

The / low(Hint+OSD) / 0

Rakendatakse ettendhtud hepariini annust.

lisakoguse hepariini manustamiseks muutke seadistusi

Temperatuur liiga korge (1420)
All/ low / 300

Temperatuur desinfitseerimise ajal liiga kdrge.
- Lllitage masin vélja/sisse.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liga madal (1421)
All / low / 300

Temperatuur desinfitseerimise ajal liiga madal.
- Ldlitage masin vélja/sisse.

- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Viimane desinfitseerimine
hairetega? (1423)

All/ low / 300

Viimane desinfitseerimine pole edukalt [6pule viidud.
- Uurige pohjust desinfitseerimise ajaloost.
- Vajadusel korrake desinfitseerimist.

Valige desinfitseerimise meetod
(1424)

All/low /0

Kaivitage desinfitseerimine, vajutades vastavat nuppu.
- Valige kaivitatav desinfitseerimise meetod.

Seade pole vaba
desinfitseerimisvahendist/
kontsentraadist (1425)

All/ low / 300

Seade ei saa kaivitada tsentraalset desinfitseerimist, enne kui
kontsentraat/desinfitseerimisvahend on vélja loputatud.

- Oodake, kuni desinfitseerimisvahend/kontsentraat on vélja loputatud
- Taaskaivitage tsentraalne desinfitseerimine.

Bikarbonaadi pump seiskus
(1426)

All/ low / 300

Bikarbonaadi pump seiskus desinfektsiooni ajal.
- Kéivitage desinfektsioon uuesti.
- Kui probleem tekib taas, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Veesissevoolu loputamine 16pule
viidud (1427)

All/low /0

Vee sisendi loputamine |16petatud.

Masina loputamine I6petatud
(1428)

All/low /0

Masina loputamine I6pule viidud.

Kontrollige vee sissevoolu ja diallusiseadet desinfitseerimisvahendite
suhtes.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Degaseerimise ahela talitlushaire
(1429)

All /low /0

Degaseerimise rohk tletab limiiti.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Etteantud-Kt/V-d ei saavutata
(1550)

All /low /0

Siht-Kt/V-d ei saavutata hetkeseadistustega.

- Siht-Kt/V suurendamiseks saab kasutaja avada kolm parameetrit:
raviseansi aeg, verevool ja DF-vool.

- Teavitage arsti.

Adimea: andur pole kalibreeritud
(1551)

All /low /0

Praeguse raviseansi ajal pole Adimea kasutatav.
- Kui teade pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Adimea: andur pole Uhendatud
(1552)

All /low /0

Adimea andur puudub.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Adimea: kalibreerimisviga (1553)
All /low / 0

Praeguse raviseansi ajal pole Adimea kasutatav.
- Kui see teade pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Adimea: andur ei saa soojeneda
(1554)

All /low /0

Adimea torge.
- Kui see teade pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Adimea: andur on deaktiveeritud
(1555)

All /low /0

Adimea torge.
- Kui see teade pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Adimea: etteantud-Kt/V-d ei
saavutata (1556)

All /low /0

Soovitud -Kt/V-d ei saavutata hetkeseadistustega.

- Soovitud-Kt/V suurendamiseks saab kasutaja avada kolm
parameetrit: raviseansi aeg, verevool ja DF-vool.

- Teavitage arsti.

Asenduspordi loputamine (1721)
All /low / 0

Asenduspordi loputamine kdimas.
- Arge avage asendus- ja/véi jagkide porti.

RDV Umbritseva valguse
enesetest nurjus (1758)

All /low /0

RDV tumedal/ereda imbritseva valguse tuvastamise test nurjus.
- Proovige uuesti voi votke Ghendust tehnilise teenindusega.

Akutoitel reziim rohkem kui
20 minutit. (1759)

All /low /0

Masin to6tab akutoitel ronkem kui 20 minutit.

- Uhendage patsient lahti.

UF-maar on ule 2x kérgem UF
min jarel (1760)

The /low /0

UF-maar on Ule 2 korra kdrgem kui enne ravi UF-miinimumi juures.
- Jalgige patsienti.
- Vahendage UF mahtu vdi pikendage aega, kui tarvis.

- Vajadusel mddtke vererdhku.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Hepariiniboolus ei ole voimalik
(1868)

The /low/0

Booluse edastamine ei ole vdimalik verepumba seiskumise t6ttu.

- Booluse jatkamiseks kaivitage verepump.

Lekkeanduri enesetest nurjus
(1870)

All/low /0

Lekkeanduri test pesas nurjus.
- Proovige uuesti voi votke Ghendust tehnilise teenindusega.

Palun kohandage ravi [dpuaega
(1877)

All/ low /120

Seadistatud ravi I6puaeg pole voimalik UF-maara piirangute koguaja

tottu.

- Kohandage aega.

Valitud intervall on labi (1900)
All/low /0

Profiili intervall on juba labi.
- Valige teine.

Valitud hepariini maar liiga korge
(1911)

All/low /0

Valitud hepariini kiirus liiga kdérge.
- Vahendage hepariini vaartust.

Valitud hepariini tase liiga madal
(1912)

All/low /0

Valitud hepariini kiirus liiga vaike.
- Suurendage hepariini vaartust.

Noéutav UF maar liiga suur (1913)
All/ low / 120

Valitud UF maht liiga suur.
- vdhendage UF mahtu.

UF maara ei saavutata (1918)
All / low(Hint) / 300

Taiendav raviaeg voi UF-maht.

Raviaeg méoédunud (1923)
All / low(Hint) / 300

Ravi on I6pule jdudnud. Seadistatud aeg labi.

Loputusmaht saavutatud (1927)
All/low /0

Valitud loputusmaht saavutatud.

Uhendage tsirkulatsiooni
Uhekordselt tarvikud (1928)

All/low /0

Uhendage tsirkulatsiooni iihekordselt kasutatavad elemendid.

- Uhendage vereliini siisteemi arteriaalne ja venoosne iihendus
eeltditmise kotiga tsirkulatsiooni jaoks.

Loputusaeg liiga pikk (1934)
All/low /0

Loputusaeg liiga pikk.
- Vahendage loputusaega voi pikendage loputusmahtu.

Loputusaeg liiga liihike (1935)
All/low /0

Loputusaeg liiga lihike.
- Suurendage loputusaega voi vdhendage loputusmahtu.

Kinnitage andmed enne
patsiendi Ghendamist (1942)

All/low /0

Kontrollige, et patsiendi andmed vastavaksid arsti ettekirjutustele.
- Kinnitage sisestusklahvi abil monitoril.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Moodaviik > 2 min. (1943)
All / low(Hint+OSD) / 300

Moéddaviik kauem kui 2 minutit.
- Ravi jatkamiseks deaktiveerige méddavool.

Ravi on katkestatud rohkem kui
10 minutiks. (1944)

All / low / 300

Ule 10 minuti ilma ravi toimumiseta.

Pdd6rduge tagasi raviseansi juurde voi |Gpetage ravi

Hepariini boolust pole
seadistatud (2056)

All /low /0

Hepariini boolus pole seadistatud.
- Seadistage hepariini boolus ile 0 ml.

Minimaalne UF aktiveeritud
(2057)

All / low(OSD) / 600

Valitud UF miinimummaht on aktiveeritud.

Verevoolu/kogu-UF vahekord
(2059)

All /low /0

Vahekord verevoolu ja kogu-UF vahel (asendus, pluss patsiendi
vedeliku eemaldamine) on seadistatud maarast suurem.

- Soovitatav maéara limiit on 30 %.

- Suurendage verevoolu vdi vdhendage asendusvoolu.

Vajutage sisestusklahvi veel kord
ja pikemalt (2060)

All /low /0

Vajutage sisestusklahvi veel kord ja pikemalt.

