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Teave nende kasutusjuhiste kohta Dialog iQ

i @

i @

1 Teave nende kasutusjuhiste kohta

Need kasutusjuhised on masina lahutamatuks osaks. Kasutusjuhistes on
kirjeldatud masina korrektset ja ohutut kasutamist koigis tééetappides.

TEATIS!

Masinat tuleb alati kasutada, puhastada ja transportida vastavalt neile
kasutusjuhistele. Ainult sellisel juhul kaalub tootja vastutuse vétmist mistahes
probleemide korral, mis tulenevad masina ohutusest, tédkindlusest ja
joudlusest.

Kasutusjuhised peavad olema alati saadaval paigas, kus masinat
kasutatakse.

Edastage kasutusjuhised masina jargmistele kasutajatele.

Samuti jargige koigi selliste meditsiiniseadmete/-toodete kasutusjuhiseid ja
tooteinfot, mida kasutatakse koos dialliisimasinaga.

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

Kéesolevad kasutusjuhised ning hooldusjuhend sisaldavad olulist teavet
seadme ohutu, korrektse ja keskkonnasdbraliku paigaldamise, kasutamise,
hoolduse ja kdrvaldamise kohta. Nende juhiste jargmine aitab valtida ohte,
vahendada remondikulusid ja tédseisakuid ning viia miinimumini maoju
keskkonnale kogu toote eluea valtel.

1.1 Autoridigus

Kaesolev dokument kuulub ettevétte B. Braun Avitum AG omandisse ning
kdik digused 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, vétab kogu juriidilise
vastutuse toote, patsientide ja kasutajate ohutuse eest.

Kasutaja Meditsiinitddtaja, keda on koolitatud ja volitatud
k&esolevat masinat kasutama.
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Moiste Definitsioon

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
kaesoleva masinaga té6tama.

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

Seadet puudutav terminoloogia

Kéaesolevates kasutusjuhistes kasutatakse alljargnevat seadet puudutavat
terminoloogiat.

Maoiste Definitsioon
Masin Dialtiusimasin Dialog iQ
Dialtits Kehavaline vere puhastamise meetod

Vere eemaldamine, tdétlemine 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 kbik osad, mis on sellega alaliselt
osa ja juhtivalt GUhendatud. Masina puhul on nendeks

linisisteem (nt liinid, filtrid, kotid, anumad) ning koik
masina osad, mis on tUhendatud liinisiisteemiga ning
mida kasutaja ja patsient vdivad protseduuri ajal
puudutada.

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

DialliGsiprotseduur

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 t66ks ette, patsient ei ole Uihendatud.
Koosneb alljargnevatest etappidest.

Kaivitamine

»  Ravireziimi valik vdi desinfitseerimine

*  Automaatne testjarjestus

Masina ettevalmistamine

» Kontsentraadi ja bikarbonaadi Ghendamine

*  Vereliinisisteemi Uhendamine ja eeltaitmine.
Eeltaitmiseks:

— vereliinislisteemi taitmine flsioloogilise soolalahuse
vOi asendusvedelikuga

— vereliinisisteemi puhastamine flsioloogilise
soolalahuse vdi asendusvedelikuga ning lekete
puudumise kontrollimine

*  Heparinisatsiooni ettevalmistus

* Raviparameetrite maaramine

Ravi

Verd té6deldakse, patsient on ihendatud; protsess toimub
alljargnevalt.

Patsiendi thendamine

» Patsiendi arteriaalse ja venoosse liini thendamine

Raviseanss

+ Dialtius ehk vere patsiendilt eemaldamine, vere
tootlemine ja téddeldud vere patsiendi vereringesse
tagasi viimine

Reinfusioon

* Patsiendi arteriaalse Gihenduse lahtilhendamine ning
vere tagastamine vereliinisisteemist patsienti

Patsiendi lahtithendamine

*  Patsiendi venoosse (ihenduse lahtilihendamine parast
reinfusiooni

Ravijargsed
protseduurid

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

Vedelike eemaldamine

*  Vedelike eemaldamine diallisaatorist 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 toost
kdrvaldamine

IFU 38910517
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Lihendid
ABPM Automaatne vereréhu mddtmine (funktsioon)
Bik Bikarbonaat
BLD Verelekkeandur
BPA (Arteriaalne) verepump
CCs Tsentraalne kontsentraadi pealevool
CcoO Ristumisiihendus
DF DialUusivedelik
DN Kahe néelaga
DNI Andmevdrguliides (funktsioon)
HCT Hematokrit
HD Hemodiallits
HDF Hemodiafiltratsioon
HF Hemofiltratsioon
HP Hepariinipump
ICU Intensiivravi osakond
IFU Kasutusjuhised
LAN Kohtvérk
OSP (Online) asenduspump
PA Arteriaalne rohk
PBE Verepoolne sisendrohk (enne diallisaatorit)
PFV R&hku jalgiv klapp
POD Réhku reguleerivad membraanid
PV Venoosne rohk
RBV Suhteline veremaht
RDV Venoosne punase andur
SAD Turvadhudetektor
SAKA Arteriaalse vooliku klamber
SAKV Venoosse vooliku klamber
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SEQ UF | Jarjestikune ultrafiltratsioon (Bergstroem)
SLL Sustoolse vererdhu alumine piirvaartus
SN Uhe néelaga

SNCO Uhe ndelaga ristumisiihendus

SNV Uhe ndelaga klapp

TMP Transmembraanne réhk

TSM Tehniline tugi ja hooldus (t66reziim)
UF Ultrafiltratsioon

UFP Ultrafiltratsiooni pump

URR Uurea vdhenemise suhe

WPO Jaakide port

1.3 Kehtivus

Artikli numbrid

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

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

X = erinevate variantide kombinatsioon kohaletoimetamise ajal.

Tarkvaraversioon

Kéesolevad kasutusjuhised kehtivad tarkvaraversiooni SW 1.04.xx (x =
Ukskdik mis) puhul.

Masinasse paigaldatud tarkvaraversioon kuvatakse ekraanil Hooldus.

Tarkvarauuendusi tohivad Iabi viia ainult tehnilise teeninduse té6tajad!

14 Sihtgrupp

Kaesolevate kasutusjuhiste sihtgrupp on professionaalne meditsiiniline
personal.

Masinat vdivad kasutada ainult isikud, keda on juhendatud seadet korrektselt
kasutama.
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1.5 Hoiatused, teatised ja siimbolid

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

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

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

Mérgusona ja paise varv viitavad ohu astmele vdi suurusele:

A OHT!

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

Tahistab voimalikku ohtlikku olukorda. Kui seda ei valdita, voib tulemuseks
olla surm vdi tdsine vigastus.

A ETTEVAATUST!

Tahistab ohtlikku olukorda. Kui seda ei valdita, voib tulemuseks olla kerge voi
mooddukas vigastus.

TEATIS!

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

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

Pais margusdnaga

Siin on méargitud ohu tuup!

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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1.6 Teave ja tegevused

Teave

Siin jagatakse taiendavat kasulikku teavet protseduuride kohta, taustin-
formatsiooni ja soovitusi.

Tegevused
1. Selliselt on loetletud juhised tegevuse sooritamiseks.

& See siimbol tahistab tegevuse tulemust.

1.7 Tlpograafilised tavad

Klahvide ja menlide 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 Stisfeem taastatud!.
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2 Ohutus

Enne masina kasutamist lugege hoolikalt 1abi kogu jargnevates jaotistes
sisalduv ohutusteave.

2.1 Otstarbekohane kasutus

Masin on modeldud kasutamiseks hemodiallusravi teostamisel ja jalgimisel.
Séltuvalt mudelist saab masinaga rakendada jargmisi ravivorme:

*  hemodiallis (HD);

*  hemodiafiltratsioon (HDF);

*  hemofiltratsioon (HF);

+ jarjestikune (SEQ) / isoleeritud ultrafiltratsioon (ISO UF).

2.2 Naidustused kasutamiseks

Masina kasutamine on ndidustatud patsientidele, kes vajavad
hemodialllsravi neerupuudulikkuse téttu, mis on tingitud kroonilisest
neeruhaigusest ja/voi dgedast neerukahjustusest.

2.3 Vastunaidustused

Uldiselt on hemodialiiiisravi vastunaidustusteks teadaolev (ilitundlikkus méne
kasutatava materjali suhtes ja/voi voimalik patsiendi seisund (kliinilised
aspektid, kontrollimatud hldbimisega seotud anomaaliad jne).

24 Ettenahtud kasutuskeskkond

Haiglad, tervishoiuasutused véi piiratud raviteenust pakkuvad Uksused,
intensiivravi osakonnad.

Erakorralised ravimid vdimalike kdrvaltoimete raviks peavad olema hdlpsasti
kattesaadavad.

25 Patsientide populatsioon

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

Arst maarab ravi vastavalt patsiendi omadustele (siidame-veresoonkonna
seisund, hemodinaamiline stabiilsus, kaasuvad haigused, ravi taluvus,
pikkus, kaal, vedeliku- ja veremaht jne) ning Kiliinilistele nduetele.

Arst vastutab kehavalise vere hulgast tingitud riskide hoolika hindamise eest
(isedranis madala kehakaaluga patsientidel).

Mitte kasutada imikutel.

Hemodiallidsi labiviimisel rasedatel naistel ja imetavatel emadel tuleb olla eriti
ettevaatlik. Vastutav arst peab ravi maaramisel hindama vdimalikke riske
emale ja lootele.
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2.6 Ettendhtud kasutaja

Tervishoiutdétajad, kes on saanud valjadppe ja keda on juhendatud masina
kasutamiseks vastavalt k&esolevatele kasutusjuhistele ning kes saavad
tdestada, et neid on juhendatud.

Patsiendid/isikud piiratud ravivbimalustega keskkondades, keda
tervishoiutddtajad on juhendanud masinat ning koiki sellega koos
kasutatavaid meditsiiniseadmeid kasutama.

2.7 Kasutuskordade arv ja kasutamise kestus

Masin on vélja t6dtatud pidevaks tooks. Kasutuskordade arv ja kasutamise
kestus ei ole piiratud. (Maksimaalse raviaja osas tutvuge jaotisega 13.4
Raviaeg (419), eeldatava kasutusea osas vt jaotist 2.13.9 Eeldatav
kasutusiga (27).)

2.8 Jaakriskid

Masinaga seotud jaékriskid — Dialog iQ
Masinaga seotud jaakriskid on toodud alljargnevalt.

+ Kehavélise suUsteemi vahetusest tingitud verekaotus. Seda vodivad
pohjustada hulubed kehavalises slsteemis voi dialllsimasin
salvestusreziimi sisenemisel.

* Venoosse ndela oma kohalt nihkumine, millega kaasneb ootamatu rohke
verekaotus, mis vdib pdhjustada tdsiseid vigastusi, haigusi ja surma.

* Hemollls, mis on tingitud vere transportimisest vereliinides, sh
dialUsaator ja ndelad.

2.9 Korvaltoimed

Raviga seotud kdrvaltoimed — hemodiallilisravi

Neerupuudulikkusega patsiendid, kes saavad hemodialllsravi, véivad
seoses raviga kogeda koérvaltoimeid. Kérvaltoimed on jargmised:

* hlpotensioon, hipovoleemia, pearinglus, lihaskrambid, iiveldus,
oksendamine, hiipertensioon, vedeliku tlekoormus, hiipervoleemia;

* arttmiad, muiokardi oimetus, akksurm, muiokardi infarkt, perikardiit,
perikardi efusioon/tamponaad;

* happe-aluse tasakaalu haired, elektroliiitide tasakaalu haired ja nihked
(naatrium, kloriid, kaalium, kaltsium, magneesium, fosfaat, atsetaat,
glikoos, muud (vastavalt kasutatavatele kontsentraatidele), luuhaigused;

» darevus, stress, frustratsioon, depressioon, vasimus, kognitiivsed haired,
ureemiline pruriit;

*  mikropdletik, palavik, infektsioonid, sepsis, komplikatsioonid juurdepaasu-
kohas, valu;

» antikoagulantide manustamisel: suurenenud risk verejooksu tekkeks,
kanuuli pikaajaline sulgumine, trombide teke / hulibed ebapiisava
antikoagulatsiooni téttu, mille tulemuseks on diallilsi vaiksem téhusus,
verekaotus, hepariinist indutseeritud trombotsutopeenia (HIT).

Sellised koérvaltoimed nagu hipertensioon, hiipotensioon, stidamepekslemine,
pearinglus ja iiveldus vdivad olla seotud hiipovoleemia voi hiipervoleemiaga
ning neid on enamasti voimalik leevendada voi véltida patsiendi vedeliku-,
elektrolittide ning hapete ja aluste tasakaalu, verevoolu kiiruse ja
ultrafiltratsiooni kiiruse hoolika juhtimisega.
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Masinaga seotud kérvaltoimed — Dialog iQ

Harvadel juhtudel vdivad hemodiallsi kaigus tekkida Ulitundlikkusreaktsioonid,
sh anaflilaktilised (voimaliku Soki ja surmaga) voi anafiilaktoidsed
reaktsioonid, masina suhtes (nt vererbhumansett voi huldraulikaringe
materjalid) véi muude materjalide suhtes kehavélises ringes. Ulitundlikkus-
reaktsioonid vdivad pdhjustada kergeid kuni raskeid nahte ja simptomeid,
mille hulka kuuluvad: Uldine halb enesetunne, iiveldus, peavalu, sugelus,
punetus, |66ve, perifeerne turse ja naoturse, eriiteem, kontaktdermatiit,
okulaarne hipereemia, suu ja ldualuu Kipitustunne, palavik, leukopeenia,
hemollls, aneemia, hlpotensioon, hipertensioon, tahhikardia, ritmihaired,
Ohupuudus (dispnoe), Vvilistav hingamine, astmaatilised reaktsioonid,
bronhospasm, lima kogunemine kopsudes, intradialldtiline pulmonaalne
hipertensioon, vadhenenud hapniku kontsentratsioon ja/véi hingamisseiskus,
hemokontsentratsioon, krambid, teadvusetus, krooniline madala astme
sisteemne poletik, komplemendi aktivatsioon, immuunsisteemi
dusregulatsioon.

Ulitundlikkusreaktsioonide korral risk patsiendile!
Raskekujuliste litundlikkusreaktsioonide korral:

« diallds tuleb katkestada ning rakendada sobivat agressiivset ravi
anafiilaksia vastu;
* verd ei tohi kehavalisest siisteemist patsiendile tagasi kanda.

A ETTEVAATUST!

Ulitundlikkusreaktsioonide korral risk patsiendile!

Patsiente, kellel on esinenud Ulitundlikkusreaktsioone voi kes on varem olnud
dlitundlikud ja allergilised erinevate ainete suhtes, tuleb:

*  ravi ajal hoolikalt jalgida.

2.10 Kliinilised kasutegurid

Hemodialliis vdimaldab pakkuda elupaastvat ravi ning sellel on jargmised
kliinilised kasutegurid:

+ liigse vedeliku eemaldamine;

*  kogunenud ureemiliste soluutide ja molekulide eemaldamine;

* elektroliitide eemaldamine ja kontrollimine;

* happe-aluse tasakaalu reguleerimine.

Dialttsimasin juhib hemodiallUsi protsessi ning vastab kdikidele standardis
IEC 60601-2-16 toodud tehnilistele nduetele (nt tapne UFi juhtimine,

verelekkeandur, venoosne dhudetektor, enesetestid ettevalmistamise etapis
ja rdhu jalgimine akustiliste ja visuaalsete alarmide abil).
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211 Eriohud ja ettevaatusabindud

21141 Elektriohud

Vooluvérku Gihendamine ja lahtilihendamine

Masina elektriline pinge on eluohtlik.

Elektrilbogi ja tule oht!

+  Sisestage pistik alati Idpuni pistikupessa.

*  Pistiku vooluvérguga Uhendamisel véi lahtiihendamisel hoidke alati kinni
pistikust, mitte toitejuhtmest.

+  Valtige toitejuhtme kahjustamist, nt sellest masina ratastega (ile soites.

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

Masinat ei tohi kasutada ega uhendada vooluvdrku, kui korpus vdi toitejuhe
on mistahes viisil kahjustada saanud. Kahjustada saanud masin tuleb
parandada voi t66st kdrvaldada.

Toitellliti valja lllitamine ei isoleeri toitepinget masina kdigist sisemistest
osadest (nt toitefilter, toitelllit). Masina taielikuks lahtitlhendamiseks
vooluvargust eemaldage alati pistik pistikupesast!

Maandamise usaldusvaarsus

Maandus on usaldusvaarne vaid juhul, kui masin on Uhendatud ruumi
elektripaigaldise sobivasse pistikupessa.

Pdhja-Ameerika meditsiiniseadmete juhtmed ja pistikud peavad olema
margistatud tahistustega ,hospital-grade” (haiglates kasutamiseks sobilik) voi
shospital only* (ainult haiglas), mis tdhendab, et nende suhtes kehtivad
erinbuded, mis sisalduvad asjakohastes kohaldatavates standardites.
Maandusthendust tuleb sailitada tédkindlana, et kaitsta patsienti ja
meditsiinitdotajaid.

Pdéhja-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 elektril66gi oht!

*  Masin tuleb tihendada ekvivaletntse vooluvdrguga koos kaitsejuhiga.
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211.2 Kasutamine muude seadmetega

2.11.21 Vérguihendus

Masin tuleb Ghendada eraldi pistikupessa.
Arge Uhendage samasse pistikupessa tavaparaseid tarbeseadmeid ning arge
Uhendage neid paralleelselt.

Ruumide elektripaigaldised peavad vastama kéesolevatele nbuetele.

2.11.2.2 Potentsiaalide Ghtlustamine

Kui masinat kasutatakse koos teiste | kaitseklassi raviseadmetega, tuleb
potentsiaalide Uhtlustamiseks kasutada Ghendusliini, kuna lekkevool kdikidest
Uhendatud seadmetest on kuhjuv ning vodib tekitada elektrostaatilise
lahenduse keskkonnast seadmele. Saadaval on spetsiaalne potentsiaalide
Uhtlustamiseks mdeldud juhe, mis tuleb (Uhendada vastava terminaliga
masina tagakuljel.

Ohtlik patsiendile lekkevoolude t6ttu, mis tekivad, kui masinat kasutatakse
koos teiste elektriliste meditsiiniseadmetega | kaitseklassist.

«  Uhendage potentsiaalide {ihtlustaja masinaga ning koigi teiste elektriliste
meditsiiniseadmetega, mis on Uhendatud voi asetatud patsiendi
haardeulatusse (nt patsiendi toolid).

Suurenenud lekkevoolude valtimiseks tuleb kdik ihendatud varustussiisteemid
(nt tsentraalne veevarustusslsteem ja tsentraalne kontsentraadi pealevool)
samuti korrektselt potentsiaalide Uhtlustajaga tihendada.

Ruumide elektripaigaldised peavad vastama k&esolevatele nduetele.

Kasutamine tsentraalveeni kateetriga

Ontlik tsentraalveeni kateetriga patsientidele lekkevoolude téttu!

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

Tsentraalveeni kateetreid kasutades on vajalik kdrgem kaitse elektril6dgi
vastu. Elektrivool voib liikuda moodda toiteliine labi dialtitsivedeliku 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 piirvédartustega CF-
tulpi 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 kéesolevatele nbuetele.
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211.23 Elektromagnetilised koostoimed

Masin on valja to6tatud ja seda on testitud vastavalt kehtivatele hairete
summutamist ja elektromagnetilist Ghilduvust (EMC) puudutavatele standar-
ditele. Samas ei ole vdimalik tagada, et teiste seadmetega (nt mobiiltelefonid,
kompuutertomograaf) ei teki Gihelgi tingimusel elektromagnetilist koostoimet.

Masina korrektse funktsioneerimise tagamiseks tuleks véltida elektro-
magnetilist koostoimet teiste seadmetega. Tapsema teabe saamiseks tutvuge
tehniliste andmete peatikis oleva tabeliga Soovifuslikud vahekaugused voi
hooldusjuhendiga.

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

Ohtlik patsiendile masina rikke korral!

Suurenenud elektromagnetiline kiirgus voi masina vahenenud vastupanu-
voime sellele vdib pdhjustada elektromagnetilisi koostoimeid.

*+ Kui asetate DialogiQ peale voi lahedale teisi elektrilisi meditsiini-
seadmeid (nt infusioonipump), jalgige pidevalt masinat, et t66 sujuks
normaalselt.

+ Valtimaks elektromagnetilisi hdireid arge kuhjake masinale Dialog iQ teisi
seadmeid.

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

Kisimuste korral votke Gihendust kohaliku edasimiijaga.

211.24 IT-vork

Masinal on téhustatud isolatsiooniga liides selle ihendamiseks IT-vérguga,
naiteks patsiendiandmete haldamise siisteemiga.

Vérgusisteem peab vastama alljargnevatele nduetele.

* Masinaga lhendatud vérguseadmed peavad vastama standardile IEC
60601-1-2 (Elektrilised meditsiiniseadmed - Osa 1-2: Uldnéuded
esmasele ohutusele ja olulistele toimimisnaitajatele. Kollateraalstandard:
Elektromagnetiline Uhilduvus. Noéuded ja katsetused) voi mistahes
muudele kehtivatele riiklikele standarditele elektromagnetilise Ghilduvuse
kohta.

*+ Vérk ning patsiendiandmete haldamise susteemi kuuluvad seadmed
peavad vastama standardile IEC 60601-1 (Elektrilised meditsiiniseadmed
- Osa 1: Uldised nduded esmasele ohutusele ja olulistele toimimis-
naitajatele), peatlkile 16 (ME-susteemid) 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).
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+ Masinat tuleb kaitsta liigse vorgukoormuse eest (nt tulenevalt
edastatavate teadete kogunemisest voi portide skannimisest). Vajadusel
tuleb Ghendus vorguga luua naiteks ruuteri voi tulemtri abil.

+ Edastatud kripteerimata andmeid tuleb kaitsta, kasutades kaitstud,
mitteavalikku vdrku.

* Alarmiseisundite edastamist vorgu kaudu ei tohi kasutada valiste
alarmisignaalide edastamiseks (nt personali kutsumiseks).

Masinas rakendatud meetmete abil saab riske hoida mdddukatena, kui
jargitakse Ulaltoodud noudeid. Samas vdivad rikked ndutava vorguiihenduse
pakkumisel pohjustada alljargnevaid probleeme.

*  Tarkvaraga seotud probleemid
Vérguoperaatorist voi serveri tarkvarast tulenev andmekorruptsioon, mis
hélmab andmete tapsust, usaldusvaarsust ja taielikkust ning mida masin
ei suuda tuvastada. Seetottu voivad tulemuseks olla valed ravipara-
meetrite seaded.

* Riistvaraga seotud probleemid
Masina elektroonika voib olla mojutatud (nt elektrildok, kdrge pinge
vorguliinis) arvuti, ruuteri v6i muu vorku Uhendatud komponendi
riistvararikkest.

Masina konkreetsesse vorku Uhendamise eest vastutab taielikult vastutav
organisatsioon. Arvesse tuleb votta jargmisi asjaolusid:

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

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

+ Edasised muudatused vorgus vbivad tuua kaasa uusi riske, mis vajavad
tédiendavat analtsi. Vorgus tehtud muudatused hélmavad:

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

— varustuse uuendamist,

— varustuse parema vastu vahetamist.

211.25 Slidame defibrillaator

Masina kaitsmine sidame defibrillaatori méjude vastu séltub sobivate kaablite
kasutamisest.

2.11.3 Spetsiaalsed hiigieeninduded

Patsientide kaitsmiseks ristsaastamise eest on vereliinislisteemi rohuandurid
varustatud hiddrofoobsete 0,2 um  filtritega. Kui vaatamata sellele
kaitsemeetmetele siseneb veri masinapoolsetesse rdéhuanduritesse, saab
masinat uuesti kasutada ainult parast tehnilise teeninduse teostatud
puhastust ja desinfitseerimist.