UF eemaldus liiga madal (2064)
All /low / 0

Tegelik maht on dle 200 ml madalam ndutavast UF mahust.
- Kontrollige patsiendi kaalu.

- Kui alarm ilmub uuesti, Ghendage patsient lahti ja votke thendust
tehnilise hooldusega.

Kaivitage verepump (2067)
All / low / 120

DialUsaatori tiihjendamise ikoon on vajutatud ja vere pool on peatatud
kasutaja poolt.

- Taaskaivitage verepump.

Loputuskiirus liiga vaike. (2073)
All /low / 0

Loputusmaar liiga vaike.
- Suurendage loputusmahtu voi vahendage loputusaega.

Loputuskiirus liiga suur (2074)
All /low / 0

Loputuskiirus liiga suur.

- Vahendage loputuskiirust voi pikendage loputusaega.

DFilter/filtrid: td6iga labi (2078)
All/low /0

DF-filtri tddiga labi.
- Vahetage filtrid.

Filter/filtrid on peagi aegunud
(2079)

All /low /0

Filtrid aeguvad peagi.
- Kontrollige filtrite t66iga.

Kaivitage verepump (2080)
All /low / 0

HDF online-booluse verepump on peatatud.

- Kéivitage verepump.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Puudub boolus méddaviigus
(2081)

All/low /0

Online-boolus méddavoolus pole vaimalik.
- Véimalusel deaktiveerige mdddavool ja oodake.

- Avariiolukorras rakendage infusiooni boolus fisioloogilise vedeliku
koti kaudu.

Boolus katkestatud (2082)
All/ low(Hint) / 0

Boolus katkestatud. Véimalikud pdhjused: verepump peatatud voi
seadistatud vaartusele 0 ml/min, online booluse nupp vabastatud voi
raviseansi |6pp kinnitatud.

- Taaskaivitage verepumba lahtestamine vaartusega lle O ml/min.
- Taasaktiveerige boolus voi alustage uuesti ravi.

Puudub HDF online-boolus aku
joul tddtamise ajal (2084)

All/ low(Hint) / 0

Aku toitel t66tamine! Puudub online-boolus aku toimel té6tamise ajal,
seade on moéddavoolu olekus.

- Vajadusel kasutage fusioloogilise lahuse infusiooni ja /v6i oodake
voolutoite taastumist.

Delta PBE piiratud maksimumiga
(2085)

All/low /0

V6imalik dialisaatori ummistus keerdunud verevoolikute t6ttu voi
koagulatsiooni suurenemise tottu dialiisaatoris.

- Kontrollige dialUsaatorit koagulatsiooni suhtes ja vere liini sisteemi
keerdumise suhtes. - Vajadusel laiendage delta limiite.

- Kui olukord ei parane, loputage vere liine ja dialisaatorit
fusioloogilise lahusega.

- Vajaduse |6petage raviseanss ning vahetage vélja vere liini sisteem
ja dialusaator.

Art. boolus I6petatud/katkestatud
(2086)

All/low /0

Arteriaalne boolus I6petatud/katkestatud

HDF/HF pole vbimalik -
enesetest ebadnnestus (2090)

All/low /0

HDF/HF pole vbdimalik, enesetest ebadnnestus.

- Kontrollige vere- ja asendusliini diget paigaldust ja Uhendust.
- Korrake enesetesti.

- Kui hoiatus pusib, votke thendust tehnilise hooldusega.

Boolus pole vdimalik - enesetest
ebadnnestus (2091)

All/low /0

HDF online boolus pole véimalik, enesetest nurjus.

- Vajaduse korral rakendage boolus fisioloogilise vedeliku koti abil.

Puudub boolus jarjestikuses
reziimis (2092)

All/ low / 60

Vahelduva reziimi ajal (Bergstréom) pole HDF online boolus véimalik.
- Vajaduse korral rakendage boolus fisioloogilise vedeliku koti abil.

Puudub boolus patsiendi
Uhendamise ajal! (2093)

All/ low / 60

HDF online-boolus pole patsiendi Ghendamise ajal véimalik.
- Vajaduse korral rakendage boolus fisioloogilise vedeliku koti abil.

Puudub boolus filtri loputamise
ajal (2094)

All/ low / 60

HDF online-boolus pole dialtiisivedeliku filtri loputamise ajal véimalik.

- Vajaduse korral rakendage boolus fisioloogilise vedeliku koti abil.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Dialtisaadi vool on muudetud
(2095)

The /low /0

Automaatne diallisaadi voolu muutmine HDF-online reziimile
Umberlilitumise tottu.

- Toiminguid pole tarvis.

Hepariini seiskumisaeg liihenes
(2099)

All /low /0

Hepariini seiskumisaeg pikem kui raviaeg.
- Vahendage hepariini seiskumisaega.

SN aktiveeritud! Venoosne tase
0ige? (2100)

All /low /0

Uhe néela (SN) reziim on aktiveeritud.
- Kontrollige venoosset kambrit dige taseme suhtes.

HDF: DF vool vaiksem Kui
verevool (2101)

All /low /0

Hemodiafiltratsioon (HDF): diallisaadi vool on verevoolust vaiksem.
- Suurendage dialisaadi voolu ja/vdi vahendage verevoolu.
- DF/vere voolu vahekord peab olema 2:1.

HDF: DF vool vaiksem kui
verevool (2102)

All /low /0

Hemodiafiltratsioon (HDF): diallisaadi vool on verevoolust vaiksem.
- Suurendage dialisaadi voolu ja/vdi vahendage verevoolu.

- DF/vere voolu vahekord peab olema 2:1.

Kaardi kustutamine dnnestus
(2103)

All /low /0

Kaardi kustutamine on edukalt I6pule viidud.

Kaardi kustutamine ebadnnestus
(2104)

All /low /0

Kaardi kustutamine pole edukalt 16pule viidud.
- Proovige uuesti vbi kasutage teist kaarti.

Voimalik diallsaatori
ummistumine (2106)

All / low / 60

DialGsaatoril mdddetud rohkude anallds viitab filtri blokeerumisele.
- kontrollige verevoolikuid keerdumise suhtes;
- suurendage hepariini;

- loputage fusioloogilise lahusega voi vihendage UF-maara.

Téenaoliselt dialiisaator
ummistunud (2107)

All /low /0

DialGsaatoril mdddetud rohkude anallds viitab filtri blokeerumisele.
- kontrollige verevoolikuid keerdumise suhtes;
- suurendage hepariini;

- loputage fusioloogilise lahusega voi vihendage UF-maara.

Ravi katkestamine > 10 min.
(2108)

All / low(Hint) / 0

Ravi katkestatud rohkem kui 10 minutiks.

- Kui probleem ei kao, lulitage masin vélja ja votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

bioLogic: UF maara ei pruugita
saavutada (3100)

All /low / 120

70 % UF mahtu ei saavutatud 70 % raviprotseduuri aja jooksul.
- Pikendage raviaega voi

- véhendage UF maéara voi

- lGlitage vélja bioLogic.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

bioLogic: SUS alalimiiti
vahendatud (3102)

All/ low / 60

Vahendage sustoolset alalimiiti. Sistoolne alalimiit on vahemikus 65-
130 mmHg.

biLogic: nait puudub (3103)
All/low / 0

3 minutit ilma énnestunud vererdhu mddtmistulemuseta alates
viimasest bioLogic-u ndudest. Vajutage nuppu bioLogic. Alarm kaob
automaatselt.

biLogic: 2 puuduvat naitu (3104)
All/low /0

8 minutit ilma dnnestunud vererdhu mootmistulemuseta alates
viimasest bioLogic-u ndudest. Deaktiveerige bioLogic-u funktsioon.
Alarm kaob automaatselt.