DialtUsivedeliku filtreid tuleb vahetada vastavalt kasutusjuhistele.
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212 Teatis kasutajale

Kui masinaga seoses leiab aset moni tdsine vahejuhtum, tuleb sellest teatada
ettevodttele B. Braun Avitum AG ja vastutavale padevale asutusele.

213 Teave vastutavale organisatsioonile

2.13.1 Nouetekohasus

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

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

Masina analoog- voi digitaalliidestega Uhendatud lisavarustus peab selgelt
vastama asjakohastele |IEC nouetele (nt IEC 60950 andmetddtlusseadmete
puhul ja IEC 60601-1 meditsiiniliste elektriseadmete puhul). Samuti peavad
koiki konfiguratsioonid vastavama sisteemistandardi IEC 60601-1 kehtiva
versiooni peatikis 17 toodud nduetele.

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

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

2.13.2 Tootjapoolne koolitus enne kasutusele votmist

Vastutav organisatsioon peab tagama, et masinat kasutavad ainult vastava
koolituse saanud tddtajad. Koolituse peab labi viima tootja poolt volitatud
personal. Vétke Uhendust ettevdtte B. Braun Avitum AG kohaliku esindaja voi
edasimuijaga, et saada tadpsemat teavet koolituste kohta.

2.13.3 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
pdhjalikult koolitada, et tagada piisav padevus iseenda ravimiseks sarnaselt
professionaalse meditsiinitdotajaga.

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

Vastutav organisatsioon vastutab koikide edastussisteemide hgieeni
kvaliteedi eest, néaiteks tsentraalne veevarustussusteem, tsentraalsed
infusioonisiisteemid, masinatega (hendatud hemodiallilsiseadmestik,
sealhulgas vedelikuliinid Uhenduspunktidest masinasse.

Vastutav organisatsioon peab vélja tdétama higieeniplaani, kus on
maaratletud meetmed ravikeskkonna saastumise ning patsientide ja personali
nakatumise valtimiseks. Hugieeniplaan peab sisaldama desinfitsee-
rimismeetmeid ja -programme kdigi edastussisteemide ning samuti masina
jaoks.

2.13.5 Tootja vastutus

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

* masina paigaldamise, laiendamise, muudatuste voi parandustdéédega
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 voib kasutada ainult juhul, kui:

+ tootja voi tootja poolt volitatud isik on viinud kohapeal Iabi 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.

2.13.6 Masina modifitseerimine

Masina modifitseerimine on patsiendile voi kasutajale ohtlik!

. Masinat ei ole lubatud modifitseerida.
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2.13.7 Ennetav hooldus ja tehniline ohutuskontroll
Masinal puuduvad kasutaja poolt hooldatavad osad.

Mistahes hooldus- vdi parandustbid voi osade vahetust peavad teostama
tehnilise teeninduse td6tajad. Hooldustehnikutele on tootja poolt saadaval
kogu vajalik teave paigaldamiseks, kasutuselevotuks, kalibreerimiseks,
hoolduseks ja parandustdéddeks.

Ohtlik patsiendile masina rikke korral!

Hooldusintervalli Gletamine véi hoolduse vahelejatmine voib mdjutada masina
ohutust ja seega ka patsiendi ohutust.

+ Teostage tehnilisi kontrolle ja ennetavaid hooldustoiminguid ettenahtud
ajavahemike jooksul.

Regulaarne ennetav hooldus (teenindus)

Regulaarset ennetavat hooldust (teenindus) tuleb teostada iga 24 kuu jarel
vastavalt konkreetsele kontrollnimekirjale hooldusjuhendis ning juhindudes
kasutusjuhistest.

Regulaarne ennetav hooldus hdlmab kuluvate osade vahetust seadme
rikkevaba t66 tagamiseks. Seda vdivad teostada ainult koolitatud t66tajad.

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

Tehniline ohutuskontroll

Tehnilist ohutuskontrolli tuleb teostada ja dokumenteerida iga 24 kuu jarel
vastavalt konkreetsele kontrollnimekirjale hooldusjuhendis ning juhindudes
kasutusjuhistest.

* Masina kontrolli voivad 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 I&biviimist
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 péarast tahtmatult tugevat 166ki,
naiteks podrandale kukkumise jéarel v&i nende struktuuri muutuste
tuvastamisel.
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2.13.8 Lisatarvikud, varuosad ja iihekordsed tarvikud

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

Alternatiivina voite kasutada ainult selliseid Ghekordseid tarvikuid, mis

+ vastavad asjakohastele juriidilistele ndutele teie riigis ja

* on tootja poolt vélja té6tatud kasutamiseks selle masinaga.

Kasutage ainult originaalseid lisatarvikuid ja varuosi, mille tootjaks on B.
Braun Avitum AG ja mida miib B. Braun Avitum AG vdi ettevotte volitatud
edasimuijad.

2.13.9 Eeldatav kasutusiga

Seadme DialogiQ puhul on B.Braun Avitum AG maaranud kindlaks
minimaalse kasutusea 10 aastat. Masina tegelikku té6korda tuleks hinnata
vastavalt alljargnevale.

* Masin sooritab parast igat sisselllitamist rea eneseteste tagamaks, et
koik ohutusega seotud funktsioonid toimivad.

. Kasutatakse ainult heaks kiidetud varuosi.

« Sertifitseeritud hooldustehnikud teostavad hooldustdid vastavalt
hooldusjuhendile.

* Tehnilist ohutuskontrolli  viiakse |8bi regulaarselt  kooskdlas
hooldusjuhendi ja asjakohaste eeskirjadega.

Masin on taielikult toédvalmis, kui tlaltoodud nduded on korrektselt taidetud.

2.13.10 Jaatmete korvaldamine

Parast kasutamist voivad ravi ajal Uhekordseks kasutamiseks mdeldud
tarvikud, naiteks tuhjad kotid vdi mahutid, kasutatud vereliinid ja kasutatud
filtrid, olla saastunud nakkuslike haigustekitajatega. Kasutaja vastutab selliste
jaatmete korrektse kdrvaldamise eest.

Jaatmete korvaldamine peab toimuma vastavalt kohalikele eeskirjadele ja
vastutava organisatsiooni sisekorrale. Arge visake selliseid jdatmeid 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/EL). Arge visake selliseid jaadtmeid 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 votab tagasi varuosad ja vanad seadmed.

2.13.11 Tehnilised muudatused

Ettevottel B. Braun Avitum AG on 6igus teha toodetesse muudatusi vastavalt
tehnika arengule.
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3 Toote kirjeldus

3.1 Lahikirjeldus

Joon. 3-1 Dialog iQ

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

Masin reguleerib ja jalgib nii dialuusivedeliku kui kehavélise vere poolt.

Masin valmistab ette diallUsivedeliku ja transpordib selle dialisaatorisse.
Dialtiusivedelik (sissetulev vedelik) ja dialisaat (véljaminev vedelik) on
mahuliselt tasakaalus. DialUUsivedeliku koostist jalgitakse pidevalt.
Temperatuuri saab valida piiratud vahemikus. Ro&hku diallisaatoris
reguleeritakse soltuvalt UFi kiirusest ja kasutatavast dialiisaatorist. UFi kiirust
saab valida piiratud vahemikus.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 31



Dialog iQ

32

Toote kirjeldus

Kehavélise vere poolel asuv veri transporditakse I|abi diallsaatori.
Hepariinipumbaga voib vere hiitbimise valtimiseks manustada antikoagulanti.
Turvadhudetektor (SAD) tuvastab ©&hu olemasolu vereliinisiisteemis.
Verekadu labi dialiisaatori membraani jalgitakse verelekkeanduriga (BLD),
mis ma&arab kindlaks vere olemasolu dialisaadis.

Seadet saab kasutada dialliGsiks atsetaadi vOi bikarbonaadiga.
Segamisvahekorda ja kontsentratsioone saab teatud piires seadistada.
Vdimalik on seadistada profiile.

Diallusivedeliku voolu (DFi vool) saab valida piiratud vahemikus.

Jarjestikkust ultrafiltratsiooni (SEQ UF) vdib rakendada luhiajaliseks
suuremate vedelikukoguste eemaldamiseks.

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

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

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

3.2 Ravi tudbid

3.2.1 Hemodialtis (HD)

Hemodialliiis on koéige levinum ravivorm homoostaasi sailitamiseks
neerupuudulikkusega patsientidel. Vastavalt kliinilisele vajadusele maéarab
arst raviajad ja -sageduse. Kui dialliiis kestab 12 tundi nadalas, vdib ravi Iabi
viia naiteks kolm korda nadalas 3 kuni 6 tundi (enamasti ligikaudu 4 tundi).
Too6reziim

Masin pumpab verd patsiendi vereringes olevast kateetrist dialisaatorisse.
DialUsaatoris eraldatakse verest ainevahetuse jaakproduktid. Diallsaator
toimib filtrina, mis on poollabilaskva membraani abil jagatud kaheks osaks.
Uhel poolel voolab patsiendi veri, teisel poolel dialliiisivedelik. Protseduuri ajal
valmistab masin diallidsivedelikku. See koosneb veest, millele on vastavalt
iga patsiendi vajadustele lisatud kindlas koguses elektrollilite ja bikarbonaati.
Elektrolildi ja bikarbonaadi kontsentratsioone dialliisivedelikus regu-
leeritakse osasid aineid verest difusiooni ja konvektsiooni teel eemaldades
ning samal ajal teisi aineid lisades. See saavutatakse enamasti difusiivse
kliirensi kaudu |abi dialisaatori poollabilaskva membraani. DialUsaat
transpordib ainevahetuse  jaakproduktid dialUsaatorist dialisaadi
valjavoolusiUsteemi. Puhastatud veri juhitakse seejarel tagasi patsienti.
Protseduuri ajal jalgib seade verevoolu kehast valjas, pumpab verd ja
diallUsivedelikku eraldi tsirkulatsioonististeemides labi dialisaatori ning jalgib
dialGtsivedeliku koostise ja mahu tasakaalustatust. Seadme osaks olevat
hepariinipumpa vdib kasutada antikoagulantide lisamiseks verre, et valtida
kehavélises vereringes hilvete moodustumist. Lisaks vere puhastamisele
eemaldab seade verest vedelikku, mis eritatakse tavaparase neerude t66
korral neerude kaudu.
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3.2.2 Vahelduv ultrafiltratsioon (SEQ UF)

Jarjestikkust ultrafiltratsiooni (SEQ UF, jarjestikune teraapia, Bergstroemi
teraapia) voib rakendada lUhiajaliseks suurema vedelikukoguse
eemaldamiseks patsiendilt. SEQ UFi vbib kasutada ka isoleeritud
ultrafiltratsiooniks ravi alguses ning kogu ravi kaigus. Taiendava teabe
saamiseks tutvuge jaotisega 5.10.1 Ultrafiltratsiooni parameetrite maaramine
(109).

Tooreziim
Jarjestikuse ultrafiltratsiooni kaigus ei voola |abi diallisaatori dialliisivedelikku.

Selle ravi voi ravietapi eesmargiks on ainult patsiendi verest vedeliku
eemaldamine.

3.23 Hemodfiltratsioon (HF Online)

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

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

Tébreziim

Hemofiltratsiooni (HF) kaigus téddeldakse verd peamiselt 1&bi diallisaatori
membraani toimuva konvektsiooniga. Hemofiltratsiooni kdigus ei pumbata 1abi
dialUsaatori dialliUsivedelikku. Selle asemel rakendatakse steriilse asendus-
vedeliku infusiooni vereliini kas diallisaatorist Ules- voi allavoolu. Séltuvalt
sellest, kas selline asendus toimub dialiisaatorist Ules- vai allavoolu, nime-
tatakse protseduuri kas eellahjenduseks (llesvoolu) voéi jarellahjenduseks
(allavoolu). DialUsaatori filtrimembraani veelabilaskvus on kdrgem Kkui
hemodialldsi filtril. See sisaldab koérgvoomembraani ning vdéimaldab
markimisvaarselt suurema koguse vedeliku ultrafiltratsiooni kui hemodialiiis.
Elektrollitide kontsentratsioonid asendusvedelikus on samad mis
dialUUsivedelikus. Maksimaalne asendusvool on 400 ml/min, st maksimaalne
maht 4-tunnise ravi ajal on 96 liitrit. Labi diallisaatori ultrafiltreeritakse sama
kogus. Seeldbi suureneb konvektiivne kliirens, mistdttu on eliminatsioon
sarnane hemodiallilsi kdigus saavutatud tulemustega.

3.24 Hemodiafiltratsioon (HDF Online)

Hemodiafiltratsioon (HDF) on HD ja HFi kombinatsioon. Selle protseduuri
kaigus kasutatakse nii dialiusivedelikku 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 {lipuhta dialiUsivedeliku, mida saab kasutada asendus-
vedelikuna.

To6reziim

Hemodidfiltratsiooni  (HDF) kaigus tdddeldakse verd difusiooni ja
konvektsiooni abil. Erinevalt puhtast hemofiltratsioonist voolab diallilsivedelik
HDFi puhul [8bi dialisaatori. Samal ajal toimub ka kindla koguse
asendusvedeliku infusioon patsienti. Sodltuvalt sellest, kas selline asendus

toimub diallsaatorist Ules- voi allavoolu, nimetatakse protseduuri kas
eellahjenduseks (Ulesvoolu) vai jarellahjenduseks (allavoolu).
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3.3 Raviprotseduurid

3.31 Kahe ndelaga protseduur

Kahe nodelaga protseduur on hemodiallilisi puhul standardne tehnika. Verd
ekstraheeritakse patsiendilt |1&bi arteriaalse vaskulaarse juurdepaasutee.
Verepump pumpab pidevalt verd |8bi arteriaalse vereliinisiisteemi
dialiisaatorisse. Ainevahetuse jddkproduktide vahetus vere ja diallitsivedeliku
vahel toimib |abi diallisaatori poollabilaskva membraani. Parast seda juhitakse
veri tagasi patsiendi veeni labi venoosse vereliinisisteemi ning venoosse
kambri (mis toimib &huptudurina), turvadhudetektori ja teise vaskulaarse
juurdepéasutee kaudu. Kasutatud diallidsivedelik pumbatakse seadme
dialisaadi valjavoolustisteemi.

3.3.2 Uhe néelaga protseduurid

Uhe néelaga (SN) protseduuri rakendatakse juhul, kui patsientidel esineb
probleeme levinuma kahe néelaga (DN) protseduuri kasutamisel. Uhe
ndelaga protseduuri puhul kasutatakse veenitee loomiseks ainult Uhte ndela
(Uhe nbéelaga kanldl) vdi Uhe valendikuga tsentraalset veenikateetrit.
Vereliinisisteemi arteriaalne ja venoosne ots Uhendatakse Uhe valendikuga
fistulindela vdi tsentraalse veenikateetriga Y-adapteri kaudu. Seda
protseduuri rakendatakse juhul, kui probleemsete veresoonte tdttu on
vdimalik kasutada vaid Uhte fistulindela vdi on kasutusel ainult Uhe
valendikuga tsentraalveeni kateeter. Vorreldes kahe ndelaga diallilisiga
vahendab see punktsioonide arvu poole voérra, sailitades patsiendi
juurdepaasutee.

Voéimalik on kasutada jargmisi Uhe ndelaga protseduure:

e (he noéela ristumisihendus (SNCO) kui alternativ kahe noelaga
protseduurile;

e (ihe noela klapp (SNV) kui hadaabiprotseduur diallilsi Iopetamiseks
juhul, kui esineb probleeme kahe ndelaga protseduuril.
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3.3.2.1 Uhe néela ristumisiihendusega protseduur

Uhe néela ristumisiihendusega (SNCO) protseduur teeb vdimalikuks pideva
verevoolu |abi diallisaatori, kasutades ainult Uht verepumpa ja Uht
patsiendiihendust. Spetsiaalne ettevotte B. Braun vereliinisisteem on SNCO
protseduuriks vajalik.

Tooreziim
Hepariinipump

2 Verepoolne sisend
(PBE) POD

3 Dialtisaator @
Verepump @

5 Arteriaalse rohu andur

6 Venoosse rohu andur @ @ @ @

(PV)

7 Verepoolse sisendi

(PBE) réhuandur @

Arteriaalne kamber
Venoosne kamber
10 Hematokriti andur (HCT

andur)(valikuline) @

11 Turvadhudetektor (SAD)
12 Arteriaalse vooliku

klamber (SAKA) 12 3

13 Venoosse vooliku
klamber (SAKV) Joon. 3-2 Toimemehhanism - iihe ndelaga ristumisiihendus

14 Patsiendi hendused

Kui arteriaalse vooliku klamber @ on avatud ja venoosse vooliku klamber ®
suletud, juhib verepump @ verd eelnevalt seadistatud kiirusel patsiendi
vereringest |abi dialisaatori ® venoossesse kambrisse @ . Tase kambris
tduseb. Rdhku venoosses kambris © jalgitakse venoosse rdhu anduri ® abil.
Kui saavutatakse maaratud venoosse uUmberlilituse rohk, sulgub arteriaalse
vooliku klamber @ . Vahetult parast seda avaneb venoosse vooliku klamber
®@ . Veri voolab venoossest kambrist @ tagasi patsiendile. Verepump ®
pumpab verd arteriaalsest kambrist labi dialiisaatori ® venoossesse
kambrisse ®. Rohku arteriaalses kambris ® jalgitakse arteriaalse réhu anduri
® abil. Kui saavutatakse maaratud arteriaalse uUmberlilituse rdhk, sulgub
venoosse vooliku klamber @ ning avaneb arteriaalse vooliku klamber @ . Veri
voolab uuesti arteriaalsesse kambrisse ning protsess algab uuesti vere
vétmisega patsiendilt.

SNCO eelised tavapéraste iihe ndelaga protseduuride ees

Arteriaalse sisendrohu ja venoosse valjundréhu 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 tdhusam tanu suurele
téddeldava vere kogumahule.
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3.3.22 Uhe néelaga ventiiliprotseduurid

Uhe néela klapiga (SNV) protseduur véimaldab probleemide korral (nt
patsiendi juurdepaasuteel) lllituda Umber kaimasolevalt kahe noelaga
dialtisilt.

Tdbreziim
Kuna tegu on hadaabiprotseduuriga, on patsient enamasti (hendatud
standardse arteriaalse-venoosse 1-kambrilise slisteemiga. Arteriaalsed ja

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

Kui venoosse vooliku klamber (Joon. 3-2 Toimemehhanism — UGhe ndelaga
ristumistihendus (35), ® ) on suletud ja arteriaalse vooliku klamber @ avatud,
pumpab verepump @ verd patsiendi vereringest |dbi dialiisaatori ®
venoossesse kambrisse @. Réhku venoosses kambris © jalgitakse venoosse
rohuanduri ® abil. Niipea kui saavutatakse eelnevalt maaratud Ulemine
Umberlilitusrohk, lllitub verepump @ valja ning avaneb venoosse vooliku
klamber @ . Rohu tottu venoosses kambris ® voolab veri [abi dialisaatori ®
tagasi patsiendi vereringesse, kuni saavutatakse alumine Umberlllitusrohk.
Kui venoosses kambris ® on saavutatud alumine Umberlilitusrdhk voi kui
mdddunud 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 tsikli kdigus ning seadistatakse
ravi ajaks automaatselt vahemikku 3 kuni 10 sekundit. Kui alumist
Umberlilitusrdhku ei saavutatud, lulitub seade Umber arteriaalsele faasile 10
sekundi parast.
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10

11

12

13

14

15

Hepariinivooliku hoidik
Hepariinipump
Kinnitused vereliinidele
Verepump

Arteriaalse rdhu andur
(PA, punane)

Venoosse rohu andur
(PV, sinine)

Vere poole
sisendréhuandur (PBE,
valge)

Asenduspump

Vereliinististeemi
kambrite kinnitused

Jaakide port ja
asendusport

Hematokriti andur (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 tulpide puhul paigaldatud véi mis on

saadaval valikulisena.

Eesvaade, kehavéline veretd6tlusmoodul

@ @

Joon. 3-3 Eesvaade
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Eesvaade

Monitor

Infusioonipost

Hepariinipump

Diallisaatori hoidik @

Verepump @
Asenduspump

R&huandurid
(réhupordid)

8 Vereliinististeemi
kambrite kinnitused

9 Jaakide port ja @ @

N O oA OWN -

asendusport @

10 Hematokriti andur (HCT @
andur)(valikuline)

11 Turvadhudetektor (SAD) ®

punase anduriga

12 Imitoru fiksaator
kaitsekattega

13 Arteriaalse ja venoosse

vooliku klambrid (SAKA/ an
SAKV)
14 Alus lekkeanduriga 12 a3

15 Ratas koos rattapiduriga

Joon. 3-4 Eesvaade
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Tagantvaade

1 ABPMi manseti korv

2 Multifunktsionaalne
kaepide transpor-
timiseks

3 Personali kutsumine
(valikuline)

4 Andmevérgu liides (DNI) @
LAN-Uhenduse jaoks
(valikuline)

DF/HDFi filtri kate

Potentsiaalide
Uhtlustamise terminal

Pistikupesa

Avariijduallikas/aku @ @
Tsentraalse

kontsentraadi
pealevoolu ihendus

10 Diallisaadi valjavool
11 Vee sissevool @

Joon. 3-5 Tagantvaade
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Potentsiaalide
Uhtlustamise terminal

Pistikupesa

Tsentraalse kontsen-
traadi pealevoolu
uhendus

Dialtsaadi valjavool

Vee sissevool

Uhendused tagakiiljel

® @ ®

Joon. 3-6 Uhendused tagakiiljel
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Killgvaade, parem pool

1 Bikarbonaadi kasseti

hoidik
2 Loputussild
Uhendustega % % % Q
dialUsaatori liitmike
jaoks @ @ @
3 Desinfektsioonivahendi @ @

Uhendus

Joon. 3-7 Kiilgvaade, parem pool
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Killgvaade, vasak pool

1 Kaardilugeja
2 ABPMi ihendus

Joon. 3-8 Kiilgvaade, vasak pool
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Seadme tlibid

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

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

*  hepariini ststlapump,

+ dialsaatori hoidik,

» dialtisivedeliku filtri thendus,

+ infusioonipost,

. bikarbonaadi kasseti hoidik,

*  kaardilugeja,

« aku,

+ ABPM (automaatne vereréhu mddtmine),

* Adimea (Kt/V mddtmised) jne.

Muid funktsioone saab paigaldada lisadena. Rohkem teavet leiate peatikis 11
Omadused (259) ja peatiikis 14 Lisatarvikud (435).

Jargmises tabelis on toodud Ulevaade ravivdimalustest iga masina tuibi
puhul.

HD-masin HDF-masin

HD (kahe ndelaga) HD (kahe ndelaga)

HD Uhe nodela ristumistiihendus HD (he nodela ristumistihendus
HD Uhe néela klapp HD Uhe néela 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 esikiljel.

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

Jaakide porti kasutatakse ettevalmistuse etapis fusioloogilise lahuse
aravooluks. Jaatmekotti ei ole vaja, kuna heitvedelik voolab otse masina
véljundisse.
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3.4.2 Simbolid masinal

Siimbolid masinal

Simbol

Kirjeldus

Jargige kasutusjuhiseid.

Jargige ohutusteavet.

TuUp B rakendatav osa
Klassifikatsioon vastavalt IEC 60601-1

Potentsiaalide tihtlustamise Gthendus

C <G>

Masina SISSE/VALJA liiliti

Vahelduvvool

Valikulise personali kutsumise hendus

= = 2

Uhendus automaatseks vererdhu méétmiseks
(ABPM)

Sodvitav materjal. Keemilise pdletuse oht.

max @ 142kg  max @ 107kg

Masina maksimaalne kaal koos kdikide lisade ja
Uhekordsete tarvikutega (vasakul pool) ja ilma
nendeta (parem pool) (koos kdigi tihekordsete
tarvikutega = maksimaalne t66koormus)
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Simbolid ABPMi mansetil

Dialog iQ

Simbol

Kirjeldus

4]

Vt lahemalt kasutusjuhendist

1R

T

Tadp BF defibrillatsioonikindel rakendatav osa
Klassifikatsioon vastavalt IEC 60601-1

Mansett on lateksivaba.

Manseti suurus: S (véike), M (keskmine), L
(suur), XL (Ulisuur). Vastavat suurust téhistab
ristkilik simboli Gmber.

ézj Olavarre imbermé6du vahemik
1 Il Manseti 6ige suuruse margistus
INDEX :

Manseti paigutuse margistus
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Toote nimetus
Viitenumber
Seerianumber
Tootmiskuupaev
Nimivdimsus
Nimipinge
Nimisagedus

Lugege kaasasolevaid
dokumente

Rakenduvad
korvaldamist
puudutavad direktiivid

B-tllpi patsiendiga
kokkupuutuv osa

Korpuse kaitseklass

CE margistus ja
sertifitseeritud asutuse
tunnus

Mitte kasutada

tuleohtlike anesteetiliste

gaaside lahedal
Riigispetsiifilised
nduded, mis vdivad
varieeruda
Unikaalne seadme
identifitseerimise ja
ulemaailmse
kaubaartikli number

Tootja aadress

Toote kirjeldus

343

Jargmisel joonisel on kujutatud titbiplaani ndide. Tegelikke vaartusi ja teavet
vaadake masina tidbiplaadilt.

Tulbiplaat

(Dialog @©

0000000 (5)VA:0000 ‘ c®2,,

[SNI3) 000000 (8)V: 0000
(M 400zz-YY-xX (T)Hz: 0000 E@ 21@@ RX only

Of o

GTIN: 04046964679469
(01)04046964679469(11)170905(10)000002(21 )oooo@z)oooooooo

Manufacturing facility:
B. Braun Avitum AG
Am Buschberg 1
34212 Melsungen, Germany )

B| BRAUN B. Braun Avitum AG

Made in G Schwarzenberger Weg 73-79
L age in ermany 34212 Melsungen, Germany

Joon. 3-9 Tulbiplaat
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3.4.4 Kommunikatsiooniliidesed

Andmevdrguliides (DNI)

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

DNI kasutab vorgukommunikatsiooniks TCP/IP protokolli. Vork peab olema
konfigureeritud (serveri IP-aadress, pordid jne) TSM-reziimis seadme esmase
kaivitamise ajal. Ka DNI to6reziim seadistatakse eelnevalt TSM-reziimis.

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

*  DNI-WANI 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. Tdpsema teabe saamiseks votke Uhendust oma
kohaliku edasimuidjaga.

Vorguside aktiveeritakse niipea, kui kaardilugejasse sisestatakse patsiendi
kaart, ning deaktiveeritakse masina valjalulitatamisel.

Levinumate rinnakute blokeerimiseks on masina tarkvara tulemuir
konfigureeritud keelama mistahes valist juurdepaasu, vélja arvatud serverile
TSM-reziimis maaratud |P-aadresside lugemiseks ning filtreeritud
sissetulevatele andmepakkidele, mis vastavad Nexadia voi WANI slintaksile.
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1 Signaaltuli
2 SISSE/VALJA liliti
(toiteluliti)

Aku laadimise indikaator

Verepumba kiiruse
vahendamine

Klahv K&ivita/peata

Verepumba kiiruse
suurendamine

7 Klahv Alarmi
vaigistamine

8 Klahv Sisesta

48

Toote kirjeldus

345 Juhtelemendid ja indikaatorid monitoril

@® @We® ® ®

Joon. 3-10 Monitor juhtelementide ja indikaatoritega

Signaaltuled

Monitori signaaltuli @ vdib sittida podlema 3 erinevas varvitoonis, mis
tahistavad eri olekuid: t66 (roheline), hoiatus/tdhelepanu (kollane) ja alarm
(punane).

Signaaltuli ® pdleb roheliselt seni, kuni akut laetakse.

Klahvid

Isegi kui ekraan on vdlja lulitatud (nt puhastamise ajal), saab masina
péhifunktsioone juhtida monitori klahvide abil.

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

Klahv ® (Kd&ivita/peata) kaivitab voi seiskab verepumba.

Kui vajutate kaivitamise/peatamise klahvi verepumba t66tamise ajal, siis
verepump seiskub, venoosse vooliku klamber (SAKV) sulgub, ultrafiltratsioon
peatub ja masin lulitub méddavoolu reziimi.

Klahv @ (“-” klahv) vdhendab verepumba Kiirust.

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

Klahve “~” vbi “+” vajutades muutub ainult kasutajaliidese ekraanil kuvatav
vaartus. Parast 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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1 Raam
2 Ekraan

Dialog iQ

3.5 Kasutajaliides

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

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

3.5.1 Puuteekraani llesehitus

Raam

Raam (Joon. 3-11, @ ) on vastavat kuubi kiilge tahistav fikseeritud ala ekraani
® Umber. Seal on kuvatud oluline teave, mis soltub masina to6faasist ja
ravietapist, ning mitmed ikoonid.

@

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

Raami pais (vasakult paremale):
+ otsetee ekraanile Seadistus,
« vorguside olek,

*  patsiendi nimi,

*  masina toofaas,

» teave faasi kohta,

»  otsetee hepariiniandmete juurde ekraanil Sisestus.

Raami vasakul kiiljel on vaartused, mis soltuvad td6faasist (llevalt alla):

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

»  temperatuur ja juhtivus desinfitseerimise ajal.
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Kasutusjuhised
Graafiline juhiste ala

Vertikaalsed ja
horisontaalsed
kerimisribad

Toote kirjeldus

Raami paremas servas (Ulevalt alla):

ikoonid Uhenda patsient, Eeltditmine, Vahetage kassett véla,
Etfevalmistuse peatamine, OotereZiim ettevalmistuse ajal;

ikoonid Reinfusioon, Tagasi ravi juurde, Hédaolukord, Min. UF,
Mobbdavool, Vahelage kasself vala, Ravi katkestamine, otsetee
hepariiniandmete juurde ning valikute Protokoll ja Avakuva juurde ravi
ajal;

ikoonid 7iihjendage dialiisaator, Tiihjendage kassettja Desinfitseerimine
parast reinfusiooni;

ikoon Desinfitseerimise peatamine ja otsetee Avakuva juurde desinfit-
seerimise ajal.

Raami jaluses on (vasakult paremale):

abiikoon;

otsetee taimeri/hairekella alammenuusse;

otsetee funktsiooni KUFmax juurde (valikuline);

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

ekraaniluku ikoon (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 sdltuvalt valitud ravi
tulbist.

Vertikaalset vdi horisontaalset kerimisriba ® puudutades vdi ligutades saab
kasutaja ekraane (kuubi kilgi) pdorata. Selle kohta saate rohkem lugeda
jaotisest ,Ekraanid — kuubi kontseptsioon®.
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1 Alarmivali
Hoiatusvali

Helialarmi katkestamise
siimbol

4 Signaaltuli

Dialog iQ

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 vdi 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. Kui
puudutate veel kord, kuvatakse alarmi abitekst, kus jagatakse teavet alarmi
pdhjuste ja lahenduste kohta.

Raami jaluse paremal kiiljel asuv helialarmi katkestamise simbol ® naitab, et
helialarm on valja lUlitatud. Hoolimata sellest eksisteerib siiski endiselt alarmi-
vOi hoiatusolukord.

Tapsema teabe saamiseks tutvuge peatikiga 12.3 Alarmide ja hoiatuste
kuvamine ja vaigistamine (322).
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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

52
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Ekraanid — kuubi kontseptsioon

Kasutajaliides esitatakse kuubina.

Joon. 3-14 Kasutajaliidese kuup

Kuup koosneb 6 kiiljest (ekraanist), millest igalihel on kindlaks maaratletud
menld. Vajamineva ekraani eesmisse asendisse saamiseks pddrake kuupi
fikseeritud raamis horisontaalselt ja vertikaalselt. Seda saab teha kas
kerimisribade abil voi puudutades kerimisribade otstes olevaid nooli.

1. Puudutage horisontaalset kerimisriba ning liikuge vasakule voi paremale voi
puudutage horisontaalse kerimisriba nooli, et liikuda ekraanide Programmi
valimine/Kell, Avakuva, Sisestus ning ekraani Sead/stus vahel.

2. Puudutage vertikaalset kerimisriba ja liikuge Ules voi alla voi puudutage
vertikaalse kerimisriba nooli, et liikuda ekraanide /nfo, Avakuvaija Hooldus
vahel.

Joon. 3-15 Kuubi kilje tahis, kui valitud on ekraan Avakuva
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Kuubi kilje tahis ekraani alumises paremas osas naitab kasutajale, millisel
kuubi kiiljel ta hetkel asub. See kuubi kiilg, kus praegu asutakse, on margitud
laimirohelisega.

Soltuvalt 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 tuubi. Ravi etapis on ekraani Programmi valimine
asemel ekraan Kell.

Ekraan Avakuva muutub soltuvalt 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 sdltuvalt ravietapist.

Ravi ajal on voimalik graafiliselt kuvada erinevat informatsiooni:
«  KWV;

+ PA, PV, PBE;

*  vererdhk;

*  pulsisagedus;

*  veremahu muutus (valikuline);

*  spO, (valikuline);

«  UFi kiirus;

. dialttsivedeliku vool.

Kui ekraanil on aktiveeritud ABPMi ikoon, kuvatakse ABPMi aken.

Kadikides ravietappides kuvatakse UFi maht, UFi Kiirus, raviseansi aeg ja
juhtivus. Puudutades seda ala avatakse ekraan Refsept.

Ekraanil Hooldus on esitatud jargmine tehniline teave:

* enesetestide olek;

*  verepooolse osa vooludiagramm;

+ dialUdsivedeliku 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. Vdimalik on kuvada Kt/V
ja HCT graafik.

Ekraanil Sisesfus saab sisestada voi muuta kdiki olulisi raviparameetreid,
naiteks UFi mahtu, raviseansi aega, hepariini jne.
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Ekraanil Seadistus on véimalik muuta jargmisi Gldparameetreid:
*  kuupaeyv;

+ 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 Sefup, et seadistada
rohkem parameetreid (slisteemi konfiguratsioon). Tapsema teabe saamiseks
tutvuge peatiikiga 10 Kasutaja seadistuse reziim (235).

3.5.2 Kasutaja juhendamine

Alarmidest ja masina seisunditest, mille puhul on vajalik kasutaja
tegutsemine, antakse alati méarku helisignaaliga, et teavitada kasutajat ka ilma
masinat vaatamata.

Kui masina jargmisesse tdofaasi liikumiseks (nt eeltditmise voi ravi
alustamiseks) tuleb vajutada nuppu, on see nupp esile toodud vilkuva
raamiga (vt Joon. 3-16, @ ).

Joon. 3-16 Esiletoodud ikoon Eeltéditmine
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3.5.3 Pikk nupuvajutus

Raviga seotud asjakohaste parameetrite profiilide muutmisel

»  Ultrafiltratsioon (UF)

*  Bik. juhtivus

*  Loplik juhtivus

«  Bik. kontsentratsioon

»  Naatriumi kontsentratsioon

tuleb olla eriti tdhelepanelik. Tahtmatute muudatuste valtimiseks tuleb nuppu

OK vajutada seni, kuni nupu kohal olev olekuriba muutub punasest
roheliseks, et kinnitada uued profiiliseaded.

3.54 Kinnitamise aknad
Ménede (nt ohutust puudutavate) valikute ja parameetrite seadistamisel voib

olla ndutav spetsiaalne kinnitus. Sellisel juhul kuvatakse ekraani keskel
kinnitamise aken (vt Joon. 3-17 ja Joon. 3-18 naidetena).

Joon. 3-17 Bikarbonaadi kasseti vahetuse kinnitamise aken
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Joon. 3-18 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 (séltuvalt aknas toodud informatsioonist).

Kéaesolevate kasutusjuhiste jargnevates peatikkides ei tooda selliseid aknaid
alati selgesdnaliselt védlja ega kujutata nende ekraanipilte, kuna eesmargiks
on informatsiooni véimalikult IGhike esitus.

3.5.5 Koikide ikoonide lilevaade

Ikoonid on kontrollnupud puuteekraanil, mida kasutatakse masinaga
to6tamiseks.

Soltuvalt kuubi kiiljest on saadaval erinevad ikoonid, mis koéik tahistavad
konkreetset toimingut. Kdikide ikoonide nimekiri on esitatud allpool.

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

1. lkoon (funktsioon/toiming, mida ikoon t&histab) on deaktiveeritud.
Puudutage ikooni.

% lkoon (funktsioon/toiming, mida ikoon tahistab) on aktiveeritud.

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

Néide: otsetee

1. Puudutage raamil ikooni Hepariin.

%  Ekraan Hepariin avaneb kohe.
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Kaoik ikoonid on loetletud alljargnevas tabelis:

lkoon

Kirjeldus

Raam

Otsetee ekraanile Seaded, et hallata patsiendikaardi
andmeid.

Abifunktsioon: puudutage ikooni Ab/ ning parast seda ikooni
vOi piirkonda ekraanil, mille kohta tahate saada rohkem
teavet. Kuvatakse infoaken. Valige OK. Seejarel aken
sulgub. Kui olete Idpetanud, puudutage uuesti ikooni AbJ, et
deaktiveerida abifunktsioon. Funktsioon deaktiveeritakse
automaatselt, kui 30 sekundi jooksul ei ole sooritatud Uhtegi
tegevust.

Otsetee taimeri/hairekella juurde viib taimeri seadistuste
juurde ekraanil Seadistus

Funktsiooni KUFmax otsetee ja indikaator (valikuline
KUFmaxi funktsioon)

Deaktiveerib kdik puutefunktsioonid 10 sekundiks, et
vbimaldada ekraani puhastada

Otsetee ekraanile Avakuva

Otsetee hepariiniandmete juurde ekraanil Sisestus,

Hepariini kiirus

Avaneb ekraan Hidaolukord, kus on rohkem funktsioone,
naiteks infusiooniboolus

MIN UF

Aktiveerige minimaalne ultrafiltratsioon

Dialtiisi méodavool: labi dialtisaatori ei voola
dialtiUsivedelikku

Dialtits peauhenduse kaudu: labi dialtisaatori voolab
dialuUsivedelik

Alustage eeltéitmisega

Katkestage ettevalmistus ja naaske ekraanile Programmi
valimine

Vahetage bikarbonaadi kassett vélja
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lkoon Kirjeldus

Otsetee valiku Profokol/juurde ekraanil /nfo

Aktiivne ainult ravi ajal.

Protokoll

Katkestage ravi (ravi on peatatud)

Kinnitage ettekirjutuse andmed ja Ghendage patsient. Parast
patsiendi Glhendamist saab alustada raviga.

Véljuge ravireziimist ja alustage reinfusiooniga

Jatkake raviga péarast eelnevalt seadistatud raviaja
moddumist

Raviga saab jatkata seni, kuni see ikoon on aktiveeritud.

Diallisaatori tiihjendamine: diallisaat eemaldatakse
dialUsaatorist

Bikarbonaadi kasseti tiihjendamine: vedelik eemaldatakse
bikarbonaadi kassetist

Valige desinfitseerimine

Véimalik ainult parast reinfusiooni.

Dialliusivedelik ootel (ootereziim)

Peatage desinfitseerimine

See ikoon kuvatakse desinfitseerimise ekraanil loputusfaasis.

Valige tasemete reguleerimine

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

Sisestusekraan

Ettekirjutuse andmed: raviaeg, UFi maht, UFi kiirus,
bikarbonaadi juhtivus, (I6plik) juhtivus, hepariini kiirus,
hepariini seiskumisaeg, dialtitisivedeliku vool

Nexadia andmed (valik Nexadia)

Kui Nexadia on aktiveeritud, asendab see ikoon ulalmainitud
ettekirjutuse andmete ikooni.
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lkoon

Kirjeldus

Ultrafiltratsiooni andmed: HD, profiilid, jarjestikune ravi

Dialtitsivedeliku andmed

Hepariiniandmed

Uhe néelaga protseduuri andmed

HDF/HF Online’i andmed

Adimea andmed

Hematokriti anduri andmed (valikuline HCT andur)

ABPMi seaded/trendid/loetelu

See stimbol on olemas ka nupul, mida kasutatakse ABPMi
mddtmise kaivitamiseks ja peatamiseks.

bioLogic Fusioni seaded/trendid (valikuline biotagasiside
funktsioon)

Réhulimiidid

Seadistuse

kraan

Seaded: kuupaev, kellaaeg, heledus, keeled

Desinfitseerimise seaded

Desinfitseerimise ajalugu: kuupaev, kestus, olek, viimaste
desinfitseerimiste tlilip ja kasutatud desinfitseerimisvahend
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Toote kirjeldus

lkoon

Kirjeldus

Igan&dalane desinfitseerimise programm

Mikrobioloogiliste proovide vétmise reziim ettevalmistuse
etapis

Taimer/hairekell

DF-/HDF-filtri andmed

Lugege patsiendiandmeid patsiendikaardilt (allalaadimine)

Salvestage patsiendiandmed patsiendikaardile
(Uleslaadimine)

Patsiendikaardilt andmete kustutamine

Kasutaja seadistuse reziim

Eeltaitmise parameetrid

Vere poole parameetrid

Ultrafiltratsiooni parameetrid

Hepariini parameetrid

Dialtidsivedeliku poole parameetrid

Minimaalsed ja maksimaalsed parameetrid (rdhulimiidid)
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Ikoon Kirjeldus

Adimea parameetrid

Kt/V parameetrid

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

ABPMi parameetrid

bioLogic Fusioni parameetrid (valikuline biotagasiside
funktsioon)

Uhe néelaga protseduuri parameetrid

HDF/HF Online’i parameetrid

KUFmaxi parameetrid (valikuline KUFmaxi funktsioon)

Vedelikubooluse parameetrid

Desinfitseerimise parameetrid

Hematokriti parameetrid (valikuline HCT andur)

Taiendavad parameetrid

Salvestage andmed

Lahkuge sellelt aknalt
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3.5.6 Numbriliste vaartuste sisestamine

Kdikide parameetrite vaartusi muudetakse samade pdohimdtete alusel.
Naitena on toodud, kuidas muuta UFi mahtu ekraanil Sisestus.

1. Minge ekraanile Sisestus.

2. Puudutage ikooni, et muuta parameetrite riihma (naiteks Joon. 3-19:
ettekirjutuse andmed).

% Kuvatakse hetkel kehtivad parameetrite seaded.

3. Puudutage vaartust, mida soovite muuta (naiteks Joon. 3-19: 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. 3-19 Parameetrite muutmine

4. Muutke vaartust vastavalt vajadusele:

— vaartuse vahendamiseks puudutage “-”, kuni saavutate soovitud
vaartuse.
Lubatavad sammud on eelnevalt seadistatud ja ndha nupul (nt Joon.
3-19: -100 ml);

— vaartuse suurendamiseks puudutage “+”, kuni saavutate soovitud
vaartuse.
Lubatavad sammud on eelnevalt seadistatud ja ndha nupul (nt Joon.
3-19: +100 ml);

— sisestage numbriklahvide abil uus vaartus.
Lubatud seadistusvahemik on méaaratletud nurksulgudes numbrilise
vaartuse all (nt Joon. 3-19: [100 ... 10000]).

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

5. Uue vaartuse kinnitamiseks puudutage valikut OK vdi selle tuhistamiseks
Tihista.

% Ekraanilt kaob klaviatuur.
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3.5.7 Taimeri/hdirekella 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 naidustuse ainsa infoallikana.

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

Voolukatkestuse korral toimivad taimeri ja hairekella funktsioon endiselt.

1. Puudutage raamil ikooni voi

2. valige ekraan Seadistus ja puudutage valikut 7aimer.

% llmub jargmine ekraan:
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Meeldetuletuse titp:
taimer voi hairekell

Meeldetuletuse kordus
sees/véljas

Meeldetuletuse
eelseadistatud tekstid

Aken taimeri
ajaintervallide voi
absoluutse aja
seadistamiseks

Kulunud aeg

Taimeri voi hairekella
kaivitamine/peatamine/
lahtestamine

Toote kirjeldus

@® ©

Joon. 3-20 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 alljargnevad eelseadistatud sénumid.
»  Kontrollige venoosset rohku

*  Kontrollige arteriaalset rohku

*  Kontrollige temperatuuri

*  Kontrollige filtri kvaliteeti

*  Seadstage booluse maht

* Vaba tekst, mida volitatud kasutaja saab redigeerida - AKasutgja
seadistuse reZiim |Téliendavad parameetrid | Oe taimeri feksti vaba
redigeerimine.

Mé&ératud ajavahemiku mdéddumisel vdi tegeliku aja kattejdudmisel kuvab
masin kollase sonumi: Seadistatud taimeri ajavahemik on [dbi. Ekraanile
kuvatakse aken valitud sénumiga.

Stopperi funktsioon

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

Uhekordseks meeldetuletuseks
1. Puudutage valikuid 7aimervdi Hairekell ® .

2. Markige meeldetuletuste korduste juurde véljas @ .
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3. Puudutage ikooni Kdivita ® .
&, Kaivitub taimeri/hairekella funktsioon.

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

Meeldetuletuste kordamiseks
1. Puudutage valikuid 7aimervoi Héirekell ® .
2. Markige meeldetuletuste korduste juurde sees @ .
3. Puudutage ikooni Kéivita ® .
% Kaivitub taimeri/hairekella funktsioon.

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

3.5.8 Versiooni numbrid

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

1 Kasutajaliidese
tarkvaraversioon

2 Kontrolleri
tarkvaraversioon

Paigaldatud keeled

®

Monitori lidesemooduli
tarkvaraversioon

@ O,

Joon. 3-21 Versiooni numbrid on ekraanil Hooldus

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 65



66 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Sisukord

Sisukord

w Mo

ourwiNh

A ABABAA A BABA AABDAARA B OAA
N —

> H
S
o

S

—_

Dialog iQ

Paigaldamine ja kasutuselevdtt .................coco ool 69
B = U0 (S 1 N 69
Saabunud kauba kontroll ..............coooimmmmiiiiiieieeeeee e 69
Esmane kasutuselevott...........cooovveveiiiiiiiii s e, 70
Hoiustamine...........ciiiieeeeieeee e e eeeeraaaes 70
Hoiustamine originaalpakendis..........c.ccoccoviiiiiiiins cevvineen. 70
Too6ks valmis olevate masinate vahepealne

NOIUSTAMINE ....veee e e, 70
Kasutusest korvaldamine ............ooceeviiiiiiiiiiiiieeii e, 71
Paigalduskoht ... e 71
Keskkonnatingimused ...........cccccoiiiiiiiiiiis e, 71
ElektriGhendus..........oooeeiiii et e 71
Vee ja kontsentraadi Uhendus............eveeeiiiiiiiiiines veveveeens 72
Kaitse vedelike pohjustatud kahjude eest ............... ... 72
Plahvatusohtlikud kohad..............ooooeeiiiiiiiiees e 72
Elektromagnetiline Ghilduvus (EMC) ..........cccoviiier vervnen. 72
VEEVATUSIUS......coveceieeee et eeeennannns 72
Vee ja diallUsivedeliku kvaliteet.............ccccccoin i 72
Kasutatud vedelike kdrvaldamine............ccccoovvveeeienn e, 72
TranSPOIL........cemiieiiiiirer e er e oeeeenenee 73
Masina Ghendamine...........c.oeuuvumriiiieiiiiiiieieeeieieeeee v, 76
ElektriGNeNAUS........oeeiieeeee et eevaeeaas 76
VEEUNENAUS ... e e eeaans 77
Veeilhendus ilma liitmiketa voi maaratlemata

1T ]| =T o T SO 77
Veethendus Aquabossi liitmikega..........cccccceis i 78
Sisse- ja valjalilitamine...........ccccoionieiiiniiiieecees e, 80
Seaded seadistusekraanil.............cccooiiriverereremenennn ceeeeennn. 81

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 67



68 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Paigaldamine ja kasutuselevott Dialog iQ
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4 Paigaldamine ja kasutuselevott

4.1 Tarne sisu

+ Dialog iQ dialtiisimasin
+  Kasutusjuhised
e Ainult Saksamaal: meditsiiniseadmete raamat

+ Toitejuhe koos tihendikomplektiga, juhtme pikkus: 3 m (Saadaval ka
varuosana. Helistage tehnilisse hooldusesse.)