Taseme reguleerimine ainult
tootava BP puhul (5310)

All/low /0

Taseme reguleerimine pole aktiveeritud. Vdimalikud pdhjused:
- seade alarmi olekus - tihistage alarm
- manuaalselt verepump peatatud - kdivitage verepump

- tehniline defekt - seadistage tasemed kasitsi, votke Ghendust
tehnilise hooldusega.

Taseme reguleerimine ainult
té6tava BP puhul (5311)

All/low /0

Taseme reguleerimine pole aktiveeritud. Vdimalikud pdhjused:
- seade alarmi olekus - tihistage alarm
- manuaalselt verepump peatatud - kdivitage verepump

- tehniline defekt - seadistage tasemed kasitsi, votke Ghendust
tehnilise hooldusega.

Automaatne taseme
reguleerimine deaktiveeritud
(5312)

All/low /0

Automaatne taseme reguleerimine on deaktiveeritud, kuna tase on
seadistatud kasitsi.

Roéhu tasakaalustus - oodake!
(5313)

All/low /0

Kehavaliste kambrite tasemete digeks seadistamiseks tuleb teostada
rohu tasakaalustamine.

Niipea kui tasakaalustamine on tehtud, eemaldatakse see hoiatus ja
saab teha taseme reguleerimist.

Adimea: patsiendi kaal puudub
(5314)

All/low /0

Seadistage patsiendi kaal Kt/V-UV parameetri seadistamise aknas!

ABPM: kehaliikumine (9119)
All/low /0

Ma&otmist takistas liikkumine.

- Korrake modtmist.

ABPM: oodake ...
moodtmisintervall liiga vaike
(9162)

All/low /0

Ma&otmisintervall liiga vaike.
- Kontrollige méotmisintervalli ja suurendage seda.

ABPM: méotmine katkestatud
(9171)

All/low /0

M&otmine peatatud.
- Korrake mootmist.

- Kui probleem tekib taas, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi kordumise

aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

ABPM: torge - lulitage vélja/sisse

(9172)
All/low /0

ABPM teostas turva-valjaltlituse.

- Lalitage dialtdsimasin vélja ja uuesti sisse.

- Kéik andmed salvestatakse.

- Kui probleem tekib taas, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: kontrolli alarmi limiite
(9173)

All /low /0

Parast esimest méotmist:

- Seadke alarmi limiidid vererdhu vaartuse lahistele.
- Kasutage 'individuaalset limiidi kohandamist' vdi muutke Uksikut
vaartust.

ABPM: liigne kehaliikumine
(9304)

All /low /0

Mddtmise ajal ei tohi patsiendi kasi liikuda.
- Juhendage patsienti ja korrake mdotmist.

Signaallambi térge (10107)
All /low / 0

Tehniline defekt.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Valmistage ette seadme
Uhekordselt kasutatavad
elemendid (11103)

All /low /0

Asendusliini réhutest nurjus
(11116)

All /low /0

Asendusliini réhutest nurjus.

Voéimalik pohjus:

- kehv vai puuduv vere liini sisteemi Ghendus.
Toiming:

- kontrollige asendusvooliku Uhendust ja korrigeerige.

Kolbpumba testi korratakse
(11158)

All/low /0

Kolbpumba test ebadnnestus.
- Kui alarm pusib, votke Ghendust tehnilise hooldusega.
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12.5 Turvadhudetektori alarmide lahendamine

Mulliandur (SAD) tuvastab Ohu venoosses vereliinis ultraheli abil. Kui
ultrahelisignaal tabab vere asemel 6hku, muutub selle sagedus. Tulemuseks
on masinas maaratav helli likumiskiiruse muutus.

Alarmid (vt jaotist 12.4.1 Alarmide loend (304)) kaivituvad, kui suuremad
ohumullid vdi kogunenud mikromullid on jdudnud alarmiktnniseni. Vastavalt
nende pohjusele jaotatakse alarmid jargnevas kirjelduses kas ,0hualarmideks®
voi ,mikromullide alarmideks*.

Mullianduri alarmi kaivitumisel sulgub venoosse liini klamber SAKV ja
verepump peatatakse. Siisteemi reaktsiooniaja tottu voib vereliinis olla vaike
kogus 6hku mulliandurist allavoolu.

Verekaotuse oht hiilibimise tottu!

Mullianduri alarmi kaivitumisel raviseansi ajal voivad pikemad verepumba
seiskused olla kehavalises ringes hulvete tekke pdhjuseks.

+  Taastage verevool nii kiiresti kui vdimalik. Hulvete tekke valtimiseks tuleb
verevool taastada hiljemalt 2 minuti jooksul parast verepumba peatumist.

Mullianduri alarmide korral kuvatakse ekraanil juhiseid 6hu eemaldamiseks.
Jargige jargnevates I6ikudes toodud juhiseid.
12.5.1 Mikromullide alarmid

Mikromullid suurusjargus paar nanoliitrit moodustuvad iseenesest vere
surumisel labi verepumba ja/voi dialisaatori. Mullianduri alarm kaivitub kohe,
kui mikromullidest tekkinud 6hu kogus jouab lubatud piirvaartuseni.

Mikromullide alarmi lahtestamine
1. Vajutage alarmi vaigistamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.

2. Selgitage valja ja kdrvaldage alarmi pdhjus vastavalt allpool toodud teabele.

Ohtlik patsiendile 6huinfusiooni tottu!
Kuna mikromulle ei saa vereliinist eemaldada, voib 6hk liinides koguneda.

+ Arge mitte kunagi lahtestage mikromullide alarmi ilma alarmi p&hjust
kérvaldamata.

3. Vajutage alarmi ldhtestamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.
% Ravi jatkub ja 6hu arvutused lahtestatakse.

% Alarm kaob vaikese viivitusega. Parast selle aja méddumist peaks
mullianduri mé6tmispiirkond olema dhumullidest vaba.

Sagedaste mikromullide alarmide korral (3 korda vdi enam 15 minuti jooksul),
asendage vereliinisiisteem (vt jaotist 6.3.9 Ravi katkestamine ihekordsete
tarvikute vahetamiseks (146)) ning taaskaivitage ravi.
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Mikromullide allikaid on vaga raske tuvastada ja see nduab kasutajalt suurt
pingutust (nt ereda taskulambi kasutamist). Kui puudub pdhjus, nagu alltoodud
punktid 1) véi 2), siis vereliinisisteem tden&oliselt lekib ja tuleb vahetada (vt
jaotist 6.3.9 Ravi katkestamine Uhekordsete tarvikute vahetamiseks (146)).

Mikromullide alarmi péhjused jarjestatuna esinemissageduse alusel.
1) Jaakohk torude suisteemis ja/voi dialisaatoris. Kontrollige:
— dialUsaatorit (6huvaba?)

— arteriaalset ja venoosset osa vereliinisisteemist (6huvaba, ei ole
keerdus?)

— venoosse kambri taset (Oigesti maaratud?)

2) Kiire verevool (> 300 ml/min) venoosse kambri madala taseme juures.
Kontrollige:

— venoosse kambri taset (digesti maaratud?)
— soela (pole ummistunud, isegi mitte osaliselt?)
3) Lekked arteriaalses negatiivses rohuvahemikus. Kontrollige:
— patsiendi Uhendusi (kanadl voi kateeter)
— arteriaalset liini mikrolekete suhtes
— torude slisteemi jatkukohti lekete suhtes
— Uhendust réhuanduriga PA
— teenindusliinide tihedust/ihendust
4) Venturi efekt venoosses positiivses rohuvahemikus. Kontrollige:
— hepariini Ghenduse tihedust
— réhuanduri GUhenduse tihedust
12

— dialtsaatori Ghenduse tihedust

— teenindusliinide tihedust/iihendust

12.5.2 Ohualarmid ravi ajal

m Kui 6humullid venoosses voolikus on dialtlsi ajal kaivitanud mullianduri
alarmi, tuleb 6hk viivitamatult eemaldada. Hululbimise valtimiseks tuleb
verevool taastada hiljemalt 2 minuti jooksul parast verepumba peatumist.

Mullianduri alarmide lahtestamine
1. Vajutage alarmi vaigistamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.
2. Kontrollige, kas kdik thendused on tugevalt kinni.
3. Sulgege vereliin venoosse kambri ja dialisaatori vahel klambriga.
4. Vajutage Sisesta klahvi monitoril.
% Verepump on aktiivne ja taseme reguleerimine on aktiveeritud.
Suurendage kambri taset venoosses kambris.

Kui 6hk on eemaldatud, eemaldage venoosse kambri ja dialUsaatori
vahelise vereliini klamber.

7. Vajutage alarmi lahtestamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.
% Ravi jatkub.
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12.5.3 Ohualarmid ettevalmistavas faasis

Kui mulliandur tuvastab seadme ettevalmistamise kadigus 6hku, suletakse
venoosse liini klamber SAKV ja verepump blokeeritakse, kuna ravi alustamine
ei ole lubatud.

Mullianduri alarmide 1&htestamine
1. Vajutage alarmi vaigistamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.
2. Kontrollige, kas kdik Ghendused on tugevalt kinni.

3. Jaakide port voi online-eeltditmine: Uhendage venoosne liin jaakide
pordist (WPO) lahti ja Uhendage soolalahuse kotiga. - Sulgege
jaatmepordi kate.

Sulgege vereliin venoosse kambri ja dialiisaatori vahel klambriga.
Vajutage Sisesta klahvi monitoril.
% Verepump on aktiivne ja taseme reguleerimine on aktiveeritud.

6. Puudutage vedeliku taseme tostmiseks venoosse kambri Gilanoole ikooni.

% Ohu eemaldamiseks pumpab verepump eeltiitmise vedeliku
venoosse sisendi kaudu tagasi.

7. Kui 6hk on eemaldatud, vajutage verepumba peatamiseks Kéivita/peata
klahvi monitoril.

8. Jaakide port vbi online-eeltiitmine: avage jaatmepordi kate. Uhendage
venoosne liin soolalahuse kotist lahti ja Ghendage uuesti jddtmepordiga.

9. Eemaldage venoosse kambri ja diallisaatori vahelise vereliini klamber.
10. Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi K&ivita/peata.
11. Vajutage alarmi lahtestamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.

& Ettevalmistus jatkub.

12.6 Tegevused monitori torke korral

Monitori voi puuteekraani torke korral jaadvad kdik monitori seirefunktsioonid ja
signaaltuled aktiivseks (vt jaotist 3.4.5 Juhtelemendid ja indikaatorid monitoril
(45)).

+ Kasutaja voi patsiendi tdhelepanu hajumise ennetamiseks on soovitatav
ravi katkestada. Kasutaja peab olema eriti tdhelepanelik!

+ Verepumpa saab kontrollida +/- klahvidega ja K&ivita/peata klahviga
monitoril.

+ Alarmide korral tuleb erilist tdhelepanu pddrata vereliinisisteemile ja
venoossele kambrile. Alarmi tohib lahtestada alles siis, kui kasutaja on
veendunud, et patsiendi venoosne liin ei sisalda dhku.
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12.7 Avariijouallikas/Aku

Voolurikke korral lilitub seade automaatselt akureziimile, et jatkata kehavalist
vereringet.
*  Aku/méédavool kuvatakse olekureal.

+ Patsiendi nime valjal kuvatakse aku jarelejadnud kasutusaega, millele
jargneb helisignaal.

+ Kuvatakse haireteade Voolufoite viga - akureZiim.

Jatke seade voolukatkestuse ajal vooluvorku!
Aktiivsed funktsioonid akureziimis

Akureziimi ajal on aktiivsed jargmised funktsioonid:

* ekraan ja juhtelemendid

+  verepoolse kilje funktsioonid ja alarmid

* verepumbad

»  torude klambrid

*  turvadhudetektor (SAD)

e  hepariinipump

« vererdhu jalgimine

*  Uhe nbelaga ravi

»  arteriaalne boolus kotist

Reinfusiooni ajal on kdik verepoolse kilje funktsioonid aktiivsed nii akureziimis
kui ka vorgutoitel. Patsienti saab lahti Ghendada nii nagu tavaliselt.
Funktsioonid, mis ei ole akureZiimis saadaval
Akureziimis El OLE jargmised funktsioonid saadaval:
* ravi dialiusivedelikuga

. ultrafiltratsioon,

+  HDFi/HFi asendus Online’is

*  booluse annustamine HDFi/HFi jaoks Online’is

+ dialUsaatori ja kasseti loputamine

+ l|abiloputus, desinfitseerimine

Aku tédaeg

Parast aku dnnestunud automaatset testimist on aku t66aeg vahemalt 20
minutit. Korduva voolukatkestuse korral td6tab aku parast iga voolukatkestust
jarelejaanud tdoaja jooksul.

Ldlitage masin valja parast 20 minutit akureziimil, et tagada aku eluiga.

Kui masin akureziimis vélja lilitada, ei saa seda uuesti sisse lilitada enne 16
minuti méddumist, vélja arvatud juhul, kui masin on thendatud vooluvorku.
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12.71 Laadimise naidik

Laadimise naidik monitoril (toiteluliti korval) naitab, et akut laetakse ajal, mil
masin to6tab vorgutoitel. Aku laadimine jatkub isegi siis, kui masin on vélja
lGlitatud. Laadimise naidiku tuli kustub kohe, kui aku on taielikult laetud.

12.7.2 Aku automaatne testimine

Aku automaatne testimine on osa enesetestidest, mis toimuvad automaatselt
parast masina valjalllitamist. Kui automaatne testimine ebadnnestus, ilmub
sellest informeeriv teade.

Testimine voib ebadnnestuda jargmistel pohjustel:

Pdhjus Tegevus

Aku ei ole taielikult laetud, nt seetdttu, et Laadige akut.
masin pole olnud ménda aega vooluvarku

thendatud.

Vigane aku. Teavitage tehnilist teenindust.
Aku kaitse on tehnilise rikke tottu |abi Teavitage tehnilist teenindust.
polenud.

Ravi saab alustada isegi siis, kui aku automaatne testimine ebadnnestus.
Rikete puudumisel on aku laetud.

Aku testimise ebadnnestumisel ei ole akureziim voolukatkestuse korral
saadaval vbi on saadaval piiratud ajaks.

12.7.3 AkurezZiimi I6pp

Niipea kui toide vooluvérgust on taastunud, I6ppeb akureziim automaatselt.
Ravi dialiUsivedelikuga aktiveeritakse uuesti. Kui masin on ennast maaratud
vaartustega vastavusse viinud, jatkub dialitus automaatselt. Kasutaja
sekkumine pole vajalik.

12.74 Aku vahetamine

Aku tuleb vélja vahetada vahemalt iga 5 aasta jarel, et tagada selle téielik
funktsionaalsus. Aku tuleb vahetada tehnilise teeninduse poolt.

Aku tuleb utiliseerida vastavalt kohalikele jaatmekaitlust puudutavatele
eeskirjadele. Taiendava teabe saamiseks tutvuge hooldusjuhendiga.
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12.8 Manuaalne vere tagastamine

|I| Kui dialuusi ajal leiab aset voolukatkestus ja avariitoitestisteem pole saadaval,
tuleb veri patsiendi kehasse manuaalselt tagastada, et véltida koagulatsiooni.