* 2 Kkleebist (sumisti helitaseme vahendamiseks)

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

* 1 mahuti kaas (kollane) koos imitoruga desinfitseerimiseks
*  Vee sisse- ja véljavoolutorud

*  Voolikuklambrid

* 1 komplekt patsiendikaarte

+  ABPMi mansett

+ Valikuline tsentraalne kontsentraadi pealevool paigaldatud: toitetorud
seinatihendusest masinasse (2 toru, fikseeritud masina kilge)

+ Valikuline bioLogic Fusion paigaldatud: aktiveerimise/deaktiveerimise
kaart masina seerianumbriga

* Valikuline personali kutsumine paigaldatud: personali kutsumise juhe,
juhtme pikkus: 3 m

Kahjustunud elektriliste meditsiiniseadmete korral patsiendile ohtlik!

Ettendhtust erinevate juhtmete kasutamine véib péhjustada masina voi
meditsiinilise  elektrisisteemi suurenenud emissioone voi vahenenud
hairekindlust.

+ Maaratud juhtme pikkuste toéttu kasutage EMC (elektromagnetilise
Uhilduvuse) nduetele vastamiseks ainult kaasasolevat toitejuhet ja (kui on
asjakohane) personali kutsumise juhet. Kasutada tuleks ainult ettevétte
B. Braun tarnitud juhtmeid.

4.2 Saabunud kauba kontroll

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 jou kasutamisest, veega
kokkupuutest ning meditsiiniseadmete ebakorrektsest kaitlemisest.

Dokumenteerige kdik kahjud.

3. Kahjustuste korral votke kohe Ghendust kohaliku edasimiujaga.
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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.

44 Hoiustamine

Elektrilb6gi ja lekkevoolu oht!
Liiga suured temperatuurivahed véivad pdhjustada masinas kondenseerumist.

«  Arge lillitage 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 peatuikis.

441 Hoiustamine originaalpakendis

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

442 Tooks valmis olevate masinate vahepealne hoiustamine
1. Desinfitseerige masin.

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

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

4. Kui masinat ei ole kasutatud kauem kui 72 tundi, desinfitseerige see enne
raviprotseduuri.

5. Kui masinat ei ole kasutatud Ule Uhe n&dala, kontrollige seda ndhtavate
kahjustuste suhtes.

Elektrild6gi oht!

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

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile saastatuse téttu plirogeenide ja endotoksiinidega!

« Enne wuuesti kasutamist péarast pikka joudeaega puhastage ja
desinfitseerige masin vastavalt tootja juhistele ning konkreetsetes riikides
vOi asutustes kehtivatele eeskirjadele (nt hiigieeniplaan).

Volitatud kasutajad saavad aktiveerida valiku Maksimaalne seisuaeg reziimis
Kasutaja seadistus. Kui joudeaeg Uletab maaratud seisuaega, kuvatakse
uuesti sisse lllitamisel 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 (194).

Andke tehnilisele teenindusele juhised masina tihjendamiseks.

Hoiustage masinat tehniliste andmete osas loetletud keskkonnatingi-
mustes.

Vedeliku masina sisemusse sattumisel elektrilddgi 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 peatukist).

452 Elektrilhendus

Olemasolev toitepinge peab vastama tllbiplaadil esitatud nimipingele.
Pikendusjuhtmete ja adapterite kasutamine koos toitejuhtme Vi
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 tdiendava PE-kontaktiga vastavalt CEE 7/
7 rahvusvahelisele standardile turvakorkidega kaablite (Schuko) kohta voi
Pdhja-Ameerika standarditele NEMA 5-15 ja CSA C22.2 nr 42 vdi CSA C22.2
nr 21 maandatud pistikuga kaablite kohta.

Kui masin ei ole korralikult maandatud, esineb elektrilddgi oht!

*  Masin tuleb vooluvérguga tihendada koos kaitsejuhiga.

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

Arvesse tuleb vbétta konkreetsetes riikides kehtivaid eeskirju ja ndudeid.
Taiendava teabe saamiseks pdorduge tehnilise teeninduse poole.
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453 Vee ja kontsentraadi iihendus
Vastutav organisatsioon peab tagama, et seinaihendused on selgelt
margistatud valtimaks Ghenduste segamini minekut.

454 Kaitse vedelike pdhjustatud kahjude eest

Veekahjustused vbivad pdhjustada tsiseid vigastusi!

Markamata jaanud lekked naiteks veevarustuses véi tsentraalne kontsen-
traadi pealevoolus véivad kahjustada seadmeid ja hoonet.

. Markamatute vedelikulekete valtimiseks tuleb kasutada lekkeandureid.

455 Plahvatusohtlikud kohad

Masinat ei tohi kasutada piirkondades, kus esineb plahvatuse oht.

456 Elektromagnetiline Ghilduvus (EMC)

Paigalduskoht peab vastama tavaparastele ari- vdi haiglakeskkondadele
kehtivatele nouetele. Masinaga todtamise ajal votke arvesse jaotises 13.3
Soovituslikud eraldusvahemaad (417) toodud vahemaasid.

46 Veevarustus

461 Vee ja dialllisivedeliku kvaliteet

Vastutav asutus 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 jadma 5 ja 7 vahele.

Vee ja diallUsivedeliku kvaliteet peab vastama konkreetsetes riikides

kehtivatele standarditele, naiteks Euroopa farmakoptda nduded diallilisiks

kasutatavale veele. Veele ja dialiUsivedelikule kehtivaid ndudeid tuleb taita

vastavalt kohalikele eeskirjadele ning enamasti on need maaratletud asutuse

reeglites ja protseduurides.

4.6.2 Kasutatud vedelike kdrvaldamine

Nakatumise oht!
Saastunud vedelik voib aravoolutorust tagasi seadmesse voolata.

+ Tagage O6hu vaba liikumine vahemalt 8 cm suurusel alal masina
dialUsaadi valjavoolu ja hoone aravoolutoru vahel.

TEATIS!

Soéovitavad vedelikud voivad torusiisteemi kahjustadal

+ Kasutage aravoolutorude puhul nduetekohaseid materjale.

Tagage piisav aravooluvoime!
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4.7 Transport

Ristinfektsiooni oht saastatuse tottu!

* Masina valispinda tuleb parast 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.

Puhastage masin enne lahtilhendamist ja transporti.

A ETTEVAATUST!

Loikamise ja purustamise oht!

Koos koigi paigaldatud valikuliste lisade, lisatarvikute ja Uhekordsete
tarvikutega ning taidetud vedelikuringesisteemi 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 ihendatud.

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.

TEATIS!

Transportige masinat alati pustiselt. Horisontaalselt vdib masinat transportida
ainult parast masina tuhjendamist TSM-reziimis (helistage tehnilise
teenindusele).
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Juhtmete, voolikute ja Gihekordsete 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.

3. Kinnitage vbi eemaldage desinfitseerimisvahendi mahuti, et valtida selle
kukkumist.

4. Suruge dialisaatori hoidik masina poole.

Masina liigutamine hoonete sees

A ETTEVAATUST!

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

+ Transportimiseks treppidel ja kalletel on vaja 2 vbi enamat isikut, et
Yéltida olukorda, kus masin kontrollimatult veereb ja imber 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 sissepaas) likake masinat ettevaatlikult ja
aeglaselt voi tdstke seda vajadusel.

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

5. Paérast liigutamist pange kadigile ratastele uuesti pidurid peale.

N

o
1F

Joon. 4-2 Masina liigutamine treppidel ja kallakutel (2 inimest)
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Masina liigutamine hoonetest véljas
1. Vabastage pidurid kdigil ratastel.

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

3. Ebaihtlastel pindadel kandke masinat.

4. Parast liigutamist pange koigile ratastele uuesti pidurid peale.

Masina kandmine

1. Kinnitage monitor rihmaga infusiooniposti kilge.

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
véljaulatuvast osast @ masina ees.

Joon. 4-3 Hoidmiskohad masina kandmisel

Vabastage pidurid koigil ratastel.

3
4. Kallutage ja transportige masin.
5. Pange masin maha.

6

Pange kdigile ratastele uuesti pidurid peale.
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4.8 Masina ithendamine

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

A ETTEVAATUST!

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

*+ Veenduge, et enne masinal voi masinaga to66tamist on ratastele pidurid
peale pandud.

Seinas olev pistikupesa ning masina pistikupesa peavad olema
juurdepaasetavad, mis vdimaldaks toitejuhtme lihtsasti lahti Ghendada, et
seade vooluvdrgust taielikult isoleerida.

1. Veenduge, et masina ravipiirkonda jdbudes on peale pandud koik pidurid.

4.8.1 Elektrithendus

Elektrildogi ja liigsete lekkevoolude oht!

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

Eeldused

* Elektripaigaldised ja voolutoide peavad vastavama tehniliste andmete
peattikis loetletud spetsifikatsioonidele.

*  Masin on valja lulitatud

*  Kaikidel ratastel on pidurid peal

Toitejuhtme Ghendamine

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

2. Uhendage toitejuhe seinal oleva pistikupesaga.

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

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

2. Uhendage potentsiaalide uhtlustamise juhe potentsiaalilihtlustusjuhi
kilge ruumides.

Kontroll- ja signaalliinide Ghendamine

1. Uhendage IT-vdrk (vastavalt vajadusele).

2. Uhendage personali kutsumine (vastavalt vajadusele).
48.2 Veeilhendus

48.2.1 Veellhendus ilma liitmiketa vdi m&aratlemata liitmikega

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

Eeldused

*  Masin on vélja lulitatud.

Saastumise ja ristinfektsioonide oht iihenduste segiminemise tottu!

+ Kui masina seinailhendustega (hendamiseks kasutatakse liitmikke,
veenduge, et ihendused on loodud korrektselt!

Vee sissevoolu ja dialisaadi valjavoolu ihendamine

1. Uhendage vee sissevoolutorud masina tagakiiliel oleva vee
sissevoolulihendusega ning fikseerige see toruklambri voi ihe kdrvaga
klambriga.

2. Unhendage dialiisaadi véljavoolutorud seadme véljavooluga ning
fikseerige see toruklambri voi Gihe kdrvaga klambriga.
Tagage 6hu vaba liikumine vahemalt 8 cm suurusel alal dialisaadi
valjavoolu ja aravoolutoru vahel!

Tsentraalse kontsentraadi pealevoolu (ihendamine

1. Uhendage tsentraalse kontsentraadi pealevool (kui see on olemas).
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Masin

2 Sisekeermega
litmiktihendus
masinaga

3 Toru

4 Sisekeermega
litmikihendus
sulgurnipliga

5 Valiskeermega

sulgurnippel
6 Sein
1 Masin

2 Sisekeermega liitmik
ringtorustiku jaoks

3 Sein paigaldisega
ringtorustiku jaoks
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48.2.2 Veelihendus Aquabossi litmikega

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

Vee sissevoolu ithendamine
Vajalikud vahendid (kbik saadaval ndudmisel)

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

» Valik 1: 1 véliskeermega sulgurnippel ® , materjal 1.4571 EPDM

« Valik 2 (saadaval ringtorustik): sekundaarne ringtorustik P-Y-
topeltadapteriga surnud ruumita (Joon. 4-5, @ )

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

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

2. Uhendage litmik @ seadmega.

3. Uhendage liitmik @ sulgurnipliga ® , mis on paigaldatud seinale.

® O) ® ®

Joon. 4-4 Valik 1: Aquabossi litmikega loodud vee sissevooluslisteem

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

Valiskeermega
sulgurnippel
Uhendamiseks
toruliitmikuga

Sisekeermega liitmik

Sein

Masin

Tsentraalse
kontsentraadi
pealevoolu toru

Kontsentraadi
sisekeermega liitmik

Kontsentraadi
valiskeermega
sulgurnippel

Sein

Dialog iQ

Diallisaadi valjavoolusiisteemi iihendamine

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

* 1 sisekeermega liitmik ( @ ), painduva toru siselabimd6t 9 mm, materjal
1.4571 EPDM

. Koik saadaval noudmisel

1. Uhendage toru @ seadmega ning kinnitage toruklambri véi ihe kérvaga
klambriga.

2. Uhendage valiskeermega sulgurnippel ® toruga ning kinnitage
toruklambri vdi Uhe kdrvaga klambriga.

3. Uhendage véliskeermega sulgurnippel ® seinale kinnitatud

sisekeermega toruliitmikuga @ .

® O, ®

0 oo ([T Fm

Joon. 4-6 Aquabossi liitmikega loodud diallisaadi valjavoolusiisteem

Tsentraalse kontsentraadi pealevoolusiisteemi Gihendamine (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

1. Uhendage kontsentraadi sisekeermega litmik ® seadmest tuleva
tsentraalse kontsentraadi pealevoolu toruga @ .

2. Uhendage kontsentraadi sisekeermega liitmik @ kontsentraadi seinale
paigaldatud véliskeermega sulgurnipliga @ .

@ ® @ ®

Joon. 4-7 Aquabossi litmikud tsentraalse kontsentraadi pealevoolu loomisel
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4.9 Sisse- ja valjalllitamine

TEATIS!

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

Sisse- ja véljaliilitamine

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

«  Arge lillitage masinat kohe sisse, kui olete sellega labinud alasid, mille
temperatuurierinevus on liiga suur.

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

-—

Vajutage monitoril olevat toitelilitit 3 sekundit.

% Masin lUlitub olekult Sees olekule Vdljas voi vastupidi.

Toitelliti tahtmatu vajutamine
Kui ltlitate masina ravi ajal toitelllitist tahtmatult vélja, toimige alljargnevalt.
1. Vajutage uuesti toiteldilitit.
%  Ekraanil kuvatakse héireteade: Siisteem taastatud.
% Kui katkestus oli véhem kui 15 minutit, ravi jatkub.
2. Vajutage alarmi kinnitamiseks klahvi Alarmi vaigistamine.

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

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

1. Vajutage uuesti toiteldlitit.

%  Desinfitseerimine jatkub.

Kui masin lllitatakse tahtmatult valja, aktiveerub sellele iseloomulik
helisignaal 3 korda.
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410 Seaded seadistusekraanil

1. Sisenege ekraanile Seadisfus ja puudutage valikut Seaded.

Y llmub ekraan Seaded.

Joon. 4-8 Ekraan Seaded

m Kuupédeva ja kellaaega saab seadistada ainult programmi valimise olekus.
Muudetud kuupédeva ja kellaaja salvestamiseks tuleb masin vélja ja seejarel
uuesti sisse lulitada.

Kuupéeva maaramine

1. Puudutage vélja Kuupéev.
% Avaneb kalender, kus on naidatud paev, kuu ja aasta.
Puudutage kuu ja aasta valimiseks nuppe Ee/mine voi Jédrgmine.

Puudutage paeva 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 klopsake laimirohelisel rippmenii
noolel.

3. Valige keel.

&  Ekraanikeel on muudetud.

Monitori heleduse méaaramine

1. Heleduse reguleerimiseks puudutage valjal Heledus pluss- voi
miinusnuppe.

2. Samuti voite puudutada vaartust valjal Heledus.

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

Helisignaali maaramine

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

2. Samuti voite puudutada vaartust valjal Helisignaal.

& Vaartuse sisestamiseks ilmub ekraanile klaviatuur.
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i @

P @

5 Masina ettevalmistamine raviks

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

Vereliinisiisteemi réhuanduri hidrofoobse filtri saastatus voib pdhjustada
nakkusi. Kui veri on tunginud masinasse:

+ edastage tehnilisele hooldusele info jargmiste masina kiljes olevate
osade vahetamiseks: Luer-lukuga Uhendus, sisemine Uhendustoru ja
hidrofoobne rdhuanduri filter;

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

péarast vahetamist desinfitseerige seade.

Ohkemboolia oht!

Turvadhudetektor  (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.

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

Kui patsient (ihendatakse 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 elektrilddgi 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 dialliisikomponentide (nt vereliinisisteem, diallsaator,
mahutid jne) kasitlemisel vdib vedelik pdrandale 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 diallilsiprotseduuriks kahe
ndelaga (DN) hemodialiits. Diallisiprotseduur on sarnane kéikide mudelite
puhul.
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Jargmises kolmes peatlkis (ettevalmistus, ravi ja ravijargsed protseduurid)
kirjeldatakse peamiselt kahe ndelaga HD-ravi. Kahe nbéelaga HD-ravist
erinevate HDF-/HF-ravi ning Uhe ndelaga raviga seotud samme ja kirjeldusi
vaadake vastavatest peatiikkidest 8 HDF Online/HF Online (199) ja 9 Uhe
ndelaga protseduurid (217).

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 eeltditmise meetodeid:

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

» online-eeltditmine (asenduspordist jadkide porti).

Toetatud ei ole eeltaitmine asenduspordist jaékide kotti.

Kui kasutaja juhendamise kaigus ndutud tegevusi ei teostata, kuid masin
vajab neid ettevalmistuse jargnevasse etappi edasilikumiseks, kuvatakse
infoaken, kus palutakse kasutajal ndutav tegevus sooritada. Naiteks vbidakse
nduda diallisaatori liitmike ihendamist dialisaatoriga vdi bikarbonaadi kasseti
Uhendamist.

Automaatne eeltaitmine

Masin toetab automaatset eeltditmist. Kui dialisaator on horisontaalasendis,
juhitakse ©6hu eemaldamiseks |8bi dialGisaatori réhuimpulssidena (SAKV
sulgub tsiikliliselt) eelnevalt maaratud vedelikuhulk. Arvestatakse allesjaanud
eeltditmise mahtu. Automaatse kotist kotti eeltditmise puhul on kogu
protseduuriks vaja 700 ml fisioloogilist lahust (eeltditmine peatatakse vere
poole rohutesti ajal). Online-eeltaitmise puhul ei peatata eeltaitmist réhutesti
ajal ning ndutav eeltaitmise maht on seetdttu ligikaudu 1050 ml.

Kasutatava eeltditmise mahu saab seadistada reziimis Kasutaja seadistus.

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

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

+ automaatne eeltaditmine (koik eeltditmise meetodid): 700 ml kuni 3000 ml.

Kui reziimis Kasutaja 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 vereliinisusteemi 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

o O A WODN -

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 vdimalus saada kogu
vajalikku akustilist ja visuaalset informatsiooni ning reageerima sellele
vastavalt kasutusjuhistele. Seetdttu 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 kasutuselevdtt (69).

Masina t66ks ettevalmistamisel jargige alljargnevaid Uldisi 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 vooluvérguga;

o o~ o

kui see on vajalik, Uhendage masinaga tsentraalne kontsentraadi peale-
voolustlisteem;

7. kuisee onvajalik, ihendage Etherneti kaabel masina andmevérguliidesega
(DNI) ja IT-vdrguga;

8. Vajadusel iihendage personali kutsumise juhe masina ja seinalihendusega.

9. enne sisselllitamist veenduge, et masina temperatuur vastab toatempera-
tuurile.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 87



Dialog iQ

88

Masina ettevalmistamine raviks

5.3 Hemodialiisi valimine

Lilitage masin sisse ja valige ravi tutp.

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

1. Masina sisselilitamiseks vajutage monitoril olevat toitelilitit 3 sekundit.

% Parast sisselllitamist kuvatakse ekraan Programmi valimine.

Joon. 5-2 Eaan Programmi valimine

Kui ekraani Programmi valimine Ulemises paremas osas kuvatakse nupp
Enesetesti vahelejétmine, tuleb muuta kéivitamise konfiguratsiooni. Arge
alustage raviga! Helistage tehnilisse hooldusesse, et muuta konfiguratsiooni
TSM-reziimis.

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

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

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

* Vastutav asutus peaks vélja t66tama hlgieeniplaani, kus on maaratud
kindlaks desinfitseerimise programmid.

Reziimis Kasutaja seadistused vdi TSM-reziimis saab seadistada
joudeaegadeks ajakontrolli. Kui see funktsioon on aktiveeritud, ilmub
sisselllitamisel ekraanile hoiatus jbudeaja I6ppemise kohta.
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2. Valige Desinfitseerimine véi ravi tiilip: HD Uhe néela vahelduv, HD Kahe
néelavdi HDF Kahe ndela (HF Kahe néela ainult HDF-seadmel, vt jaotist
8.1.1 HDFi/HFi valimine (200)).

% llmub ekraan Avakuva.
& Masin kaivitab automaatse testjarjestuse.

& Ekraanil kuvatavaid juhiseid kohandatakse vastavalt valitud ravi
tudbile.

& Verepump laheb automaatselt digesse asendisse, voimaldades
vereliinisisteemi sisestamist.

Kui ekraanil kuvatakse hoiatus DF/HDF-filtri vahetamiseks, tuleb filter voi filtrid
parast ravi vahetada (vt jaotist 7.2 Diallisivedeliku filter (DFi filter) (169)).

Kui reziimis Kasutaja seadistus on aktiveeritud Aufomaatne ettevalmistamise
kdivitamine pdrast desinfitseerimist, alustab seade valitud ravititbi etteval-
mistusega automaatselt (vaikimisi: HD Kahe ndela) parast desinfitseerimist.

54 Automaatne test

Automaatse testjarjestuse ajal kontrollitakse koiki asjakohaseid seadme
ohutusega seotud funktsioone. Individuaalsete enesetestide olekut saab ndha
ekraanil Hooldus, Enesefest Koiki eneseteste on detailselt kirjeldatud
hooldusjuhendis.

Joon. 5-3 Enesetesti olek ekraanil Hooldus

Kui  TSM-reziimis on aktiveeritud valik Vere poole rohutest
réhukompensatsiooniga, eemaldatakse parast réhutesti vere poolel
dialusaatori kaudu Ulerdhk vereliinisiisteemis. Soltuvalt dialisaatori tlubist
voib see votta kuni 2 minutit.
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5.4.1 Tootamine automaatse testi ajal

Samal ajal kui seade labib automaatset testjarjestust, ilmuvad ekraani
juhistealale graafilised ja tekstipohised juhised. Teostage ettendhtud
toimingud.

Joon. 5-4 Ekraan Etfevalmistus parast programmi valimist

Automaatse testjarjestuse ajal saab sooritada jargmisi tegevusi:
*  kontsentraadi ihendamine,
+ diallsaatori lhendamine,

«  vereliinislisteemi sisestamine,

HDF-seadme ettevalmistamisel pordist porti eeltditmiseks vedelikuga
asenduspordist, Uhendage pordid ainult parast rohutestide ja portide
eeltaitmise 16ppu.

. heparinisatsiooni ettevalmistamine,

» diallsaatori ja vereliinisisteemi eeltaitmine,

Eeltditmiseks vedelikuga asenduspordist peab I6plik juhtivus olema
saavutatud enne eeltditmisega alustamist.

* raviparameetrite ja UFi mahu maaramine,

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

+ dialtusivedelikust proovi votmine,

* viimased kontrolltoimingud enne patsiendi Uhendamist ja raviga
alustamist.

Tegevusi on detailselt kirjeldatud jargnevates jaotistes.
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54.2 Automaatse testjarjestuse peatamine
1. Puudutage ikooni Etffevalmistuse peatamine.

& Ettevalmistus katkestatakse ning seade kuvab ekraani Programmi
valimine.