Kui vereliinide stisteem on verega taidetud, tuleb verevool vénda abil taastada
hiljemalt 2 minuti jooksul parast verepumba peatumist, et valtida koagulatsiooni.

Voolukatkestuse korral kdlab 1 minuti jooksul pidev helisignaal véahem kui 1-
sekundilise viivitusajaga. Alarmi saab lahtestada, vajutades monitoril toitelUlitit.

Ohtlik patsiendile 6huinfusiooni tottu!

Manuaalse vere tagastamise ajal ei ole seadme o&huinfusiooni jalgimise
funktsioonid aktiivsed.

« Jalgige nii patsienti kui seadet.
+ Pdorake verepumpa alati paripaeva, nagu naitab nool rulliku rootoril.

1. Avage verepumba kate ja tdstke rullikust Ules integreeritud vant @ .

1 Integreeritud vant

12

Joon. 12-4 Integreeritud vant manuaalseks vere tagastamiseks

2. Uhendage patsient arteriaalselt lahti ja (ihendage arteriaalne liin
fusioloogilist soolalahust sisaldava kotiga.

3. Eemaldage arteriaalne voolik SAKA klambrist ja venoosne voolik SAKV
klambrist.

Keerake rulliku rootorit vanda abil tihtlaselt paripaeva.
Jélgige sobivat kiirust ja sailitage venoosses kambris piisav vere tase.

Jatkake patsiendi venoosse sisendi jalgimist, mis ei tohi sisaldada dhku.

N o o M

Kui fusioloogiline soolalahus jduab venoosse vooliku klambrini, sulgege
klamber.

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018 355



12

Dialog iQ

356

Alarmid ja torkeotsing

8. Uhendage patsient venoosselt lahti.

Veri on tagastatud ja patsient Glhendatakse lahti.

Oht patsiendile verekaotuse tottu keskkonda!

« Juhul, kui raviga jatkata, sisestage arteriaalne voolik SAKA klambrisse ja
venoosne voolik SAKV klambrisse enne ravi taasalustamist.
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13 Tehnilised andmed

Kéesolevas peatikis on toodud masina tehnilised andmed. Kui pole teisiti
margitud, kehtivad masina td0parameetrite suhtes jargmised standardtingi-

mused:
Parameeter Vaartused
Seadme tidp HD masin

Ravi 4 h HD DN bikarbonaadi reziimis

Vee ja kontsentraadi sissevoolu 20 °C

temperatuur

Keskkonnatingimused

*  Keskkonna temperatuur 23 °C

«  Ohurdhk 1000 mbar

*  Niiskus 50%

Dialtusivedeliku vool 500 ml/min

Dialtitdsivedeliku temperatuur 37 °C

Verevool 300 ml/min

UFi kiirus; 500 ml/h

Juhtivus Happe kontsentraat 1:34
Bikarbonaadi juhtivus 3,0 mS/cm
Loplik juhtivus 14,3 mS/cm

13.1 Uldised tehnilised andmed

Klassifikatsioonid

Parameeter Vaartused
Meditsiiniseadmete klassi @ b
Elektriliste meditsiiniseadmete Klass |
klassifikatsioon °

Rakendusliku osa klassifikatsioon ® | Tiitip B
Korpuse kaitseklass © P21 d

apow

riskitase vastavalt EU direktiivile meditsiiniseadmete kohta (93/42/EMU)
elektrilddgivastase kaitse tulp vastavalt standardile IEC 60601-1
vastavalt standardile IEC 60529

kaitse vodrkehade > 12 mm ja vertikaalselt langeva tilkuva vee eest
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Parameeter

Vaartused

Moddud (I x k x s)

710 mm % 1760 mm x 810 mm

Maksimaalne kogukaal @

120 kg

Pakendi kaal

<20 kg

a. kahe pumbaga seadme maksimaalne kaal transportimisel koos
koikide lisatarvikutega, sh pakend

Seadme mddtmed ja kaal

Parameeter

Vaartused

Moddud (I x k x s)

Kuni 495 mm x 1600 mm x 625 mm @

Minimaalne tiihikaal ° 95 kg
Maksimaalne tiihikaal 107 kg
Maksimaalne kogukaal d 142 kg

a. ilma lisavarustuseta; kdepidemed vdivad kuni 10 cm valja ulatuda
b. Ghe pumbaga seadme maksimaalne kaal ilma lisavarustuseta
c. kahe pumbaga seadme maksimaalne kaal koos kogu lisavarustusega
d. seadme maksimaalne kaal, sh maksimaalne t66koormus
Toiteallikas
Parameeter Véartused
Nimipinge 120V~ £ 10 %
230V~ +10%
Nimisagedus 50 Hz/60 Hz £ 5 %
Nimivool kuni 16 A (120 V~ juures)

kuni 12 A (230 V~ juures)

Voolutarve @

kuni 1920 VA (120 V~ juures)
kuni 2500 VA (230 V~ juures)

Keskmine energiatarve byvee

sissevoolu temperatuuriga
« 10°C

+ 20°C

kuni 5,0 kWh

kuni 4,0 kWh

a. maksimaalse lubatud koormusega
b. sh ettevalmistus, ravi ja desinfitseerimine (50% sidrunhape 83 °C

juures)
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Veevarustus
Parameeter Vaartused
Vee sisendréhk 1 bar - 6 bar
Vee sisendtemperatuur
* raviks 5°C-30°C
+  desinfitseerimiseks kuni 95 °C
Maksimaalne veevool 2,33 I/min

(tippvool)

Veetarbivus ravi ajal

0,5 I/min (= 120 | 4 tunni jooksul)

Maksimaalne 95°C
loputustemperatuur

Kontsentraadiga varustamine
Parameeter Vaartused

R&hk tsentraalse
kontsentraadi
pealevooluslsteemis

0,05 bar -1 bar

Maksimaalne vool tsentraalse 100 ml/min

kontsentraadi

pealevoolusisteemis

Kontsentraadi temperatuur 5°C-30°C

Kontsentraadi tarve 14,3 ml/min
Alarmisiisteem

Parameeter Vaartused

Helisignaalide vaigistamise
kestus

vaadake alarmi kordamise aegu
jaotistest 12.4.1 Alarmide loend (304) ja
12.4.2 Hoiatuste loend (336)

Helisignaalide helirdhu tase

65 db(A),
reguleeritav Kasulaja seadistuse reziimis

m Detailset tehnilist kirjeldust, samuti teavet kaitsme nimivéimsuse ja aku
tehniliste nduete kohta vaadake hooldusjuhendist.
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13.2 Keskkonnatingimused

Parameeter

Vaartused

Toodtamise ajal

Temperatuur

+15 °C kuni +35 °C

Suhteline 6huniiskus

15 % -70%

Atmosfaari rohk

620 mbar — 1060 mbar

Kdrgus

kuni 4000 m merepinnast

Energiaemissioon
Umbritsevasse ohku

230 W (ravi ajal)

Loputuse energiatarbimine 2
vee sissevoolu temperatuuriga

+ 10°C

+ 20°C

kuni 3,9 kWh

kuni 2,5 kWh

Hoiustamise v&i transportimise ajal

Temperatuur

-20 °C kuni +60 °C
= 5 °C vedelikuga taidetuna

Suhteline 6huniiskus

15 % - 80 %

Atmosfaéari rohk

* hoiustamise ajal

+ transportimise ajal

620 mbar— 1060 mbar

540 mbar — 1060 mbar

a. sh ettevalmistus, ravi ja desinfitseerimine (50 % sidrunhape 83 °C

juures)
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13.3 Soovituslikud eraldusvahemaad

Soovituslikud eraldusvahemaad kaasaskantavate voi mobiilsete
kérgsageduslike telekommunikatsiooniseadmete ja Dialog iQ masina
vahel

Masin Dialog iQ on ette nahtud kasutamiseks keskkonnas, kus on
koérgsageduslike hairingute muutujad piiratud. Kasutaja saab
elektromagnetilisi hairinguid valtida, hoides Dialog iQ ja kérgsageduslike
telekommunikatsiooniseadmete vahel vahemaad, jargides alltoodud
tabelis vastavalt nende seadmete valjundvdimsusele esitatud vaartuseid.

Saatja nominaalne Eraldusvahemaa (d) meetrites [m] olenevalt
valjundvoimsus (P) | saatesagedusest
vattides [W]
150 kHz kuni 80 MHz kuni 800 MHz kuni
80 MHz 800 MHz 2,5 GHz
d=12+ P d=12+ P d=233 VP
0,01 W 0,12 m 0,12 m 0,23 m
01W 0,38 m 0,38 m 0,74 m
1W 1,20 m 1,20 m 2,33 m
10W 3,79 m 3,79 m 7,37 m
100 W 12,0 m 12,0 m 23,3 m

Teiste véaljundvdimsustega saatjate jaoks saab soovitusliku
eraldusvahemaa (d) arvutada iilaltoodud valemite abil. Ulaltoodud valemi
kasutamiseks arvestage maksimaalset vdimsust (P) vastavalt
tootjapoolsele teabele.

Mérkus 1: 80 MHz ja 800 MHz jaoks kasutage kérgemat
sagedusvahemikku.

Mérkus 2: Kdesolev suunis ei ole alati jargitav. Elektromagnetiliste
suuruste levikut méjutab neeldumine ja peegeldumine hoonelt, seadmetelt
ja inimestelt.

Naide:
Vastavalt (laltoodud tabelile on soovituslik eraldusvahemaa mobiiltelefoni
jaoks, mille maksimaalne véljundvéimsus on 0,25 W, 1,2 m.

Lisateavet elektromagnetilise tGhilduvuse (EMC), raadiohairingu ja standardi
IEC 60601-1-2 kohta vaadake hooldusjuhendist.
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134 Raviaeg
Parameeter Vaartused
Raviseansi aeg 10 minutit kuni 12 tundi
Tapsus + 1 min
13.5 Masina kasutusandmed
13.5.1 Dialliiisivedeliku poolne kiilg
Temperatuur
Parameeter Vaartused
Temperatuur

+  Seadistusvahemik | 34,5°C -39,5°C

+ Tapsus +0.5°C

Alarmi piirvaartus * 1 °C maaratud vaartusest

Kaitseslsteem Eraldiseisev temperatuuriandur, 33 °C - 41 °C
Vool

Parameeter Vaartused

DFi vool HD-s 300 ml/min — 800 ml/min = 5%

13 DFi vool HFis/HDFis 500 ml/min — 800 ml/min £ 5%

Rohk

Parameeter Vaartused

DFi rohk

+  Tobvahemik -400 mmHg kuni 500 mmHg

+ Tapsus + 10 mmHg
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Juhtivus
Parameeter Vaartused
Valikuline Hape: 0,085 - 0,125 mmol/[*cm/mS

muundustegur Na
kontsentratsioonile

Bikarbonaat: 0,07 — 0,11 mmol/I*cm/mS
Atsetaat: 0,081 — 0,124 mmol/I*cm/mS

Bikarbonaadi
juhtivuse vahemik

2mS/cm-3.8 mS/cm + 10 %

Loplik juhtivus
. Valikud

. Kaitselimiidid

12.7 mS/cm - 15.3 mS/cm + 0.2 mS/cm

12 mS/cm ja 16 mS/cm, samuti 5 % Ule maaratud
vaartuse

Kaitseslisteem

Eraldiseisev juhtivuse andur, suhte jalgimine

Halvim
dialttsivedeliku
koostis Uksikrikke
korral bik. dialtusi
jaoks

Uksikrikke korral dialiitisivedeliku ettevalmistamisel
muutub kdikide diallUsivedeliku komponentide
ioonide/elektroliitide kontsentratsiooni koostis bik.
komponentide ja happeliste komponentide
taluvustegurite tottu.

loonide kdrvalekalle
bik. komponendist
Uksikrikke korral
(kaitsesusteem
peatab koik ravid)

Kuni £25% korvalekalle seadistatud bik. vaartusest

Bik. korvalekaldest
pdhjustatud
happelise
komponendi (vélja
arvatud naatriumi)
ioonide
kontsentratsiooni
korvalekalle

loonide kontsentratsioonide korvalekalle kuni £12%
(nt Mg, K, Ca, ...)

Dialtiusivedelikus
olevate ioonide
kdrvalekalde
arvutuskaigu naidis
Uksikrikke korral

Happelise komponendi kdrvalekalde arvutamiseks
kasutage seda valemit:

X = happelise komponendi taluvustegur
svtc = kogujuhtivuse seadistatud vaartus
svb = bik.-i seadistatud vaartus

X = £[100-(svtc-1.25xsvb)*x100/(svtc-svb)]
Naide:

svb =3 mS/cm

svic = 14,3 mS/cm

X =16,6%

Naide:

Kaalium = 2 mmol/l

Koérvalekalle:

2 mmol/l + 6,6% = 1,868 mmol/l — 2,132 mmol/l

Naatriumi kontsentratsiooni ja 16pliku juhtivuse vaheliseks Umberarvutuseks
vaadake jaotist 13.9 Valemid (373).
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Vedeliku eemaldamine netos

Parameeter

Vaartused

Ultrafiltratsiooni (UFi)
juhtimine

Mahuga kontrollitud tasakaalustamiskambrite abil,
UF ultrafiltratsiooni pumba abil

Ainult UFi ravireziim

Vahelduv ultrafiltratsioon (Bergstroem)

UFi kiirus
(t66vahemik)

50 ml/h — 4000 ml/h

Tapsus

0,2 % kogu DFi voolust (min. 35 ml/h) + 1 %
netovedeliku eemaldamisest

Kaitseslsteem

Kogunenud UFi mahu eraldiseisev seire
maksimaalselt 400 ml kérvalekalde osas.

Veretuvastus

Parameeter

Vaartused

Alarmi piirvaartus

0,35 ml/min verd 32 % £ 5 % HCT juures

IFU 38910426ET / Rev. 1.02.00 / 12.2018




Tehnilised andmed

Dialog iQ

13.5.2 Verepoolne kiilg

Verevool ja -maht

Parameeter Vaartused

Verevool kahe
ndelaga ravis

+  Seadistusvahemik | 30 ml/min — 600 ml/min

+  Tapsus +10%°@

Verevool ja -kogus
Uhe ndelaga ravis

+ SNV Kasutaja poolt arteriaalses faasis maaratud
verevool
Tegelik verevool oleneb faasi kestusest

Kogu tegelik verevool oleneb Vb/Vp P suhe

+ SNCO manuaalne | Verevool = verepumba seadistus

rezim Téhusus oleneb Vb/Vp P suhtest
Efektiivne taielik verekogus, kontrollitud > 50 %
kui Vb <5 ml
+ SNCO Verevoolu ja kogu tegelikku vere kogust juhib
automaatreziim masin

Efektiivsuse maarab kasutaja (Vb/Vp P suhe)

Verevool kontrollitud kuni 30 ml/min

T66réhu vahemik

. Minimaalne -530 mbar
sisendréhk

. Maksimaalne 700 mbar — 2300 mbar
valjundréhk

a. PA -150 mmHg kuni 0 mmHg ja té6deldud vere koguse juures kuni
120 |

b. Vb = arteriaalse ja venoosse vereliini Ghine kogus
Vp = faasi koguse
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Parameeter

Vaartused

Arteriaalne rohk (PA)
+  MOodtmisvahemik
« Tapsus

. Alarmilimiidid

-400 mmHg kuni +400 mmHg
+ 10 mmHg

PA min. limiit: -400 mmHg kuni 0 mmHg
PA maksimaalne limiit: 400 mmHg

Taiendav reguleeritav dinaamiline
normivahemik t6odnaitajate juures.