% Automaatne testjarjestus on peatatud.

54.3 Automaatse testjarjestuse I16pule joudmine

Parast enesetestide I6ppu vaheneb dialutsivedeliku vool jargmiste
nimivaartusteni:

. kotist kotti eeltaitmine: 300 ml/min,

+ online-eeltaitmine: 300 ml/min kérgem vaartus voi 1,25* verevool

Joon. 5-5 Enesetestid ja eeltaitmine [6ppenud

Niipea kui automaatne testjarjestus ja eeltaitmine on I6pule jdbudnud, kuvab
masin juhised jargmisteks tegevusteks:

+ dialUsaatori raviasendisse p6éramine,
*  raviseanssi sisenemine,

. raviandmete kinnitamine.

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

Ravifaasi alguses tuleb kinnitada raviparameetrid.
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Kontsentraadi ithendamine

Sisemise rohu testi ajal iimub ekraanile ndue Gihendada kontsentraat.

Ohtlik patsiendile dialiitisivedeliku vale koostise tottu!

Veenduge, et kavandatud ravi puhul on kasutusel sobivad
kontsentraadid.

Kui kasutate kontsentraadi originaalmahuteid, veenduge, et nende korgi
tihend on terve ning neid pole eelnevalt avatud.

Kasutage ainult kontsentraate, millele trikitud kolblikkusaega pole
Uletatud.

Vbtke arvesse kontsentraadi mahutitel olevaid sailitustingimusi.
Soovitatav on kasutada kontsentraate, mille tootjaks on B. Braun Avitum
AG.

Kui kasutate kontsentraate, mille tootjaks ei ole B. Braun Avitum AG,
tuleb kontsentraadi etiketilt kontrollida diget segamissuhet ja koostist.

Raviarst vastutab kasutatava kontsentraadi maaramise eest.

Dialiilis bikarbonaadiga

1.

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

voi

sisestage bikarbonaadi kassett (vt jaotist 5.5.2 Bikarbonaadi kassett (94)).

Sisestage punane/valge kontsentraadi toru happekontsentraadi
mahutisse, nt SW 325A.

% Masin jatkab automaatse testjarjestusega.

Diallilis atsetaadiga

1.
2.

Jatke sinine kontsentraadi toru sinise kontsentraadi toru hoidikusse.

Sisestage punane/valge kontsentraadi toru atsetaadikontsentraadi
mahutisse, nt SW 44.

% Masin jatkab automaatse testjarjestusega.

Kontrollige valitud kontsentraadi tlilipi ekraanil Sisesfus, DF.
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5.5.1 Tsentraalne kontsentraadi pealevool

Kui kasutate tsentraalse kontsentraadi pealevooluga masinat, ei ole
happekontsentraati tarvis hoiustada mahutites, vaid seda saab hankida
tsentraalsest kontsentraadi pealevoolusiisteemist. Masinaga saab (hendada
2 erinevat happekontsentraati (tsentraalne kontsentraat 1 ja tsentraalne
kontsentraat 2).

1. Minge ekraanile Sisesfus, DF.

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

Joon. 5-6 Ekraan Sisestus: kontsentraadi allika valimine

Masina kontsentraadiihendused on ihendatud otse tsentraalse kontsentraadi
pealevoolu seinaiihendustega.

TEATIS!

Hetkel saadaolevatel ja masinale sobivatel maandusdiisi roostevabast
terasest osadel puudub piisav takistus Lympha kontsentraadi jaoks. Seetottu
ei ole Lymphat lubatud kasutada tsentraalse kontsentraadi pealevoolu
toiteliinil.
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55.2 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 véib olla
otsene paikesekiirgus bikarbonaadi kassetile vbi suured tempera-
tuurierinevused lao ja protseduuriruumi vahel vbdivad suurendada
kassetis gaaside moodustumist. See voib aktiveerida alarmi. Samuti
vlib bikarbonaadi sisaldus diallusivedelikus seetdttu veidi maaratud
vaartusest erineda.

+  Kui kasutate bikarbonaadi kassetti, jaab 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 Glemise ja alumise kinnituse vahele ning asetage kasseti
sisend- ja valjundotsad vastavatesse 00nsustesse Ulemise ja alumise
kinnituse juures.

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

L, 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 tilihja kassetti saab vahetada ka enne alarmi
aktiveerumist.

Bikarbonaadi kassetti saab vahetada nii koos tiihjendamisega kui ilma.

+  Tlhjendamise korral lastakse vedelik kassetist vélja. See voib votta aega
mitu minutit.

* llma tlhjendamiseta lastakse kassetist vélja ainult rohk. Selleks kulub
mdni sekund.

Meetod eelseadistatakse reziimis Kasufaja seadistus

1. Puudutage ikooni.

& Kaivitub eelseadistatud protseduur. Kui kassetti vdib eemaldada,
ilmub infoaken.

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

&, Masin valmistab ette uue bikarbonaadi kasseti.

553 Kontsentraadikotid

E Kontsentraadikotid ei ole koikides riikides saadaval.

Kui kasutate kontsentraadikotte, toimige sarnaselt bikarbonaadi voi
atsetaadiga diallilisile, mida on kirjeldatud jaotise alguses 5.5 Kontsentraadi
Uhendamine (92). 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 konnek-
torisse.

3. Veenduge, et Ghendus on lekkekindel.
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5.6 Diallisaatori thendamine

Kinnitage dialisaator masina kilge ning Uhendage dialtsaatori liitmikud
dialisaatoriga.

1. Kinnitage diallisaator dialiisaatori hoidikusse:

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

— ilma automaatse eeltditmiseta on dialiisaator vertikaalasendis,
(punane) arteriaalne vereliiniiihendus all.

A ETTEVAATUST!

Keemilise pdletuse oht!

Kontsentreeritud desinfitseerimisvahendid vobivad nende pihustamise voi
lekkimise korral pohjustada nahal keemilisi pdletusi.

» Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialUsaatori liitmikke.

A ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse kérgel temperatuuril kuni 95 °C.

» Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega (hendage lahti
dialusaatori liitmikke.

2. Votke diallisaatori liitmikud loputussillalt ja Ghendage diallisaatoriga (Joon.

5-8 Vereliinislisteemi sisestamine eeltaitmiseks kotist kotti (98), ® ), kui
masin vastavad juhised annab. Votke arvesse varvikoode:

sinine viitab dialisaatori sissevooluliitmikule venoosse vereliinikonnektori
poolel (vasakul/lleval),

punane Vviitab dialisaatori valjavooluliitmikule arteriaalse vereliini-
konnektori poolel (paremal/all).
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5.7 Vereliinisiisteemi sisestamine

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

Arteriaalse ja venoosse vereliini Ghendamine soltub kasutatud eeltaitmise
meetodist: kotist kotti, jadkide port vdi online-eeltditmine. Jaakide pordi ja
online-eeltaitmise puhul peavad pordid enne vereliinide Uhendamist olema
edukalt labinud automaatse testjarjestuse raames teostatava lekketesti.

A\ ETTEVAATUST!

Onhtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Vereliinisisteem vodib olla kahjustunud pikaaegse vereliinide kinniklammer-
damise téttu voolikuklambritega voi turvadhudetektoriga (SAD).

+  Sisestage vereliinisisteem ainult enne ravi kaivitamist.

Ontlik patsiendile verekaotuse voi hemoliisi tottu!

Vigase vereliinisisteemi  kasutamine vdi lekked vereliinisisteemi
voolikuklambrist Ulesvoolu vbivad viia verekaotuseni. Igasugune kitsas
I&bipdasutee kehavalises ringes (nt niverdunud vereliinid voi liiga peenike
kanadl) voivad pohjustada hemoliiisi.

* Veenduge, et vereliinisisteem ei ole kahjustatud.

+ Tagage, et koik Ghendused on tugevad ja lekkekindlad.

*  Veenduge, et Ukski vereliin ei ole niverdunud.

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

Teiste tootjate kui B. Braun vereliinisiisteeme ei tohi kasutada!

Uhekordsed tarvikud ei tohi olla (iletanud oma aegumiskuupéeva ning need
peavad olema steriilsed.

DiaStream iQ vereliinisiisteem

Seadmes DialogiQ on kasutusel DiaStreamiQ vereliinisiisteemid.
DiaStream iQ mitmikiihendus vodimaldab vereliini automaatset laadimist
verepumbale ja sealt eemaldamist.

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

Ettevalmistamise ajal vdib vereliinisisteemi kambrite puhul kasutada
automaatset taseme reguleerimist (vt jaotist 10.1 Eeltaitmise parameetrid
(237), Automaatne eeltditmine). PODide puhul tuleb automaatne kambrite
taseme reguleerimine deaktiveerida reziimis Kasutaja seadistus valiku Vere
poole parameetrid all: soltuvalt vereliinisisteemist valige POD vereliini
konfigureerimisel PBE mddtmiseks ja, kui see on asjakohane, arteriaalse rohu
modtmiseks (vt jaotist 10.2 Vere poole parameetrid (238)). Kui PBE ja PA
mdodtmised on seadistatud PODi peale, seadistatakse vaid venoosse kambri
tase automaatselt.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 97



Dialog iQ

9

10
11
12

13 Turvadhudetektor (SAD)

14

15

98

Hepariinipump

Verepoolne sisend
(PBE) POD

Dialtisaator

Tuhi kott jadkvedeliku
jaoks

Eeltaitmise kott
Verepump

Arteriaalse rohu andur
PA

Venoosse rohu andur
PV

Réhuandur (PBE)
Venoosne kamber
Jaakide port

HCT andur (valikuline)

Arteriaalse vooliku
klamber SAKA

Venoosse vooliku
klamber SAKV

Masina ettevalmistamine raviks

Ohtlik patsiendile ebaefektiivse réhu méotmise tottu!

+ Automaatse taseme reguleerimise kasutamisel veenduge, et vereliini
konfigureerimise seaded reZiimis Kasulaja seadistus vastavad
kasutatavale vereliinististeemile.

Vereliinisiisteemi paigaldamine

Selles jaotises on kirjeldatud vereliinisiisteemi paigaldamist kotist kotti ja
jaékide pordiga eeltditmisel. Online-eeltditmiseks vereliinide sisestamise
kohta saate teavet jaotisest 8.1.3 Vereliinisisteemi sisestamine (202).

@ ®

@

@ ©®

® o6 @

@ @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 mitmik-
Uhenduse Ulemise ning seejarel alumise osa verepumba korpusesse.

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

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

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

7. Sulgege HCT anduri kaas. Veenduge, et kaas on korralikult suletud.
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Ohtlik patsiendile dhu infusiooni tottu arteriaalsesse liini!

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

Likake arteriaalne vereliin 1abi SAKA @ .

Kinnitage arteriaalne patsiendi vereliiniihendus vooliku hoidikule masina
korpuse vasakul kiljel.

10. Suruge venoosne kamber @ kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse (ilevalt poolt, kuna hoidik v&ib katki minna!

11. Uhendage venoosne (sinine) vereliin dialiisaatori vasaku/iillemise otsaga
®.

12. Avage turvadhudetektori (SAD) kaas ® .

Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni tottu!

Ultraheligeeli kasutamine vereliini sisestamiseks vG6i huadve vereliinis
takistavad turvadhudetektori (SAD) korrektset toimimist.

+  Arge kasutage vereliini SADi sisestamise hélbustamiseks ultraheligeeli.
Véltige ravi ajal hitbeid vereliinides ja diallsaatoris.

13. Sisestage venoosne vereliin SADi.
14. Sulgege SADi kaas.
156. Likake venoosne vereliin [abi venoosse vooliku klambri (SAKV) @& .

16. Kinnitage venoosne patsiendi vereliiniihendus hoidikule masina korpuse
vasakul kljel.

17. Uhendage arteriaalset réhku méétev liin PA réhuanduriga @ .
18. Uhendage venoosset réhku mddtev liin PV réhuanduriga ® .

19. Uhendage réhku mddtev liin vere poole sisendréhu jaoks PBE
réhuanduriga ® .

20. Kontrollige, et réhku modtvad liinid ei ole niverdunud ning on korralikult
kinnitatud.

21. Sisestage vereliinid kinnitustesse kehavalisel veretdotlusmoodulil (vt
Joon. 3-4 Eesvaade (38)).

22. Sulgege koik klambrid teenindusliinidel (ststepordid jne).

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 (hendus tiihja
kotiga @ ja kinnitage tiihi kott infusiooniposti kiilge.
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A ETTEVAATUST!

Keemilise pdletuse oht!

Kontsentreeritud desinfitseerimisvahendid vdivad nende pihustamise voi
lekkimise korral pdhjustada nahal keemilisi pdletusi.

«  Arge kunagi avage kaimasoleva desinfitseerimise ajal jaskide porti.

A ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse korgel temperatuuril kuni 95 °C.

«  Arge kunagi avage kdimasoleva desinfitseerimise ajal jaakide porti.

26. Eeltaitmine jaakide pordiga: Uhendage patsiendi venoosne uhendus
jaékide pordiga @ , kui masin selleks juhised annab.

27. Kontrollige, kas koik thendused 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 Hepariinisistla taitmine

A ETTEVAATUST!

Huubimise oht!

Kontsentreeritud hepariinilahuse voi suurte sistalde kasutamisel on vajalik
vaike manustamiskiirus. See vdib podhjustada kehavélises ringes roéhu
pulsatsiooni, mis voib omakorda viia kérvalekallete voi ebatapsusteni hepariini
annustamisel.

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

1. Taitke kasutamiseks mdeldud hepariinisiistal hepariini lahusega.

Hepariini hulk ja kontsentratsioon tuleks valida selliselt, et taidetud suistlast
jatkuks Uhe raviprotseduuri jaoks. Seetdttu tuleb arvesse vétta
hepariinibooluse vajadust.
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Naide

Alltoodud arvutus on koigest naitlik ning seda ei tohi kasutada ainsa
teabeallikana meditsiinilise nédidustuse ma&éramisel. Raviarst vastutab
antikoagulatsiooniks kasutatavate kontsentratsioonide ja slstla tuupide
maaramise eest!

Eeltingimused

Sistla suurus: 20 mi
Kasutatav hepariin: 5,000 IU/ml (standardne hepariin
meditsiiniliseks kasutamiseks)

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

* Raviseansi aeg: 4 h
Oletused
*  Hepariini annus: 1,000 IU/h (tuleneb patsiendi kaalust)
*  Hepariini kontsentratsioon
sustlas: 500 1U/ml
Arvutuskaik

500 IU/ml suuruseks hepariinikontsentratsiooniks 20 ml slstlas on vaja
10 000 IU hepariini: 500 1U/ml * 20 ml = 10 000 U

10 000 IU hepariini sisaldub 2 ml standardses hepariinis:
10 000 1U / 5000 1U/ml = 2 ml

20 ml (sustla) téitmiseks lahjendage 2 ml hepariini 18 ml NaCl-ga

Manustamaks 1000 IU hepariini tunnis seadistage hepariinipumba
kiiruseks 2 ml/h (hepariini kontsentratsiooniga 500 1U/ml)

Hepariinibooluse puhul vdib maht olla 1 ml (500 1U) v&i 2 ml (1000 1U)
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Sistla kinnitus
Sistla haardeplaat
Sistla likkeplaat

Avamishoob

Masina ettevalmistamine raviks

5.8.2 Hepariinisiistla sisestamine

Hepariiniliini ventileerimine

Enne sustla sisestamist ventileerige hepariiniliin manuaalselt.
1. Uhendage arteriaalse liini hepariiniliin hepariinisiistlaga.
2. Liigutage sustla kolbi, kuni hepariiniliin on dhuvaba.

Samuti voib hepariiniliini 6hutustada enne dialiisiga alustamist, kasutades
hepariiniboolust.

Hepariinisiistla sisestamine

=] %] [=1 wn o=

I mnm

Joon. 5-9 Hepariinisistal

1. Vabastage avamishoob @ , likates seda llespoole ning tommake valja
ajammehhanism.

Tostke ja podrake sistla kinnitust @ .

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

% Kui sistal sisestati korrektselt, hlippab lahtilukustusmehhanism auto-
maatselt tagasi. Arge sulgege lahtilukustusmehhanism manuaalselt!

4. Sulgege sistla kinnitus @ .

Koagulatsiooni oht!

* Veenduge, et hepariinislistal on Ghendatud hepariini toiteliiniga.

*  Veenduge, et klamber hepariini toiteliinil on avatud.

*  Hepariinististal ja hepariinilin peavad olema taielikult dhuvabad, et
alustada heparinisatsiooniga kohe ravi alguses.
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5.9 Diallisaatori ja vereliinististeemi eeltaitmine

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

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

5.9.1 Vereliinisisteemi taitmine ja testimine

Eeltaitmise alustamine

m Kui ettevalmistamine katkestatakse ja seda ei alustata kohe uuesti, voib
masinas olev diallUsivedelik pdhjustada lubjastumist, mis vdib pumbad
ummistada. Seetdttu loputage dialliisivedelik alati enne pikemat seisakut

vélja (vt jaotist 7.4.3.4 Loputamine (180))!

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

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

A\ ETTEVAATUST!

Nakatumise oht!

Mikrobioloogilised saasteained vereliinisiisteemis vdivad saastada patsiendi
vere. Vajalik on verepumba kaivitamine!

+  Kaivitage verepump, et taita vereliinisisteem eeltaitmise vedelikuga.
+ Tagage, et vedelik ei sisalda mikrobioloogilisi saasteaineid.

2. Puudutage ikooni Eelfditmine.

& Verepump alustab to6d. Vereliinislisteem taidetakse eeltditmise
vedelikuga ning diallisaator dhutustatakse.

% Arvestatakse allesjaanud eeltaitmise mahtu.

3. Nudd voib vajadusel manustada hepariinibooluse kehavalise
vereliinisisteemi katmiseks.

4. Verepumba kiiruse reguleerimiseks kasutage monitoril olevaid +/- klahve.
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Vereliinisiisteemi taitmine ja testimine

Kui reziimis Kasufaja seadistus on valitud automaatne eeltaitmine,
seadistatakse kambrite tasemed automaatselt. Kuna manuaalne taseme
seadistamine deaktiveerib automaatsed funktsioonid, tuleks Ioplikku tasemete
korrigeerimist 1abi viia ainult ettevalmistuse I6ppedes.

1. llma automaatse eeltditmiseta taitke venoosne kamber (Joon. 5-8
Vereliinisiisteemi sisestamine eeltaitmiseks kotist kotti (98), ) kuni
umbes 1cm Ulemisest servast. (Uldist teavet kasitsi tasemete
seadistamise kohta saate lugeda jaotisest 5.9.2 Taseme reguleerimine
ettevalmistuse ajal (105).)

% Vereliinislisteemi loputatakse. Niipea, kui eelnevalt maaratud
taitmismaht on |abi voolanud, peatub verepump edasisteks testideks.
Parast nende testide I&bimist alustab verepump uuesti loputamisega
allesjgénud eeltditmismahu ulatuses.

2. Kontrollige, et vereliinisisteem ja diallisaator on taielikult taidetud
fusioloogilise lahusega.

3. Kontrollige, et kdik tasemed kambrites on korrektsed.

L Kui allesjganud eeltditmise maht jduab vaartuseni 0 (kuva: ,--- ml“),
siis verepump peatub. Nildd peaks algama eeltditmise vedeliku
tsirkulatsioon.

Puuduva vedeliku alarm eeltaitmise ajal

Eeltditmise ajal esinenud puuduva vedeliku alarmi péhjuseks vaib olla vale
masina seadistus.

*  HCT anduri kaas SADi korpusel vdi SADi kaas on avatud:
paigaldage uuesti vdi sulgege SADi kaas ning vajutage monitoril klahvi
Sisesta, et alarm kinnitada. Eeltaitmisega jatkatakse.

+ Eeltéitmise (arteriaalne) liin ei ole Ghendatud:
Uhendage eeltéitmise liin eeltditmise vedeliku allikaga (eeltditmise kott voi
asendusport) ning taaskaivitage ettevalmistus.

Eeltaitmise vedeliku tsirkulatsioon

Patsiendi vere saastumise oht!

Kui vereliinisisteem on taidetud fisioloogilise lahusega, vbivad seisvasse
vedelikku koguneda mikrobioloogilised saasteained.

+  Tagage fisioloogilise lahuse ringlus vereliinislisteemis.
*  Veenduge, et vedelik ei sisalda mikrobioloogilisi saasteaineid.

1. Eemaldage ringluse vdimaldamiseks venoosne liin jadkide koti / jaakide
pordi kiljest ning Gihendage see eeltditmise kotiga.

2. Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi K&givita/peata.

Volitatud kasutajatel on vdimalik seadistada Eeltditmine koos tsirkulatsiooniga
reziimis Kasulaja seadistus. Kui ettevalmistus on I6ppenud (masin raviks
valmis), Uhendage venoosne vereliin eeltditmise kotiga. Verepump
taaskaivitatakse tsirkulatsiooniks.
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Arteriaalne kamber
Venoosne kamber

Verepoolne
sisendkamber

aktiveerimine/
deaktiveerimine

i

Taseme reguleerimise

-

5.9.2 Taseme reguleerimine ettevalmistuse ajal

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

Kui automaatne eeltiditmine 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

Taseme reguleerimine kuvatakse jargmiste kambrite puhul:

»  arteriaalne kamber (Arf) @ : aktiivne ainult juhul, kui kasutatakse SNCO
vereliinislisteemi (kui see on seadistatud reziimis Kasutaja seadistus voi
kui on valitud HD dhe néelaga CO);

* venoosne kamber (VVen) @ : 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  deaktiveeritakse = automaatselt 20 sekundi
moddumisel, kui Ghtegi nuppu ei puudutata.

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

3. Vajadusel puudutage 6ige seadistuse saamiseks Ulesnoolt mitu korda.
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Taseme langetamine
1. Puudutage taseme langetamiseks vastava kambri allanoolt.

2. Jalgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks allanoolt mitu korda.

Taseme reguleerimise deaktiveerimine
1. Puudutage uuesti ikooni @ .

& Taseme reguleerimine deaktiveeritakse.

5.10 Raviparameetrite méaramine

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

Joon. 5-11 Otsetee valiku Ettekirjufus juurde

% Kuvatakse ekraan Ettekirjutus (Joon. 5-12).

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Masina ettevalmistamine raviks Dialog iQ

Joon. 5-12 Ettekirjutuse andmed ekraanil Sisestus

Ekraanil Ettekirjutus on antud Ulevaade kodige olulisematest ettekirjutuse
andmetest, milleks on:

*  raviseansi aeg,

« ultrafiltratsiooni maht (UFi maht),

« ultrafiltratsiooni kiirus (UFi kiirus),

* hepariini seiskumisaeg,

+ dialGusivedeliku vool (dialtisaadi vool),

*  hepariini kiirus,

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

+ dialtusivedeliku temperatuur (dial. ved. temp.).

E Parameetreid Dialiisaadi vool, Hepariini seiskumisaeg, Dial. ved. ftemp. ja
Juhtivus saab eraldi konfigureerida reziimis Kasutaja seadjstus.

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

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

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

2. Kui UFi, DFi, rdhu vdi hepariiniga seotud parameetreid on tarvis
tédiendavalt muuta, liikuge konkreetsetele ekraanidele, kasutades
alljargnevas tabelis naidatud ikoone.
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lkoon sisestusekraanil

Parameetrite grupp

Viide

UFi parameetrid

5.10.1 Ultrafiltratsiooni
parameetrite
méaéaramine (109)

DFi parameetrid

5.10.2 DialGusivedeliku
parameetrite
maaramine (114)

Hepariini parameetrid

5.10.3 Hepariini
parameetrite
maaramine (118)

R&hulimiidid

5.10.4 Rohulimiitide
maaramine (119)

Parameetreid voib seadistada iga ravi jaoks pusivate vaartustena voi
profiilidena ajas muutuvatena.