Dialtsaatori
sisendrohk (PBE)

. Alarmilimiidid

100 mmHg kuni 700 mmHg

+ Tapsus + 10 mmHg
Transmembraanse TMP min. limiit: -100 mmHg kuni 10 mmHg
rohu (TMP)

alarmilimiidid

TMP max. limiit: 100 mmHg kuni 700 mmHg

Vahemik praeguse TMP-ni: 10 mmHg kuni
100 mmHg

Venoosne réhk (PV)
«  Moo6tmisvahemik
« Tapsus

. Alarmilimiidid

. Kaitseslisteem

-100 mmHg kuni 500 mmHg
+ 10 mmHg

PV min. limiit: 20 mmHg (tehnilise teeninduse
poolt reguleeritav vahemikus -50 kuni
100 mmHg)

PV maksimaalne limiit: 390 mmHg

Taiendav reguleeritav dinaamiline
normivahemik toéo6naitajate juures parast
verepumba kaivitamist, mida piirab PV
seadistus.

Uhe néelaga ravi korral séltuvad normid
kontrollréhu seadistustest.

Testimine enne ravi alustamist. PV norme
jalgivad funktsioon ja kontrollsiisteem.

TMP arvutamiseks vaadake I6iku 13.9 Valemid (373).

Rohu normivahemike kohta lisateabe saamiseks vaadake I16iku 5.10.4
Réhulimiitide maaramine (113).
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Ohutuvastus

Dialog iQ

Parameeter

Vaartused

Meetod

Pdéhineb ultrahelil

Automaatsed tsiklilised kontrollid kogu
kasutusfaasi jooksul

Tundlikkus

20 pl 6humulle voéi vahtu
Tihedus: 0,35 g/ml-0,6 g/ml

mikroskoopilistes
ohumullides

Ohu koguse limiit 3,6 ml/h
ohumullides
Ohu koguse limiit 0,9 ml/min

Ohumullide limiit

0,2 ml 30 — 200 ml/min verevoolu juures
0,3 ml 200 — 400 ml/min verevoolu juures

0,5 m1 400 — 600 ml/min verevoolu juures vdi Uhe
ndelaga ravi korral

Antikoagulatsioon

Parameeter

Vaartused

Perfuusor

Ette ndhtud sustaldele suurusega 10, 20, 30 ml

Voolu vahemik

0,1 ml/h — 10 ml/h = 10 % v6i 0,1 mi/h

Réhuvahemik

0 mmHg - 700 mmHg

Booluse koguse
vahemik

0 ml - 10 ml (0,1 ml sammude kaupa)

Vedelikuboolus

Parameeter

Vaartused

Booluse koguse
vahemik

50 ml — 250 ml (50 ml sammude kaupa)

Booluse tapsus

+10% 2

a. arteriaalse booluse korral, ainult 30 ml/h kuni 300 ml/h voolu juures
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13.5.3 Asendusvedelik
Parameeter Vaartused
Asendusvool 30 ml/min — 400 ml/min £ 10%
Asendusvedeliku 1 °C alla dialGusivedeliku temperatuuri
temperatuur

tépsus: +1/-2,2 °C (t&dpsus 100 ml/min
asendusvoolu korral: 0,5 °C)

Kaitseslsteem Vt dialtdsivedeliku temperatuuri

Filtri kasutusaeg Vaadake filtri tootja kasutusjuhiseid
13.5.4 Desinfektsioon

Parameeter Vaartused

Termilise 86 °C

desinfektsiooni . Do o o

temperatuur seadistusvahemik: 85 °C — 95 °C
13.6 Automaatne vereréhu méétmine (ABPM)

Parameeter Véartused

Manseti rohuvahemik 0 mmHg - 300 mmHg

Vererdhu modtmine

13 »  Valikud Sistoolne: 45 mmHg — 280 mmHg
MAP2: 25 mmHg - 240 mmHg
Diastoolne: 15 mmHg — 220 mmHg

* FEraldus 1 mmHg

« Tapsus kuni £5 mmHg

Pulsisageduse maaramine
+  Valikud 30-240 166ki minutis

» Tapsus kuni £2 % voi 2 166ki minutis

b

Ohutuse klassifikatsioon Klass I,

tiUp BF defibrillatsioonikindel rakendatav osa

a. keskmine arteriaalne réhk
b. elektrilddgivastase kaitse tiip vastavalt standardile IEC 60601-1

@ Ainult ettevotte B. Braun poolt valmistatud mansetid ja voolikud tagavad
ohutuse klassifikatsioonile vastavad lekkevoolud.
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13.7 Andmevérguliides (DNI)

Parameeter

Vaartused

Etherneti kaabel

«  Uhendused

«  Kaabli tltp

. Naivtakistus

2 x RJ45 (8P8C), 1 x Bayoneti kinnitusega;
TIA/EIA 568A standard

Varjestusega fooliumisse mahitud
keerdpaarkaabel (SFTP) vastavalt
standardile CAT5

75 oomi

Kohtvdrk Sobib vérgukeskkondadesse, mis vastavad
standarditele IEEE 802.3 Cl.14 (10Base-T)
ja IEEE 802.3 CI.25 (100Base-TX)

Isolatsioon LAN/WAN vorgu tugevdatud isolatsioon
seadme/personali/patsiendi jaoks

13.8 Materjalid
13.8.1 Materjalid, mis puutuvad kokku vee, diallisaadi,
dialiiisikontsentraatide ja/v6i desinfektsioonivahenditega

Materjali nimi Liihend, kui on olemas

Keraamika —

Etlleenpropuleeni dieenmonomeer EPDM

Klaas —
Grafiit —
PolUester —
Polleetereeterketoon PEEK
Polleeterimiid PEI
PolGetlleen PE
Pollisopreen —
Polimetidlmetakrulaat PMMA
Polloksumetileen POM
Polifenoolsulfoon PPSU
PollGproptleen PP
Poluprouleenoksiid PPO
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Materjali nimi Liihend, kui on olemas
Politetrafluoroetileen PTFE
Poluvinuulkloriid PVvC
Polivindlideendifluoriid PVDF
Silikoon —
Roostevaba teras —
Termoplastiline uretaan TPU
13.8.2 Pakkematerjalid
Osa Materjal
Alusplaat Vineer AW 100

Umbris (volditav kaanega kast)

Lainepapp

Taitematerjal

PolGetlleenvaht
(Stratocell S, Ethafoam 400)

Lainepapp

Tugev papp
Kiillapiga kott PE 50p
Kriimustuskaitse PE foolium
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Valemid
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Kéesolevas 16igus on toodud valemid, mida kasutatakse hemodiallsi
parameetrite arvutamiseks. Valemid poéhinevad meditsiinipraktika standarditel.