Parameetrite profiile saab luua jargmiste parameetrite kohta:

dialttsivedeliku vool,

diallUsivedeliku temperatuur,

juhtivus vastavalt naatriumi kontsentratsioonile (ldine),

ultrafiltratsioon,
hepariin,

bikarbonaadi juhtivus.
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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 kiirust kohandatakse, et jdada raviaja piiresse),

»  UFi kiirus (UFi mahtu kohandatakse, et jadda raviaja piiresse).

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

Votke arvesse ka kaalutdusu, kui patsient sd66b vdi joob ravi ajal, voi
kaalulangust, kui patsient kaib tualetis!

Onht patsiendile vedeliku ligse eemaldamise tottu 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 valtimiseks valige UFi kiiruse Ulemiseks piirvaartuseks arvutatud
tegelikust UFi kiirusest suurem vaartus.
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Vaikese UFi kiiruse valimine pika raviseansi korral voib péhjustada tegeliku ja
seadistatud vaartuse erinevusi. Ekraanil kuvatakse vastavad hoiatused.
Erinevus on vélja toodud ning selle kinnitamiseks tuleb vajutada klahvi
Sisesta.

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

Raviseansi aja saab maarata reZiimis Kasufgja seadistus vahemikus
10 minutist 12 tunnini. Alternatiivina vdib maarata ravi I6ppemise kellaaja.

Ultrafiltratsiooni profiilide maaramine

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

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

% UFi profiil on endiselt valja lllitatud.

Joon. 5-14 Ekraan Sisestus — UFi profiil on vélja lilitatud

2. Puudutage profiili valimise aktiveerimiseks valikut Profiil, Sees.

% llmub UFi profiili valimise ekraan, kus on naidatud UFi profiil vaba. Kui
valite selle ekraani esimest korda, ei ole eelvalitud Uhtegi salvestatud
profiili.
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Joon. 5-15 UFi profiili valimine

3. Valige profillide 3 baari, lineaarne, sakiline voi vaba 1-10vahel.

Nimetus Profiil

3 baari

— iga tulba pikkust ja laiust on vdimalik muuta
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Nimetus Profiil
Lineaarne
— esimesel ja viimasel tulbal saab muuta ainult pikkust
Sakiline
— iga tulba pikkust ja laiust on véimalik muuta
Vaba

— iga tulba pikkust on vdimalik muuta
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4. Selleks, et valida Uks kimnest eelseadistatud vabalt redigeeritavast
profiilist, puudutage + vdi — nuppe valiku Profiili nr grupikastis (Joon. 5-15,
@ ) voi sisestage otse valjale profiili number vahemikus 1 kuni 10.

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

& Automaatse arvutamise kasutamisel kalkuleeritakse allesjaanud UFi
kirused vastavalt seadistatud UFi kogumahule ning Uulejdanud
tulpasid muudetakse automaatselt.

6. Puudutage profiili kinnitamiseks nuppu OK.

& Seadistatud profiil on néha ekraanil.

Jarjestikuse ultrafiltratsiooni parameetrite maaramine

Jarjestikuse ultrafiltratsiooni (SEQ) faase kasutatakse  suurema
vedelikukoguse = eemaldamiseks  patsiendilt  eelnevalt  seadistatud
ajaintervallide kaigus ravi ajal. Jarjestikuse ultrafiltratsiooni kaigus ei voola labi
dialisaatori  dialliisivedelikku. Seda  kasutatakse ainult vedeliku
eemaldamiseks patsiendi verest.

1. Valige ekraan Sisestus, UF, SEQ.
2. Seadistage valikud Kogu SEQ aeg jalvdi Kogu SEQ maht.

Y Hetke SEQ kiirus arvutatakse automaatselt.

Jarjestikuse UFi mahu saab seadistada ainult parast UFi mahu maaramist
ravi jaoks.

Joon. 5-16 Jarjestikuse ultrafiltratsiooni parameetrid

SEQ parameetreid saab seadistada ka ravi ajal. Jarjestikuse
ultrafiltratsiooniga saab alustada ainult ravi etapis (vt jaotist 6.3.5 Vahelduv
ultrafiltratsioon (SEQ UF) (142)).
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Kui ravi tuleb labi viia taielikult jarjestikuse ultrafiltratsiooni reziimis,
aktiveerige etapis Uhenda patsient SEQ reZiim.

TSM-reziimis on vdimalik seadistada Jéarjestikuse aja kompensatsioon. Kui
see seadistus on aktiveeritud, pikeneb HD aeg automaatselt seadistatud
jarjestikuse aja arvelt (nt 4 tundi HD + 0,5 tundi SEQ = 4,5 h raviseansi aeg).
Kui see seadistus on deaktiveeritud, |I0petatakse jarjestikuse ultrafiltratsiooni
faasid ja HD faasid maaratud raviaja piires.

5.10.2 Dialllisivedeliku parameetrite maaramine

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasutga seadistus eelseadistada
bikarbonaadi ja atsetaadi dialtitsi.

Soltuvalt valitud kontsentraadi tulbist (bikarbonaat vo6i atsetaat) ning
kasutatavast juhtivuse udhikust (mmol/l v6i mS/cm) on DFi parameetrite
ekraanil kuvatav veidi erinev.

DFi parameetrid bikarbonaadi ja atsetaadiga dialtitisiks

Eemaldage seadmest katlakivi parast igat bikarbonaadiga dialliisi. Vastasel
korral ei pruugi seade katlakivi moodustumise téttu jargmisel protseduuril
kasutatav olla.

1. Puudutage ekraanil Sisesfus ikooni DF.
2. Puudutage valikut Bikarbonaat voi Atsetaat.

% Kuvatakse vastavad DFi parameetrid.

Joon. 5-17 DFi parameetrid ekraanil Sisestus

TSM-reziimis rakendatava segamismaara jalgimise vastavate piirvaartuste
tottu arge kasutage atsetaadiga dialllsi masinates, mis on seadistatud 1:44
suhtega happekontsentraatide kasutamiseks.
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Seadistada saab jargmiseid parameetreid:

Dialog iQ

kontsentraadi allikas 2 voi
mahuti

Parameeter Valikud Kirjeldus

Kontsentraadi Bikarbonaat voi atsetaat Dialiiiis happelise

tulp hemodiallilsi
kontsentraadiga ja
aluselise bikarbonaadi
hemodialllsi
kontsentraadiga voi
diallits atsetaadi
kontsentraadiga

Kontsentraadi Tsentraalne kontsentraadi —

allikas allikas 1, tsentraalne

Juhtivus (reziim
mS) / kontsen-
tratsioon (reziim
mmol)

12,7 kuni 15,3 mS/cm
0,1 mS/cm sammudena
(umbes 127 kuni 153 mmol/l)

Loplik juhtivus /
kontsentratsioon.
Konversiooniteguri
(mmol/l - mS/cm) osas
tutvuge tehniliste
andmete peatikiga.

Profiil

Sisse/vélja

Juhtivuse profiil @

Bik. juhtivus

kontsentratsioon
(reziim mmol)

(reziim mS) / bik.

2,0 kuni 4,0 mS/cm
0,1 mS/cm sammudena
(umbes 20 kuni 40 mmol/l)

Bikarbonaadi juhtivus /
kontsentratsioon.
Ainult bikarbonaadiga
dialtUsi korral.

Profiil

Sisse/vélja

Bikarbonaadi juhtivuse
profiil 8.

Ainult bikarbonaadiga
dialGdsi korral.

Dial. ved. temp.

34,5 kuni 39,5 °C
0,1 °C sammudena

Profiil

Sisse/vélja

Dialtisivedeliku
temperatuuri profiil @

Dialtisaadi vool

300 kuni 800 ml/min
100 ml/min sammudena

Profiil

Sisse/vélja

Dialtusivedeliku voolu
profiil @

a. Naide profiili seadistamise kohta on esitatud kdesolevas jaotises.

b. Tegelik temperatuur dialisaatoris v6ib vahesel maaral erineda eelnevalt
maaratud temperatuurist.

Raviarst vastutab kasutatava kontsentraadi maaramise eest.

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasufaja seadisfus maarata ka teisi DFi

parameetreid.
taasalustamist.

Muudatused

rakenduvad ainult

parast ettevalmistuse
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DFi parameetrid reziimis mmol

Kui TSM-reziimis on juhtivuse puhul valitud mmol/l, kuvatakse taiendav vali
valitud kontsentraadi nimega (Joon. 5-18, @ ). Seda valja puudutades
kuvatakse loetelu kdikidest saadaval olevatest kontsentraatidest. Valida saab
kuni 20 happe ja 10 atsetaadi seast.

Joon. 5-18 DFi parameetrid reziimis mmol

Parameetrite kirjelduste osas tutvuge ulaltoodud teabega bikarbonaadiga
diallidsi kohta.

Reziimis mmol valmistab masin dialliisivedeliku ette seadistatud bikarbo-
naadi ja naatriumi kontsentratsioonide alusel.

Oige dialiiisivedeliku koostise tagamiseks masina mmol-reZiimil kasutamisel,
peab tehnilise hoolduse t66taja seadistama masina vastavalt kasutatavatele
kontsentraatidele.

+ Esmakordse paigaldamise ajal tuleb seadistada k&ik masinas
kasutatavad kontsentraadid.

+ Kui voetakse kasutusele uusi kontsentraate, helistage tehnilisesse
hooldusesse, et varskendada enne ravi alustamist masinat uute
kontsentraatidega.

Oige dialiiisivedeliku koostise tagamiseks tuleb valida dige kontsentraat.
+ Tagage, et masinal on seadistatud néutud happekontsentraat.

» Seadistades naatriumi kontsentratsioone veenduge, et Uhendatud
kontsentraat on digesti valitud.
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Diallilisivedeliku parameetriprofiilid

Parameetriprofiili seadistamist on selgitatud, kasutades naitena juhtivuse
(Na™) profiili reziimis mS.

1.

Valige DFi parameetrite ekraanil vastavat parameetri puhul Profiil, Sees
(Joon. 5-17 DFi parameetrid ekraanil Sisestus (114)).

%  Avaneb jargmine ekraan.

Joon. 5-19 Lineaarne juhtivuse profiil

Profiil on jaotatud 12 tulbaks, mis tahistavad raviseansi aega. Kui raviajaks on
4 tundi, tahistab iga tulp 20 minutit.

1.

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

Reguleerige vaartusi, ligutades puuteekraanil sérmega esimest ja/voi
viimast tulpa
vOi

valige esimene tulp.
Puudutage valikut Valifud véértus.

Sisestage klaviatuuri abil vaartus ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK
vOi

valige viimane tulp.
Puudutage valikut Valitud véértus.
Sisestage klaviatuuri abil vaartus ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK

% Profile kohandatakse automaatselt, kasutades valitud vaartusi alg-
vOi |dppvaartustena.

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

m Ravi alguses kuvatavas ettekirjutuse andmete kinnitamise aknas on naidatud
Uldine juhtivuse vaartus ning aktiveeritud juhtivuse profiili korral ka vastav
informatiivne tekst ... profiil aktiivne.
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5.10.3 Hepariini parameetrite maaramine

1. Puudutage ekraanil Sisestus valikut Hepariin.

% Kuvatakse hepariiniekraan.

Joon. 5-20 Hepariini parameetrid ekraanil Sisestus

Seadistada saab jargmiseid parameetreid:

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Ravi hepariiniga

Sisse/valja

Hepariiniga ravi sisse-/
valjalilitamine.

Hepariini kiirus

0,1 kuni 10,0 ml/h

Pusiv hepariini kiirus kogu
hepariini annustamise jooksul

Profiil Sisse/valja Hepariiniprofiili sisse-/
valjalilitamine
Hepariini 00.00 - 12.00 h:min Enne ravi 16ppu lilitatakse

seiskumisaeg

Vaikimisi 00.30 h:min

hepariinipump seadistatud
ajaks valja

Sustla tatp

10-35 ml,
tlUbist soltuvalt

Kasutaja saab valida loetelust
sustla thdbi

Hepariinibooluse | max 10 mi Manustatav booluse maht
maht diallUsi ajal

Manustatud max 10 ml Manustatud booluse maht
maht

Kaivita — Booluse kaivitamine/peatamine
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i Vastava lahjenduse maarab vastutav arst.

. Kui patsientidel on suur risk sisemise verejooksu tekkeks (nt hiljutine

1 operatsioon, seedetrakti abtsess vbi sarnased haigused), kontrollige ravi ajal
patsienti sisemise verejooksu simptomite suhtes ning kontrollige regulaarselt
hepariini manustamist!

. Veenduge, et valik Ravi hepariiniga on lllitatud Sisse. Kui see on valja

1 [Ulitatud, tuleb see ravi ajal hepariini manustamiseks manuaalselt sisse
[litada.

. Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasulaja seadistus maarata ka teisi

1 hepariini parameetreid.

5.104 Rohulimiitide maaramine
1. Puudutage ekraanil Sisestus valikut Limiidid.
% Kuvatakse rohulimiidid.

% Ro&hke naidatakse graafiliselt ja numbriliselt.

Joon. 5-21 Réhulimiitide naide ekraanil Sisestus
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piirvaartus (max)

2 Limiidivahemiku tlemine
piirvaartus (max delta)

Hetkerohk

Limiidivahemiku alumine
piirvaartus (min delta)

5 Rd&hu summaarne
alumine piirvaartus (min)
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Seadistada saab jargmiseid parameetreid:

Grupp | Piirvaartus Kirjeldus

PA Max delta: 10 kuni 100 mmHg | Arteriaalse réhu limiidivahemik
Min. delta: 10 kuni 100 mmHg

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

Max delta: 10 kuni 100 mmHg | Venoosse réhu limiidivahemik
Min. delta: 10 kuni 60 mmHg

PBE Max: 100 kuni 700 mmHg Vere poole sisendréhu
summaarne ulemine piirvaartus

Ulemine delta: Vere poole sisendréhu Glemise
100 kuni 700 mmHg piirvaartuse limiidivahemik
TMP | Max: 100 kuni 700 mmHg Transmembraanse rohu
Min.: -100 kuni 10 mmHg summaarne Ulemine/alumine
piirvaartus

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

Rohkusid jalgitakse limiidivahemike abil (hallid alad, vt Joon. 5-22), mis on
maaratletud vastavalt praeguse vaartuse ® ning alumise @ ja llemise @
piirvdartuse vahena (min/max delta vaartused). Nende kahe vahemaa
kogusumma annab limiidivahemiku laiuse, nagu naites Joon. 5-21: 70 + 70 =
140 (mmHg).

Joon. 5-22 Rahulimiidid

Hetkerdhud peavad jdédma limiidivahemiku piiresse. Vastasel juhul kaivitub
alarm ning seade reageerib vastavalt. Kui dinaamilise limiidivahemiku
Ulemine v&i alumine piirvaartus Uletab summaarset réhu tlemist voi alumist
piirvaartust, on alarmi laveks summaarne réhu piirvaartus.

Arteriaalne rohk (PA)

Arteriaalset sisendrdhku PA (réhk patsiendi ja verepumba vahel) jalgitakse
automaatselt seadistatud limiidivahemiku abil, st lubatav vahemik on
seadistatud automaatselt Iahtuvalt hetkerdhust péarast verepumba
sisselllitamist. Summaarset alumist arteriaalset piirvaartust (min PA) saab
muuta ainult hooldustehnik TSM-reziimis.

Limiidivahemik on aktiivne ainult ravi ajal ning méddavoolu (tsirkulatsiooni)
ajal.
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Venoosne réhk (PV)

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

Kahe ndelaga protseduuri puhul seadistatakse venoosse réhu limiidivahemik
10 sekundit parast igat verevoolu reguleerimist. Limiidivahemiku alumist
piirvaartust vorreldakse seejarel pidevalt PV-ga, et saavutada minimaalne
erinevus hetkerdhuga.

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

Kui PV jaab alla alumise piirvaartuse kauemaks kui 3 sekundit, kaivitatakse
réhualarm.

Vere poole sisendréhk (PBE)

Vere poole sisendrohku (PBE) (rohk verepumba ja diallsaatori vahel)
jalgitakse sarnaselt arteriaalsele réhule. Vere poole sisendrdhk voib tousta
ainult ravi ajal, seadistada saab ainult summaarset Ulemist piirvaartust (max
PBE) ja selle limiidivahemiku tlemist piirvaartust (max delta).

Transmembraanne rdhk (TMP)

DialUsaatori transmembraanset rdhku jalgitakse sarnaselt arteriaalse réhuga,
vottes arvesse venoosset rohku (PV), dialisaadi valjundrohku (PDA) ja vere
poole sisendrdhku (PBE). Limiidivahemik on dialisaatorist séltumatu.

Kui kahe ndelaga protseduuri kaigus Uletatakse limiidivahemikku, aktiveerub
alarm. Summaarse piirvaartuse Uletamisel Uhendatakse lisaks lahti ka
dialisaator. Kui TMP langeb alla -100 mmHg, peatub ultrafiltratsioon ning
aktiveerub alarm.

Kui piirvaartuste jalgimine on reziimis Kasutaja seadistus valja lllitatud, jaab
endiselt aktiivseks maksimaalse TMP jalgimine. Méddavoolu aktiveerimine voi
verevoolu muutmine toob kaasa limiidivahemiku vaartuste muutuse. Suure
Iabivooluga diallisaatorite kasutamiseks saab reziimis Kasutaja seadistfus
kohandada TMP limiidivahemiku alumist piirvaartust.

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

Ohtlik patsiendile tagasifiltratsiooni tottu.
TMP limiidivahemikku muutes voib tekkida tagasifiltratsioon.

+  Soovitatav on kasutada diallitsivedeliku filtrit Diacap Ultra.
« Tehnilise defekti korral helistage tehnilisse hooldusesse.

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

Vaartusi ja arvutusi saab vaadata tehniliste andmete peatikist.
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511 Ootereziim

Seadmel on olemas ootereziim diallilisivedeliku poole jaoks. See vdimaldab
diallUsivedeliku poole vélja lllitada, et saasta vett, kontsentraati ja energiat
ajal, mil seadet valmistatakse ette ning ei kasutata kohe.

Ootereziimis loputatakse diallisaatorit iga 60 minuti jarel 10 minutit (maht
5 liitrit loputustsUkli kohta), et valtida mikroobide teket.

Ootereziimi saab aktiveerida kasitsi voi seadistada automaatselt reziimis
Kasutaja seadistus. Seda saab deaktiveerida ning parast uuesti kasitsi
aktiveerida mistahes ajal.

Kui kasutatakse kotist kotti eeltditmist ilma tsirkulatsioonita, arge laske
seadmel ootereziimil olla kauem kui 1 tund, tagamaks, et loputusvedelikku ei
imetaks tagasi venoossesse vereliini.

5111 Ootereziimi aktiveerimine

Ootereziimi automaatne kaivitumine

Reziimis Kasutaja seadistus, Dialtisaadi poole parameetrid on volitatud
kasutajatele saadaval jargmised seaded.

*  Aufomaatne ootereZiim pdrast eneselesti/loputamist. jah/ei
*  Maksimaalne ooteaeg. 0:10 - 10:00 tundi
Soltuvalt tehnilises hoolduses maaratud seadetest TSM-reziimis on vdimalik

kasutaja seadistuse reziimis ootereziimi aktiveerimise vdi deaktiveerimise
aega maarata.

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

Ootereziimi kasitsi kaivitamine

Reziimis Kasutaja seadistus, Dialtisaadi poole parameefrid on volitatud
kasutajatele saadaval jargmised seaded.

»  OoftereZiimi funktsioon ettevalmistuse etapis saadaval jah/ei

»  Maksimaalne oofeaeg. 0:10 - 10:00 tundi

Ootereziimi kasitsi kaivitamiseks toimige alljargnevalt.
1. Puudutage ikooni.

%  Seade on ootereziimil.
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5.11.2 OoterezZiimi sisse- ja valjalllitamine
Ootereziimi valjalllitamise véimalused:

»  Kkasitsi valjalllitamine,

* automaatne valjalllitamine parast teatava aja méddumist,
* automaatne valjalllitamine patsiendi Ghendamise ajal.
Ootereziimi kasitsi valjalilitamine

Ootereziimi kasitsi valjalllitamiseks toimige alljargnevalt.

1. Puudutage ikooni.

% Masinas on aktiveeritud moddavool. Diallilisivedelik ringleb ilma
dialisaatorit labimata.

OotereZiimi kéasitsi uuesti aktiveerimine
Vélja lulitatud ootereziimi saab kasitsi uuesti aktiveerida.
1. Puudutage ikooni.

&  Seade on ootereZiimil.

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 sailitatakse kuni 60 minutit. Parast seda tuleb seade
uuesti ette valmistada.

m See funktsioon voimaldab ettevalmistatud seadet (ihest kohast teise viia.
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5.13 Dialttsivedelikust proovi votmine

Dialtusivedeliku proove vodetakse prooviportidest, mis on saadaval
lisatarvikuna.

Paigaldage prooviport vastavalt kaasasolevatele paigaldusjuhistele.

Uldiselt tuleb proove vétta kdige rangemates aseptilistes tingimustes ja
vastavalt vastutava asutuse juhistele voi eeskirjadele. Proove tuleb vétta
parast masina vedelikuringe igat hooldust voi parandustdid, samuti
regulaarselt kooskdlas vastutava asutuse maaratud sagedusega.

Tarvikud ja materjalid

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

*  Isopropudlalkohol, nt Meliseptol

*  Prooviport

*  Proovipudel

. Proovi votmise kott

DialliGsivedelikust proovi vdtmise ettevalmistamine
1. Kasutage isikukaitsevahendeid.

2. Paigaldage dialliGsivedeliku vooliku juurde prooviport (vt Joon. 5-26),
jargides kaasasolevaid paigaldusjuhiseid.

3. Desinfitseerige prooviport, kasutades isopropudulalkoholi.

Dialiiisivedelikust mikrobioloogiliseks/elektroliiiitide analiiisiks proovi
vétmine

Mikrobioloogiliseks ja elektroltutide anallisiks voib dialtiusivedelikust proove
votta regulaarselt. Kuna sageli on vajalikud kogused lle 100 ml, ei tuleks
proove vdtta ravi ajal, vaid ettevalmistuse etapis.

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

%, Seade hakkab arvestama eeltaitmise mahtu.

Proovivétu reZiimi saab aktiveerida alles parast eeltditmise I6petamist.
Ootereziim ei ole aktiivne.

3. Kui allesjaanud eeltaitmise maht jouab vaartuseni 0 (kuva: ,---ml) ja
dialtiisivedeliku pool on ette valmistatud (ikoon Uhenda patsient aktiivne),
likuge ekraanile Seadistus, Eeltaitmine.

Y Mikrobioloogiline proovivétt muutub aktiivseks.
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Joon. 5-23
Ekraan Seadistus, Proovivotu reZiim etapis Eeltditmine

4. Puudutage valikut Mikrobioloogiline proovivitt, Sees.
% Ekraanile kuvatakse juhised proovivotuks.

& Nupp K&ivita muutub aktiivseks.

Joon. 5-24 Mikrobioloogilise proovivétuga alustamine

5. Veenduge enne proovi vétmist, et prooviport on kuiv.

6. Kinnitage proovimahuti proovipordi kiilge.
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7. Puudutage Kdivita nuppu.
% Nupule iimub kiri Peata.
% Proovimahuti tdidetakse diallilisivedelikuga.

8. Puudutage nuppu Peata niipea, kui saavutatud on ndutav kogus.
% Ekraanile kuvatakse juhised proovivotuks.

% Nupule ilmub Kiri K&/vita.

Joon. 5-25 Mikrobioloogiline proovivott peatatud

9. Eemaldage proovimahuti (proovipordi kiljest).

10. Puudutage nuppu V&/ja, et deaktiveerida proovivétu reziim.

Veenduge, et prooviport ei leki parast kasutamist.

Dialliusivedelikust koostise analiilisiks proovi vétmine

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

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

Kasutage proovide votmiseks ainult steriilseid sustlaid.