Dialiitisivedeliku (DF) juhtivuse arvutamine naatriumi kontsentratsioonist

Alltoodud valem aitab dialliUsivedelikku digesti valmistada. Sellest hoolimata
vastutab dialtdsivedeliku [6pliku valmistamise eest
kehtivatele kohalikele standarditele, nt ISO 11663.

raviarst vastavalt

Teisendamine pdhineb jargmistel parameetritel:

*  Loplik naatriumi kontsentratsioon

. bikarbonaadi kontsentratsioon

*  happe konversioonitegur

+  bikarbonaadi konversioonitegur

Valemis on kasutatud jargmisi lihendeid:

Lihend Kirjeldus

ENDLF Diallitisivedeliku I6plik juhtivus
BicLF Bikarbonaadi juhtivus

ENDC Ldplik naatriumi kontsentratsioon
BicC bikarbonaadi kontsentratsioon

ACF happe konversioonitegur

BicCF bikarbonaadi konversioonitegur
ENDLF = (ENDC - BicC) x ACF + BicC x BicCF
BicLF = BicC x BicCF
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Transmembraanse réhu (TMP) arvutamine

Transmembraanne rdhk on rbhuerinevus dialUsaatori poollabilaskval
membraanil. See pdhineb jargmistel parameetritel:

* verepoolse kilje sisendrohk
* venoosne réhk

+ DialUsaadi valjundréhk

Valemis on kasutatud jargmisi lihendeid:

Liihend Kirjeldus

TMP Transmembraanne réhk
PBE Vere sisendrdohk

PV Venoosne réhk

PDA Dialisaadi valjundréhk

PBE + (PV - 22 mmHg)
T™P = 5 - (PDA - 16 mmHg)
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KV

Kt/V on lisaks uurea vahendusastmele (URR) ka dialliisi efektiivsust
iseloomustav vaartus. See pdhineb jargmistel parameetritel:

. dialisaatori uurea kliirens
« efektiivne diallilsi aeg

*  uurea jaotusmaht (ligikaudu vordne kogu patsiendi keha veesisaldusega)

Kasutatud on jargmisi lihendeid:

Lihend Kirjeldus

K Eemaldus [ml/min]

t Dialtusi kestus [min]
\% Uurea jaotusmaht [ml]

Kt/V on médduta parameeter.

Kxt
V

Inimkeha veesisalduseks saab hinnata ligikaudu 60 % kehakaalust, st
patsiendil kehakaaluga 80 kg on kogu uurea jaotusmaht ligikaudu 48 000 ml
(V=80kg x 0,6 I/kg =48 I).

Diallsaatori kliirens (K) korda diallilisi kestus (t) vastab ravi jooksul
puhastatud vere kogusele. Seega kujutab Kt/V puhastatud vere koguse suhet
uurea jaotusmahuga. Vaartus 1,0 naitaks, et taielikult on puhastatud uurea
jaotusmahuga vordne verekogus.

Selle arvutuse piirangutest tulenevalt voeti kasutusele kaks valemit, mille abil
kahe vereprooviga hdlpsamalt diallilisiannust hinnata — (ks vereproov
vOetakse enne diallilisiravi alustamist ja teine proov parast ravi |6petamist.
Parast vere uureasisalduse vaartuse maaramist molemas proovis saab
single-pool Kt/V (spKt/V) hindamiseks kasutada jargnevat valemit:

Ve

spKUV = -|n(Ci; 20,008 x 1) + (4 - 3.5 x Ci;) « JF
.
Lihend Kirjeldus
Co Uurea kontsentratsioon veres enne diallisi
Ct Uurea kontsentratsioon veres parast dialtsi
t DialGiUsi kestus [h]
UF Ultrafiltratsiooni maar [I]
W Patsiendi kaal parast dialtusi
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Uurea tasakaalustumise kompenseerimiseks pérast ravi I6petamist voib
tasakaalustatud Kt/V (eKt/V) saamiseks kasutada jargnevas valemis spKt/V-d:

eKt/V = spKtV - 0,6 x spKtV + 0,03

Kt/V vbib ravi ja patsiendiga seotud muutujate tottu erinevate ravide puhul
oluliselt varieeruda. Seega on soovituslikuks minimaalseks annuseks kolm
korda nadalas teostatava diallusi puhul eKt/V 1,2 v6i spKt/V 1,4 (Euroopa
parima tava suunised diallilsikavade kohta).

Ulalmainitud valemeid dialliisiannuste arvutamiseks kasutab Adimea
vastavalt spKt/V ja eKt/V vaartuste kuvamiseks.
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14 Lisatarvikud

See peatikk loetleb mehaanilisi lisatarvikuid, lisavalikuid ja Uhekordseid
tarvikuid, mis on ette nahtud koos masinaga kasutamiseks. Lisatarvikud on
toodud tooterlhmadena, kuid need vdivad olla saadaval erinevate tuupide ja
suurustena. Uksikasjaliku teabe saamiseks ja tellimiseks artikli numbrite
leidmiseks vaadake kehavalise vereravi tooteinfot B. Braun veebilehel oma
riigile vastaval domeenil (www.bbraun.xy; kus xy margib teie riigi koodi, nt ee
Eesti jaoks) voi votke Uihendust kohaliku edasimiitjaga.

14 1 Mehaanilised lisatarvikud

*  ABPMi mansetid

+  ABPMi Uhendustorud sisekeermega/véliskeermega

+  Desinfitseerimisvahendi hoidik

+ Dialog iQ Patsiendikaart (komplektis 3 tikki)

+ Kontsentraadikoti hoidik (ei ole kdikides riikides saadaval)

+ Terasest konnektor kontsentraadikottide jaoks (ei ole koikides riikides
saadaval)

14.2 Suvandid

+  Tsentraalne kontsentraadi pealevool (ZKV)
(Saadaval otse tehasest. Ei ole eraldi paigaldatav.)

+ Dialog iQ bioLogic Fusion

*  Andmevodrguliides (DNI)*
Nexadia juhtme pikkus: 3 m, patch kaabel, CAT 5
(Eraldi paigaldatav. Olenevalt masina seadistusest vdidakse see lisavalik
paigaldada juba kohaletoimetamisel.)

*+ HCT andur
(Eraldi paigaldatav. Olenevalt masina seadistusest vdidakse see lisavalik
paigaldada juba kohaletoimetamisel.)

+  Toitejuhe*

Juhtme pikkus: 3 m

(Saadaval varuosana. Helistage tehnilisse teenindusse.)
«  Potentsiaaliihtlustustakistuse kaabel

*  Personali kutsumine (pole veel saadaval)*
Juhtme pikkus: 3 m

TEATIS!

Kindlaks maaratud juhtmepikkuse tottu kasutage ainult (*) méargitud esemeid,
et jargida EMC (elektromagnetilise Ghilduvuse) ndudeid. Kasutada tuleb ainult
B. Braun poolt toodetud kaableid.
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14.3 Uhekordsed tarvikud

Alljargnevalt loetletud Uhekordsed tarvikud kuuluvad tootesarja B. Braun.
Taiendavad tarvikud ja nende tehnilised andmed on saadaval ndudmisel.

Dialog iQ on testitud ja kinnitatud kasutamiseks koos jargmistes tabelites
toodud Uhekordsete tarvikutega. B. Braun ei kanna mingit vastutust juhul, kui
kasutatakse muid Ghekordseid tarvikuid kui siin loetletud.

Diallisaatorid
* xevonta
+ Diacap (ei ole kdikides riikides saadaval)

« Diacap Pro

Vereliinisiisteemid

. DiaStream iQ

Kontsentraadid
* Happe kontsentraadid
. Bikarbonaadi kontsentraat 8,4 %

. Bikarbonaadi kassett Sol-Cart B

Diallitisivedeliku filtrid

« Diacap Ultra dialiisivedelik ja online-filter

Infusiooni ja loputuse lahendused

« NaCl Ecoflac pakendis ja konteiner

Desinfitseerimisvahendid sisemiseks desinfektsiooniks
+  Sidrunhape 50%

Puhastusvahendid pindmiseks desinfektsiooniks
*  Meliseptol
* Melsitt

*  Hexaquart plus

Muud tihekordsed tarvikud

+ Kandlid

+ Dialutsikateetrid

*  Luer-lukuga thendused
+ Sustlad

+  Tarvikud vereliinisisteemile (nt teenindus- ja Uhendusliinid, klambrid,
ndelad, adapterid)
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