2. Paigaldage esimene steriilne sulstal prooviporti ning taitke 30 ml
diallUsivedelikuga.

Arge tdmmake sistlakolbi tagasi. Sistal taitub automaatselt, kuna réhk
dialGiisivedeliku ringes on atmosfaarirbhust kdrgem.
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Joon. 5-26 Prooviport

Visake see sUstal koos prooviga ara.
Paigaldage teine steriilne sistal prooviporti ning taitke vastavalt nduetele.

Sustige proovivedelik proovipudelisse.

Parast proovi vétmist veenduge, et vedelik slstitakse proovipudelisse ilma
katkestusteta ning et sustla ots ei ole saastunud.

6. Korrake proovi votmist, kui vajate rohkem materjali.

Veenduge, et prooviport ei leki parast kasutamist.

7. Vodimalused dialuusivedeliku analllsiks:
— pH m&b&tmine,
— veregaaside anallus,
— bikarbonaadi kontsentratsiooni keemiline maaramine (tiitrimine)

Soovituslikud vahemikud:
- pH: 7,2-7,5

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

TEATIS!

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

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

Parast ettevalmistustega I6pule jdudmist aktiveeritakse ikoon Uhenda patsient
Seade on moéodavoolu reziimil. Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.

A ETTEVAATUST!

Ohu t6ttu diallisaatoris on oht, et dialiilis on vdhem efektiivne!

Veenduge, et péarast eeltditmist ei jaa diallsaatorisse dhku. Vajadusel
pddrake diallsaatorit ning jatkake eeltditmisega, kuni kogu &hk on
eemaldatud.

Pddrake diallisaator raviasendisse: punased (arteriaalsed) Uhendused
Uleval, sinised (venoossed) ihendused all.

Kontrollige, ega diallisaatoris ei ole jaakohku.
Kui dialiisaatoris on 6hku, toimige alljargnevalt.

Poddrake verepumba tddtamise ajal diallisaatorit 180° (venoossed
Uhendused Ulespoole).

& DialUsaator taidetakse muudetud suunal eeltditmise lahusega, et
eemaldada sinna veel alles jaanud &hk.

Kui kogu 6hk on dialtsaatorist eemaldatud, pddrake dialisaator tagasi
raviasendisse.

Kontrollige vedelikutasemeid vereliinide kambrites ning korrigeerige neid
vastavalt vajadusele.

Eriti parast 6hu eemaldamist véib olla vajalik venoosses kambris vedeliku
taset reguleerida.

Kontrollige vereliinisusteemi lekkekindlust.
Kui tuvastatakse leke, mida ei ole vdimalik sulgeda, vahetage vélja
vereliinisiisteem ja alustage seadme ettevalmistamisega uuesti.
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6 Ravi

6.1 Patsiendi andmete kontrollimine

Parast ettevalmistustega I6pule jdudmist aktiveeritakse ikoon Uhenda
patsient. Masinas on aktiveeritud moddavool. Signaaltuli monitoril muutub
kollaseks.

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

Raviparameetrid peavad olema korrektsed ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

»  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

1. Puudutage raviga alustamiseks ikooni Uhenda patsient
& Kostuvad 2 luhikest helisignaali.

% Monitoril sittib klahv Sisesta. Kuvatakse Ulevaade sisestatud
raviparameetritest.

Joon. 6-1 Ettekirjutuse andmete kinnitamine

A\ ETTEVAATUST!

Raviparameetrite ebapiisava jalgimise korral patsiendile ohtlik!

Kui kostub ainult Uks helisignaal vdi mitte Uhtegi signaali vdi monitoril vilgub
klahv Sisesta vOi kuvatavates raviandmetes esineb lahknevusi, on seade
vigane ning seda ei tohi kasutada!l

*  Puudutage ekraanilt valjumiseks nuppu 7éhista.
* Helistage tehnilisse hooldusesse.
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2. Kontrollige, et raviparameetrite seadistused on maaranud arst.
Vajadusel puudutage nuppu T7ihista ning muutke seadistusi naiteks
ekraanil Seadistus.

3. Raviparameetrite seadistuste kinnitamiseks vajutage monitoril klahvi
Sisesta.

L llmub ekraan Avakuva, kus palutakse patsient (hendada ning
verepump kaivitada.

Joon. 6-2 Avakuva ekraan patsiendi GUhendamiseks

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

Onhtlik tsentraalse veenikateetriga patsientidele lekkevoolude tottu!

+  Kontrollige, et potentsiaalid on Uhtlustatud, tagamaks, et patsiendile moju
avaldav lekkevool vastab piirmaaradele, mis on kehtestatud CF-tilpi
patsiendiga kokkupuutuvatele osadele.

Ohtlik patsiendile dhu téttu vereliinististeemis!

«  Arge kunagi (ihendage patsienti, kui vereliinisiisteemis on 8hku.
+ Patsiendi vbib Uhendada vaid siis, kui turvadhudetektor (SAD) on
aktiveeritud.

Uhendage patsient ainult siis, kui vajutatud on ikoonil Uhenda patsienfvt
jaotist 6.1 Patsiendi andmete kontrollimine (131)).

Etapis Patsiendi lhendamine ei jalgita seadistatud piirvaartusi rangelt.
Patsiendi Gihendamisel tuleb olla hoolikas.

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

*  Punane thendus:
venoosne vereliin ja8b verepumba kaivitamisel jadkide koti voi jadkide
pordi kilge. Vereliinisisteem taitub verega patsiendilt ilma ravi alguses
vedelikku tagasi viimata. ,Puuduv* veremaht viiakse patsiendile vereliini-
susteemist tagasi raviseansi 16pus.

Valge Uhendus:

venoosne vereliin ihendatakse patsiendiga enne verepumba kaivitamist.
Sellisel juhul ei eemaldata ravi alguses vedelikke, kuna patsiendile
infundeeritakse vereliinislisteemist soolalahust. See vdimaldab valtida
voimalikke hlpotensiivseid episoode, naiteks madala vererdhu korral.
Reinfusiooni ajal viiakse veri vereliinisisteemist patsiendile tagasi
tédiendava vedelikuboolusena.

|II Selle, kuidas patsient Gihendada, otsustab raviarst!
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Patsiendi punaste liinidega ihendamine

1. Uhendage patsiendi arteriaalne liin.

Ohtlik patsiendile saastatuse téttu!

Kui venoosset Uhendust ei Uhendata lahti enne patsiendi vere jdudmist
eeltaitmise kotti, vdib eeltditmise kott olla saastunud pilrogeenide,
endotoksiinide voi bakteritegal

*  Veenduge, et enne kui patsiendi veri jduab eeltaitmise kotti, on venoosne
vereliin  eeltditmise koti klljest lahti Uhendatud ning patsiendiga
Uhendatud.

+  Kui patsiendi veri jduab eeltaitmise kotti eeltditmise etapis, visake see
kott ara ning kasutage booluse voi reinfusiooni jaoks uut.

2. Kaivitage verepump ja seadistage verevool.

% Vereliinislisteem taitub verega.
Niipea kui turvadhudetektori (SAD) punasel anduril tuvastatakse veri,
peatub verepump automaatselt ning aktiveerub teade (Patsient
Uhendatud?).

3. Helialarmi vaigistamiseks vajutage klahvile Alarmi vaigistamine.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

. Kontrollige, et kanldlid on korralikult kinnitatud.

+  Kontrollige, kas kdik ihendused on tugevalt kinni.

. Patsiendi venoosse liini ihendamisel kontrollige, et kdik Uhendused on
korrektsed ning tugevalt kinni.

Uhendage patsiendi venoosne liin.
Veenduge, et koik vajalikud klambrid on avatud.
6. Alarmi lahtestamiseks vajutage uuesti klahvi Alarm.
% Verepump alustab t66d.
Seadistage verevool.
8. Mobdavoolu deaktiveerimiseks puudutage ikooni.

& Moddavoolu automaatse valjallilitamise saab seadistada reziimis
Kasutaja seadistus.

% Masin lllitub pdhitihendusele ning toimub hemodialliis.

% Signaaltuli monitoril pdleb roheliselt.

A ETTEVAATUST!

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava pérast patsiendi iUhendamist arteriaalse liini klambrit voi ei
ava arteriaalset patsiendilhendust, tekib tugevalt negatiivne pumbaeelne
rohk.

* Avage pérast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ning
arteriaalne patsiendiihendus.
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A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile dialtitsi efektiivsuse vahenemise téttu!

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

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

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

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

Toitekatkestus patsiendi ihendamisel

Kui etapis Pafsiendi tihendamine tekib toitekatkestus, kaivitub masin parast
voolutoite taastumist ravifaasis ning méddavool on aktiveeritud. Jaakide
pordiga ning online-eeltditmise puhul iimub alarm J&dkide port avatud, kuna
masinal pole teavet selle kohta, et patsiendi Ghendamist ei |6petatud.

Raviseansi alustamiseks toimige alljargnevalt.

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

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

3. Mobodavoolu deaktiveerimiseks puudutage ikooni.

& Alustatakse raviga. Infundeeritakse vaike boolus fiisioloogilist lahust,
kuna kehavaline ringe pole taielikult verega taidetud.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 135



Dialog iQ

136

Ravi

6.3 Ravi ajal

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Masina standardsete jalgimisfunktsioonide abil ei ole vdimalik tuvastada, kas
kanldlid on lahti Ghendunud véi vélja libisenud, naiteks patsiendi liigse
likumise t6ttu.

* Tagage, et juurdepaasuteed 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 asutus.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Dialusaatori voi vereliinisisteemi vahetamine ravi ajal voib olla verekao
pdhjuseks. Uhekordsete tarvikute vahetamisel:

* veenduge, et dialisaator ei ole kahjustunud;

* veenduge, et kdik ihendused on tugevalt kinni;

*  veenduge, et verepumba segment vdi segmendid ei ole kahjustunud ning
on korrektselt paigaldatud;

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

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!
Madal arteriaalne rohk pdhjustab verevoolu vahenemist.

* Arteriaalne réhk ei tohi olla alla -200 mmHg.

Vale ravi on patsiendile ohtlik!
Masina hepariinipump ei ole méeldud ravimite manustamiseks.

*  Kasutage hepariinipumpa ainult hepariini manustamiseks.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Ravimi allavooluga verepumba puhul vdib veri keskkonda kaotsi minna, kui
Uhendus ei ole tihedalt kinni.

»  Kontrollige, et ravimiallika Ghendus infusioonipordiga on parast verepumpa
tihedalt kinni.
*  Kontrollige, et parast infusiooni on infusiooniport suletud.
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Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni tottu!

Ravimi Ulesvooluga verepumba puhul véib juhul, kui Ghendus ei ole tihedalt
kinni, toimuda 6hu infusioon.

«  Kontrollige, et ravimiallika hendus infusioonipordiga on enne verepumpa
tihedalt kinni.

Neil harvadel juhtudel, kui veri on masinasse sattunud, ei ole vigastuse oht
patsiendile ega kasutajale suurem. Arge teostage termilist desinfitseerimist
enne masina loputamist.

+ Lopetage ravi, teostage reinfusioon ja ihendage patsient lahti.

+ Tdhjendage lihekordsed tarvikud, eemaldage need ja kdrvaldage.
*  Loputage masinat vahemalt 15 minutit.

+ Desinfitseerige masin.

+  Teavitage tehnilist hooldust.

6.3.1 Kellaekraan

Ravi ajal on ekraani Programmi valimine asemel ekraan Ke/. Kuvatud on
Allesjganud aeg, Tegelik UFi maht ja absoluutne Ravi /6pp. Ekraani Kel/
kaudu saab kaivitada automaatse vereréhu méotmise (ABPM).

Joon. 6-3 Ekraan Ke//ravi ajal

Séltuvalt seadistatud ravi tlibist on edenemisribal kasutusel vérvikoodid:
«  kollane tahistab jarjestikkust ultrafiltratsiooni (UF);

+ laimiroheline tahistab hemodialtusi (HD);

« lilla tdhistab hemodiafiltratsiooni (HDF);

* sinine tahistab hemofiltratsiooni (HF);
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Aeg, mida loendatakse kellaekraanil, on efektiivne raviaeg, st aeg ilma
mdddavoolufaaside, enesetestifaaside, alarmide ja muu sarnaseta.
6.3.2 Taseme reguleerimine

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

Kambrite tasemeid saab seadistada ainult verepumba t&6tamise ajal.
Aktiivsed kambrid sdltuvad kasutatavast vereliinisisteemist.

Kasutaja vastutab kambrite tasemete korrektse seadistuse kontrollimise eest.

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

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

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

Vereliinististeemi réhuanduri hiidrofoobse filtri saastatus voib poéhjustada
nakkusi. Kui veri on tunginud masinasse:

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

+ kasutage masinat uuesti ainult juhul, kui seadme kiljes 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 deaktiveeritakse automaatselt 20 sekundi méédumisel,
kui Ghtegi nuppu ei puudutata.

Taseme tdstmine
1. Selleks, et taset veidi tdsta, puudutage vastava kambri Gilesnoolt.
2. Jélgige taset.

3. Vajadusel puudutage 6ige seadistuse saamiseks ulesnoolt mitu korda.

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

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks allanoolt mitu korda.

Dialtitsi vahenenud efektiivsuse oht!

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

Taseme reguleerimise deaktiveerimine
1. Puudutage uuesti ikooni @ .

%  Taseme reguleerimine deaktiveeritakse.

6.3.3 Verepoolsete rdhu piirvaartuste jalgimine

Venoosne rohk (PV)

Venoosse tagasivoolu réhku (PV, rohk dialisaatori ja patsiendi vahel)
jalgitakse automaatselt seadistatud limiidivahemiku abil. Limiidivahemik
seadistatakse 10 sekundit péarast verepumba kaivitumist ning see on
tuvastatav  venoosset rohku nditaval ribal olevatel maérgistustel.
Limiidivahemike ulatuse ja l&dved seadistavad TSM-rezZiimis tehnilise hoolduse
tootajad.

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

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

Limiidivahemikku on vdimalik reguleerida, muutes IUhikeseks 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 rohk (PA)

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

Limiidivahemiku ma&aramisel tagage, et llemine piirvdartus on vdimalikult
negatiivne.

Vere poole sisendrdhk diallsaatoris (PBE)

Vere poole sisendrohku @ diallisaatoris jalgitakse selle Glemise piirvaartuse
alusel. PBE jalgimise funktsioon hoiatab v6i annab marku vdimalikust
diallsaatori ummistusest, mille pdhjuseks voib olla niverdunud liin voi
suurenenud huibimine diallsaatoris. Véimalikku hiubimist filtris saab valtida.
Lisaks vdimaldab modningane PBE tdus kasutajal jalgida diallsaatoris
sekundaarse membraanikihi teket. Limiite saab seadistada ainult
ettevalmistuse ajal ekraanil Sisestus ning ravi alguses ekraanil A/armilimiidid.

© ®

Joon. 6-5 PBE limiidid ekraanil Sisestus ravi ajal

Lisaks maksimaalsele PBE vaartusele @ saab reguleerida delta vaartust @ .
Delta vaartus tahistab vaartust, mis Gletab 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 réhu muutusi voetakse arvesse
automaatselt (nt PBE keskmine tegelik vaartus on 155 mmHg, millele
liidetakse 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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6.3.4 Ravi minimaalse UFi mééra juures

Aktiveerides ravi minimaalse ultrafiltratsiooni (UF) kiirusega on voimalik
saavutada naiteks langeva vereréhu 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 kiirusega ravi kinnitamiseks
klahvi Sisesta.

& Ravi jatkub seadistatud UFi minimaalse kiirusega. Kasutatud UFi
profiil deaktiveeritakse.

% Iga 10 minuti tagant kostub seadmest helisignaal.

Minimaalse UFi kiiruse deaktiveerimine
1.  Puudutage uuesti ikooni.

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

UFi kompensatsioon

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

*  UFi kompensatsiooniga:
parast ajutist ravi minimaalse UFi kiirusega joutakse seadistatud UFi aja
raames eelnevalt valitud UFi mahuni, kui suurendatakse UFi kiirust.

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

Jarjestikuse  ultrafiliratsiooni  (SEQ) faase  kasutatakse  vedeliku
eemaldamiseks patsiendi verest. SEQ parameetreid saab seadistada ka
ettevalmistuse etapis (vt jaotist 5.10.1 Ultrafiltratsiooni parameetrite
maaramine (109)).

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

% Kuvatakse jarjestikuse ultrafiltratsiooni ekraan, kus on Ulemisel real
toodud akumuleerunud jarjestikuse ultrafiltratsiooni maht ja aeg.

Joon. 6-6 Jarjestikune ultrafiltratsioon

4. Kontrollige vajadusel, et Kogu SEQ aegja Kogu SEQ mahton seadistatud
nduetele vastavalt ja korrektselt.

% Kui muudate aega voi mahtu, arvutatakse Hethke SEQ kiirus auto-
maatselt.

SEQ koguaeg ja SEQ kogumaht tahistavad akumuleerunud summaarseid
vaartusi.

Naide:

esimese faasi jaoks 30 minuti ja 500 millilitriga seadistage parameetri
vaartused otse.

Teise faasi jaoks tdiendava 15 minuti ja 300 millilitriga seadistage parameetri
vaartusteks vastavalt 45 minutit ja 800 ml.

5. Vajutage SEQ reZiim, SEES ning vajutage monitoril kinnitamiseks klahvi
Sisesta.

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

% SEQ faasi ajal kuvatakse iga tunni aja jarel infoaknaid, kus on kirjas
akumuleerunud SEQ aeg ja maht ning allesjgénud aeg ja maht. Kui
SEQ faas on 18ppenud, kuvatakse kinnitamise aken.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Ravi

P @

i @

—4a4

3.0 mlfh

1 Otsetee hepariini-
andmete ekraanile

Hepariini maht

Manustatud hepariini
maht

4 Booluse kaivitamine/
peatamine

Dialog iQ

Jarjestikuse faasi maksimaalne kestus ei ole piiratud, valja arvatud
maksimaalse raviaja osas. Jarjestikuse ultrafiltratsiooni valjalilitamiseks enne
etapi 16ppu puudutage valikutt SEQ, Viéijas.

TSM-reziimis on voimalik seadistada Jéarjestikuse aja kompensatsioon. Kui
see seadistus on aktiveeritud, pikeneb HD aeg automaatselt seadistatud
jarjestikuse aja arvelt (nt 4 tundi HD + 0,5 tundi SEQ = 4,5 h raviseansi aeg).
Kui see seadistus on deaktiveeritud, I0petatakse jarjestikuse ultrafiltratsiooni
faasid ja HD faasid maaratud raviaja piires.

SEQ reZiimis saab manustada ainult arteriaalse booluse, kasutades NaCl
kotti (vt jaotist 6.3.7 Avariiekraan (144)). Infusioonibooluse kasutamine ei ole
voimalik.

6.3.6 Hepariini boolus

Hepariiniboolust saab manustada mistahes ajal ravi kaigus, kasutades
hepariinibooluse funktsiooni ekraanil Sisestus, Hepariin voi kasitsi sustlaga
arteriaalse sustepordi kaudu.

1. Puudutage hepariinibooluse otseteed @ raamil voi liikuge ekraanile
Sisestus, Hepariin.

& Kuvatakse ekraan Hepariin.

@

® ®

Joon. 6-7 Hepariinibooluse ekraan

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

Y Manustatud mahttahistab kogu ravi ajal manustatud hepariini mahtu.
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A ETTEVAATUST!

Verekaotuse oht hlilbimise tottu!
Ebapiisava antikoagulatsiooni korral voib veri kehavélises ringes hilbida.

«  Arge unustage hepariiniboolust manustada.

Hepariiniboolust voib korrata.

Tehnilise hoolduse ttdtajad vdivad TSM-reziimis konfigureerida hepariini-
booluse automaatse manustamise alati, kui turvadhudetektori (SAD) punases
detektoris (RDV) tuvastatakse verd.

6.3.7 Avariiekraan

6.3.7.1 Vedelikuboolus

Booluse funktsiooni abil manustatakse patsiendile kindlaks maaratud mahus
vedelikku. See funktsioon on saadaval ainult ekraanil Hddaolukord. Séltuvalt
seadme konfiguratsioonist nimetatakse boolust kas arteriaalseks booluseks
(HD-masin) véi infusioonibooluseks (HDF-masin). Boolus manustatakse alati
reziimis Mdéodavool.

Kui kasutatakse HD-masinat, peab infusioonivoolik olema (hendatud NaCl
kotiga Y-adapteri kaudu vereliinisiisteemis (vt Joon. 6-10 Arteriaalse booluse
seadistamine (146)).

Kui kasutatakse HDF-masinat, saab booluse manustada asenduspumba
online-vedelikuga (vt jaotist Joon. 6-10 Arteriaalse booluse seadistamine
(146)). Asendusliin peab olema ihendatud asenduspordiga.

Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni téttu arteriaalsesse liini!

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

1. Puudutage ikooni Héddaolukord.

& Kuvatakse ekraan Hddaolukord.
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1 Booluse kaivitamine

2 Ravi kdigus manustatav
booluse kogumaht [ml]

3 Hetkel manustatud
boolus [ml]

4 Sihtboolus [ml]

Edenemisriba praegusel
boolusel

Joon. 6-8 Booluse Kéivitamine ekraanil Hadaolukord

2. Puudutage ikooni Booluse kéivitamine @ .

% Verepump peatub.

% limub aken.

Dialog iQ

Jargige juhiseid voi puudutage infusioonibooluse vahele jatmiseks

valikut 7dhista.

Joon. 6-9 Ekraan Hédaolukord - booluse kinnitamine
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Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni tottu arteriaalsesse liini!
Ohu infusiooni valtimiseks tuleb infusiooniliin dhutustada.

* Veenduge, et fisioloogilise lahuse kotist tulev infusioonilin on
Ohutustatud enne selle Ghendamist arteriaalse liiniga.

3. Kinnitage fisioloogilist lahust sisaldav infusioonikott (Joon. 6-10, @ )
infusioonipostile.

1 Infusiooniiihenduse
klamber

2 Arteriaalse infusiooni @ PA
konnektor

Infusiooniliini klamber

Infusioonikott

N
(NaCl 0,9 %) @/<8 BPA

Joon. 6-10 Arteriaalse booluse seadistamine

Veenduge, et arteriaalse liini infusioonikonnektori klamber @ on suletud.
Kinnitage infusiooniliin @ .

Avage infusioonikoti kinnis.

N o a »

Avage ettevaatlikult klamber @ , et 6hutustada infusiooniliini gravitatsiooni
abil ning sulgege liin seejarel uuesti klambriga.

Uhendage infusiooniliin arteriaalse infusioonikonnektoriga @ .

Avage klambrid infusiooniliinil ® ning arteriaalsel infusioonikonnektoril @ .
10. Vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.

%  Boolus kaivitatakse.

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

limub aken. Jargige juhiseid.
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Joon. 6-11 Ekraan Hédaolukord - boolus |6petatud

11. Parast booluse manustamist sulgege arteriaalse infusioonikonnektori
klamber @ .

& Infusioonikoti voib eemaldada.
12. Vajutage kinnitamiseks OK.
13. Valjuge ekraanilt Hddaolukord.

14. Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi K&ivita/peata.

Kui vedelikuboolus peatatakse (nt réhualarmi téttu), kontrollige manustatud
booluse mahtu ja korrake vajadusel booluse manustamist.

Ohtlik patsiendile ebapiisava veremahu suurenemise tottu!

Booluse maht ei ole piisav voolukatkestuse korral, kui puudub
avariitoiteallikas voi kui voolukatkestus kestab kauem kui avariitoiteallika
voimsus, voi kui masin ei ole saadaval (nt ekraan on kokku jooksnud voi
verepump on defektne).

+ Tagage, et booluse manustamise I6puleviimiseks ilma masina toeta on
alati saadaval alternatiivsed booluse voimalused.
+  Parast booluse peatumist kontrollige manustatud booluse mahtu.
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6.3.7.2 Taiendavad funktsioonid avariiekraanil

Médbdavool

Lalituge mdddavoolule.

Min verevool

Maarake verevoolule minimaalne vaartus.

ABPM

Lugege ja kuvage vererdhu vaartusi.
Vilju

Sulgege ekraan.
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6.3.8 Raviparameetrite graafiline kujutis (trend)

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

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

*  Kontrollige regulaarselt patsienti.
*  Arge vdtke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.
* Rauviarst vastutab meditsiinilise naidustuse eest.

Trendivaade Avakuva ekraanil

Ravi ajal kuvatakse Avakuva ekraanil Kt/V graafik.

Joon. 6-12 Kt/V trendid Avakuva ekraanil

Teise graafiku valimiseks puudutage kuvaalal @ parameetri nime. Kuvatakse
rippmenll trendivaateks valitavate parameetrite loeteluga:

KWV,

* venoosne rohk (PV),

« arteriaalne réhk (PA),

«  vere poole sisendrdhk (PBE),

+ tegelik verevool,

+  sUstoolne/diastoolne vererdhk (SYS/DIA),
*  ABPM: pulsi kiirus,

+ suhteline veremaht (A veremaht),

* hapnikukullastatus (spO,),

«  ultrafiltratsiooni kiirus (UFi Kiirus),

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 149



Dialog iQ Ravi

+ dialGusivedeliku vool (dialisaadi vool),
+  URR.

m Patsientide nimesid kuvatakse vaid juhul, kui need on ka&sitsi 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 /nfo kuvada graafiliselt 2 parameetrit.

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

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

+  Kt/V (kas eKt/V voi spKt/V),

* venoosne réhk (PV),

»  arteriaalne rohk (PA),

* vere poole sisendrohk (PBE),

»  tegelik verevool,

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

*  suhteline veremaht (A veremaht),

*  hapnikukdillastatus (spO,),

«  ultrafiltratsiooni kiirus (UFi kiirus),

» dialtusivedeliku vool (dialiisaadi vool),

*  URR (ainult juhul, kui TSM-reziimis ei ole valitud Kt/V),

» faasi maht (ainult SNCO ravi ajal).
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Parameetri valimine
Kuvaala

Kursori mark (ajaliselt
maaratletud)

Kellaaja valimine

Kuupéeva valimine
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Trendivaade ekraanil /nfo- Ajalugu

Patsiendikaardi kasutamisel saab salvestada ja kuvada 20 viimase I6petatud
raviseansi parameetreid (vt jaotist 11.3.3 Rohkemad funktsioonid
patsiendikaardi kasutamisel (279)).

Trendivaade ekraanil Hooldus

Ekraanil Hooldus on tehnilise hoolduse té6tajate jaoks esitatud trendivaade
rohkemate tehniliste parameetritega. Samal ajal saab kuvada 2 graafikut.
Sdéltuvalt valitud kuupdevast saab trende kuvada kaesoleva vdi varasema
raviseansi kohta.

@ ®

Joon. 6-14 Trendid ekraanil Hooldus

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

* sUndmuste loend,

+ seadistatud verevool,

«  tegelik td6deldud vere maht,

+ tegelik faasi maht,

+ tegelik SADi 6hu maht,

+ tegelik SADi 6hu maht (SUP),
+ tegelik arteriaalne rohk,

»  tegelik arteriaalne réhk (SUP),
» arteriaalse réhu vahemik,

* tegelik arteriaalse booluse maht,
+ tegelik venoosne rohk,

»  tegelik venoosne réhk (SUP),
*  venoosse réhu vahemik,

* PBEjne.
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Trendivaated ekraanil Sisestus

Konkreetsete menutde kohta saab tdiendavaid trendivaateid kuvada ekraanil
Sisesfus.  Naiteks saab  sUstoolse/diastoolse  vererbhu  graafilise
representatsiooni kuvada ekraanil Sisestus, ABPM, Trend. Vajadusel saab
vaadata vererbhu asemel siidame I66gisageduse kuva.

Joon. 6-15 ABPMi trendid ekraanil Sisestus

Lahtuvalt Glalpool toodud naitest saab ekraani Sisesfus vastavatel ekraanidel
graafiliselt kuvada jargmisi vaartusi:

*  Adimea,

*  HCT (hematokriti andur): HCT A BV (suhteline veremaht RBV) ja O,
(hapnikukillastatus),

»  limiidid (PA, PV, PBE ja TMP réhkude limiidid).

6.3.9 Hemodialiilisi katkestamine (méédavool)

Kui mdddavool on aktiveeritud, peatub dialliiisivedeliku vool dialiisaatorisse,
vedeliku (UF) eemaldamine patsiendilt ja raviaeg.

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

2. Puudutage uuesti méddavoolu ikooni.

& Moddavoolu reziim |dpetatakse, ravi jatkub.

Soltuvalt seadistustest TSM-reziimis peab Umberlilitumise moéddavoolule
kinnitama, vajutades monitoril klahvi Sisesta.
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6.3.10 Ravi katkestamine

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

Kui patsient (hendatakse lahti pikemaks ajaks voi kui on tekkinud
meditsiinilised probleemid, teostage enne patsiendi lahtilihendamist vere
reinfusioon.

Ohtlik patsiendile allergiliste reaktsioonide tottu!

*  Arst vai vastutav organisatsioon peavad otsustama, kuidas patsient lahti
Uhendada.

*+ Kui patsient on ajutiselt lahti Uhendatud, tuleb arvestada vdéimalike
reaktsioonidega ringleva vere ja kehavalise ringe pinna vahel.

Ravi katkestamiseks koos vere reinfusiooniga, toimige vastavalt (ihekordsete
tarvikute vahetamisega seoses kirjeldatule (vt jaotist 6.3.11 Ravi
katkestamine Uhekordsete tarvikute vahetamiseks (157)).

Patsiendi lahtilihendamine ravi katkestamiseks
1. Puudutage ikooni Ravi katkestamine.

% llmub kinnitamise aken.
2. Vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

& Verepump peatub automaatselt. Jargige ekraanil Avakuva olevaid
juhiseid.

Joon. 6-16 Ravi katkestamine — patsiendi lahtiihendamine
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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.

3. Uhendage patsient lahti.

Ohtlik patsiendile 6hu t6ttu vereliinisiisteemis!

*  Kontrollige patsienti lahti Ghendades, et kdik Gihendused on tugevalt kinni.

4, Uhendage arteriaalne ja venoosne vereliin tsirkulatsiooniks.

— NaCl allika ja 3-suunalise korkkraaniga:
Uhendage arteriaalne ja venoosne vereliin NaCl allikaga Ghendatud
korkkraaniga.

— NaCl allika ja néelaga:
Uhendage arteriaalne vereliin NaCl allikaga Uhendatud ndelaga ja
Uhendage venoosne vereliin siistepordiga arteriaalsel liinil.

— llma NaCl allikata:
Uhendage arteriaalne ja venoosne vereliin tsirkulatsiooni adapteriga.

5. Kontrollige, kas Uhendused on tugevalt kinni.

Onhtlik patsiendile koagulatsiooni t6ttu vereliinistiisteemis!

« Kaéivitage verepump parast patsiendi lahtiGhendamist, et véltida
koagulatsiooni vereliinististeemis.

6. Kaivitage ringluseks verepump, kuni patsient on tagasi ning valmis uuesti
Uhendamiseks.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Ravi Dialog iQ

Joon. 6-17 Ravi katkestamine — tsirkulatsioon

E Ravi katkestamise ajal véhendatakse verevoolu vaartuseni 100 ml/min.
Parast raviga uuesti alustamist jaab verevool samale tasemele!

Patsiendi uuesti ihendamine pérast ravi katkestamist

1. Peatage verepump. Jargige ekraanil Avakuva olevaid juhiseid.

Joon. 6-18 Ravi katkestamine — uuesti ithendamine

2. Kinnitage vereliinid klambritega.
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Ohtlik patsiendile 6hu tttu vereliinisiisteemis!

+  Kontrollige patsienti uuesti Uhendades, et kbik Uhendused on tugevalt
kinni.

3. Uhendage arteriaalne ja venoosne vereliin patsiendiga.

A ETTEVAATUST!

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi Uhendamist arteriaalse liini klambrit voi ei
ava arteriaalset patsiendilihendust, tekib tugevalt negatiivne pumbaeelne
rohk.

*+ Avage parast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ning
arteriaalne patsiendilihendus.

4. Avaga vajalikud klambrid.
Puudutage ikooni Ravi katkestamine, et raviga jatkata.
& llmub kinnitamise aken.
6. Vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.
% Verepump alustab t66d ning ravi jatkub.
Suurendage jark-jargult verevoolu ettenédhtud vaartuseni.

8. Vajadusel méaadrake kambrite tasemed (vt jaotist 6.3.2 Taseme
reguleerimine (138)).

Kontrollige parast ravi peatamist patsiendi kuivkaalu!
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6.3.11 Ravi katkestamine tihekordsete tarvikute vahetamiseks

Selles peatiikis on kirjeldatud ravi katkestamist (hekordsete tarvikute
vahetamiseks (nt hiivete téttu vereliinislisteemis voi dialliisimembraani
rebendi tbttu). Selles jaotises ei ole kasitletud masina ettevalmistamist
jargmise patsiendi ravimiseks!

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

3. Vajutage reinfusiooniga alustamiseks klahvi Sisesfa (vt jaotist 6.5
Reinfusioon (160)) ning vajutage seda klahvi ka patsiendi
lahtilhendamiseks.

4. Kui dialusaator tuleb vahetada ning dialisaatori ja bikarbonaadi kasseti
automaatne tiihjendamine ei ole reziimis Kasutaja seadistus aktiveeritud,
tiihjendage dialiisaator kasitsi (vt jaotist 7.1 Uhekordsete tarvikute
tiihjendamine (167)).

5. Eemaldage vereliinisisteem ning vastavalt vajadusele ka seadme kuljest
dialusaator.

Onhtlik patsiendile verekaotuse tottu!

DialUsaatori voi vereliinisisteemi vahetamine ravi ajal voib olla verekao
pdhjuseks. Uhekordsete tarvikute vahetamisel:

* veenduge, et diallisaator ei ole kahjustunud;

* veenduge, et kdik thendused on tugevalt kinni;

* veenduge, et verepumba segment vdi segmendid ei ole kahjustunud ning
on korrektselt paigaldatud;

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

Kui reziimis Kasutaja seadistus on iga raviseansi jarel seadistatud desinfitsee-
rimine, tuleb enne uue ettevalmistusega alustamist seade desinfitseerida.

Kui desinfitseerimist iga raviseansi jarel ei ole seadistatud, valige parast tihe-
kordsete tarvikute eemaldamist ekraan Desinfitseerimine. Desinfitseerimise
saab tUhistada vastutava arstiga kokkuleppel.

Valige ravi tudp.

Valmistage masin ette uue vereliinisisteemiga (vt jaotisi 5.6 Diallisaatori
Uhendamine (96) ja 5.7 Vereliinislisteemi sisestamine (97)).

8. Alustage uue raviseansiga, kasutades eelnevalt Gles margitud allesjaanud
UFi mahtu.
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6.3.12 Elektrikatkestus ravi ajal
Elektrikatkestuse korral ravi ajal:
* Ravi jatkub tGihe minuti iima teateta.

* Parast minuti méddumist kuvatakse raami paises Aku reZiim ja Aku
kestus.: 20 min. Ekraanile ilmub punane térketeade Elekirikatkestus — Aku
reziim. Kolab kolm helisignaali ja masin lUlitub méddavoolu reziimile, et
séilitada vere ringlemine. Masina t66tamine kestab vahemalt 20 minutit,
et vbimaldada reinfusioon ja patsiendi lahtilihendamine.

»  Kui aku reziimi ajal toide taastub, taaskaivitub masin automaatselt ravi
reziimis parast seda, kui dialliGsivedeliku pool on taastatud. Aku laetakse
samal ajal uuesti tais.

Kui masin lUlitatakse ravi ajal kasitsi valja (nt likumise jaoks):

*  kuni 15 minutit: masin taaskaivitub ravi reziimis;

* enam kui 15 minutiks: masin taaskaivitub Programmi valimise kuval ja
tuleb uuesti ette valmistada.

Parast aku reziimi I6ppu kuvatakse Hoolduse kuval kirjet Sisteem faastatud
parast elektrikatkestust.

Oht patsiendile vedeliku liigse eemaldamise téttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

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

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

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

Kui elektrikatkestus on lihem voi vordne 30 sekundiga, taastatakse auto-
maatselt elektrikatkestusele eelnenud alarmi satted ja hairesisteemi hilisem
tegevus.
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6.4 Raviseansi 10pp

Ravi I6petamisel kdlab helisignaal ning kuvatakse teade Mdddunud raviaeg.
Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.

«  UFi kiirus on seadistatud 50 ml/h peale.

*  Verepump to6tab endiselt.

*  Allesjaanud aja asemel kuvatakse kohandatud raviaega uletanud aeg kui
Ulelédinud aeg.

Ravi I6petamine

1. Puudutage ikooni.

& Avaneb kinnitamise aken: Reinfusiooni etapile Iilitumine.

Reinfusiooni etappi on kirjeldatud jaotises 6.5 Reinfusioon (160).

Raviga jatkamine

Raviga on véimalik jatkata — isegi reinfusiooni etapist — seni, kuni ikoon 7agas/
ravi juurde on esile téstetud.

1. Puudutage ikooni.
% llmub kinnitamise aken: Raviga jétkata?
Vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.
3. Kaivitage verepump.

% Hemodiallils jatkub viimase (kédimasoleva) raviseansi
parameetritega.

4. Maérake vajadusel raviseansi aeg ja UFi maht.

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vererdhu languse voi krampide tottu!
Pidev ultrafiltratsioon vodib viia vererdhu languse voi krampide tekkeni.

. Veenduge, et ultrafiltratsioon peatatakse digeaegselt.
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6.5 Reinfusioon

Selles jaotises on kirjeldatud reinfusiooni flisioloogilise lahuse kotiga.
Reinfusiooni kohta HDF-masina asendusporti kasutades saate lugeda
jaotisest 8.6 HDF-/HF-ravi 16pp (211).

Masin jalgib reinfusiooni mahtu.
Reinfusiooni ajal on rdhulimiidid maksimaalsed.

Reinfusiooni teostamisel tuleb olla eriti ettevaatlik ning seda tuleb kogu aeg
hoolikalt jalgida.

Verepumba rikke korral viige protseduur kasitsi I6pule, nagu on kirjeldatud
jaotises 12.9 Manuaalne vere tagastamine (408).

Raviga on voimalik jatkata — isegi reinfusiooni etapist — seni, kuni ikoon
Uhenda patsient on esile tdstetud.

Kui vajutate raviseansi I16pus ikooni Reinfusioon, avaneb kinnitamise aken.

1. Vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

% llmub reinfusiooni ekraan, kus kuvatakse teade Uhendage arteriaalne
liin fisioloogilise lahuse kofi voi asenduspordiga ning Kéivitage
verepump (vt Joon. 6-19).

Joon. 6-19 Reinfusiooni ekraan - reinfusiooni ettevalmistamine
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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 lahtiihendamist sulgege venoosne klamber patsiendi

juurdepaasuteel.
2. Sulgege klamber arteriaalsel patsiendi juurdepaasuteel.
3. Eemaldage patsiendi kiljest arteriaalne liin.
4. Uhendage arteriaalne liin fiisioloogilise lahuse kotiga.

E Ohkemboolia valtimiseks teostage reinfusiooni fiisioloogilise lahusega.

5. Vajutage monitoril klahvi Kédivita/peata, et kaivitada reinfusiooniks
verepump.

Kasutaja vastutab kambrite tasemete korrektse seadistuse kontrollimise eest.

i @

& Tagasikantud vere maht on ndha ekraanil (Joon. 6-20, @ ).

1 Reinfusiooni maht

Joon. 6-20 Reinfusioon on kaimas

% Verepump peatub automaatselt parast 360 ml reinfundeerimist voi
5 minuti pikkuse reinfusiooniaja 16ppemisel voi fiisioloogilise lahuse
tuvastamisel. Ekraanile kuvatakse teated Reinfusiooni jétkamiseks
kéivitage BP ja Uhendage patsient lahti ja vajutage dialiisaatori
tiihjendamise nuppu.
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6. Kui soovite reinfusiooni jatkata, vajutage verepumba kaivitamiseks klahvi
Kéivita/peata.

% Reinfusiooni teostatakse uuesti 360 ml ulatuses voi veel 5 minutit.

7. Paérast reinfusiooni [0ppu sulgege klamber venoossel patsiendi
juurdepaasuteel.

8. Eemaldage patsiendi kiljest venoosne liin.

Patsient on lahti Gihendatud ja reinfusioon I6petatud. Jatkake vereliinististeemi
tihjendamisega ning vastavalt vajadusele tiihjendage ka bikarbonaadi kassett.

6.6 Protokoll — raviseansi tlevaade

Protokolli funktsioon on saadaval ravi ja reinfusiooni etappides.

. Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasufaja seadistus eraldi konfigureerida
L protokolliekraanil kuvatavaid parameetreid.

1. Puudutage raami paremal kiljel olevat protokolli ikooni v&i minge
ekraanile /nfo, Profokoll.

Protokoll

Joon. 6-21 Teostatud raviseansi protokoll

% Kuvatakse llevaade jargmiste vaartustega (sdltuvalt seadistustest
reziimis Kasutaja seadistus):

— ultrafiltratsiooni maht (UFi maht),

— tédédeldud vere kogumaht,

— infusiooni kogumaht (manustatud booluse kogumaht),
— hepariini Kiirus,

— ultrafiltratsiooni kiirus (UFi kiirus),

— vere poole sisendréhk (PBE),

— suhteline veremaht (A BV),
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— bikarbonaadi juhtivus,

— hapnikukillastatus (pO, killastatus),
— (I6plik) juhtivus,

— moo6dunud raviaeg,

— kogu asendusmaht,

- KV,

— hepariini maht,

— dialtUsivedeliku temperatuur.
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i @

7 Ravijargsed protseduurid

71 Uhekordsete tarvikute tiihjendamine

Volitatud kasutajad saavad kasutaja seadistusreziimis maarata automaatse
tihjendamise. Diallisaatori ja bikarbonaadi kasseti automaatse tihjendamise
korral tihjendatakse need automaatselt niipea, kui sinine dialisaatori liitmik
on loputussillal. Masin ei saa automaatse tlhjendamisega alustada, kui
allesjgénud raviaeg Uletab 15 minutit vdi kui punane andur (RDV) on
tuvastanud verd.

Kui tihjendamise kaigus tuvastatakse verd, ei saa verepumpa uuesti
kaivitada, kuna vastav alarm on aktiivne!

Diallisaatori ja vereliinististeemi tiihjendamine
1. Puudutage ikooni Tihjendage dialiisaator.

2. Jargige ekraanil kuvatavaid juhiseid: Ghendage dialtsaatori sinine liitmik
loputussillaga. Uhendage kontsentraadi torud seadmega.

& Masin tuvastab, et litmik on tagasi loputussillal ja alustab diallisaatori
tihjendamisega.

Parast dialusaatori tihjendamist kuvatakse teade Dialiisaafor tihjendatud.
Siiski jatkatakse tiihjendamist seni, kuni dialiisaatori punane liitmik ei ole
loputussillaga Uhendatud. Seega jatkake jargmiste sammudega (arge
oodake/ignoreerige teadet Diallisaator tiihjendatua).

3. Kui seda ei ole veel tehtud, sulgege klambrid arteriaalse ja venoosse liini
otstes.

4. Eemaldage vereliinid arteriaalselt ja venoosselt voolikuklambrilt (SAKA ja
SAKYV).

5. Toémmake mitmikihenduse alumine osa kergelt (Joon. 7-1, @ )
verepumba aluselt Ules (noole suunas), kui verepumba kaas on suletud.

% Voolikusegment valjutatakse pumba rullikult.

o

Joon. 7-1 Vereliini eemaldamine

6. Kui asenduslin on olnud kasutuses, valjutage voolikusegment
asenduspumba rullikult (vt eelmist sammu).

7. Avage venoosse liini klamber.
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8. Sulgege avatud (sinine) dialiisaatori thendus sulgemiskorgiga.

% Venoosne vereliin tiihjendatakse diallisaatori kaudu. Venoosset
kambrit ei saa tiihjendada!

9. Kohe kui vereliin on taielikult tihjendatud, sulgege venoosse vereliini
klamber.

10. Kui asendusliin on olnud kasutuses, eemaldage see asenduspordilt ja
veenduge, et vooliku klamber on avatud.

%  Asendusliin tihjendatakse.

11. Kohe kui asenduslin on taielikult tlhjendatud, sulgege klamber
asendusliini thendusel vereliinisiisteemiga.

12. Avage arteriaalse vereliini klamber.
% Arteriaalne vereliin tihjendatakse.

13. Kohe kui vereliin on taielikult tihjendatud, sulgege arteriaalse vereliini
klamber.

14. Kui diallisaator on tlihjendatud, lGhendage diallisaatori punane liitmik
loputussillaga.

Verepumba ajalugu kustutatakse diallisaatori tiihjendamise hipikakna
kinnitamisel!

Vereliinisiisteemi tlihjendamine — alternatiivne meetod

1. Parast dialUsaatori tlihjendamise alustamist veenduge, et arteriaalne
vereliin on lahti Ghendatud.

Asetage venoosne vereliin sobivasse tihjendusanumasse/-Uhendusse.
Avage kdik klambrid vereliinidel.

Seadistage verevool.

o~ 0N

Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi Kdivita/peata.
% Vereliinislisteem tlihjendatakse.

6. Kui dialisaator ja vereliinisisteemid on tihjendatud, sulgege koik
vereliinide klambrid.

Uhendage dialiisaatori punane liitmik loputussillaga.
Valjutage vereliinislisteemi voolikusegment(-segmendid) pumba rullikult/
rullikutelt.
Bik. kasseti tiihjendamine
1. Puudutage ikooni 7iihjendage kassett.
% limub kinnitamise aken.
2. Vajutage kinnitamise aknal nuppu OK.

&  Bikarbonaadi kassett tiihjendatakse.

Uhekordsete tarvikute eemaldamine
1. Avage pumba kate/katted ja eemaldage pumbalt/pumpadelt liin(id).

2. Kui dialisaator, bik. kassett (kui on kohaldatav) ja vereliinisiisteem on
tuhjendatud, eemaldage masinalt kbik Uhekordsed tarvikud.

Kottide eemaldamisel sulgege vedeliku valjavoolu valtimiseks enne vooliku
lahtiihendamist koti konnektori klamber.
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P @

3. Sulgege jaakide pordi kaas ning vajadusel ka asenduspordi kaas.
4. Sulgege bikarbonaadi kasseti hoidik.
& Tagage hoidiku sulgemisel, et lilemine ja alumine kinnitus haakuvad.

Seade tuleb desinfitseerida (vt jaotist 7.4 Desinfitseerimine ja puhastamine
(174)).

7.2 Dialtiisivedeliku filter (DFi filter)

7.21 Kasutamine ja toimemehhanism

Dialtiusivedeliku filter on d6neskiud-filter. Seda kasutatakse Ulipuhta dialtitsi-
vedeliku saamiseks dialiilsiraviks. Isegi kui masinat on korrektselt puhastatud
ja desinfitseeritud, voivad permeaat ja bikarbonaadi kontsentraat, erinevalt
autosteriilsest happe kontsentraadist, olla voimalikeks nakkusallikateks.

TEATIS!

Filtrit tuleb vahetada, kui:

*  saavutatud on TSM-reziimis maaratud raviprotseduuride arv,

*  saavutatud on seadistatud ravitundide arv,

+ ettevalmistamise ajal ei labi diallisivedeliku sisteem testi ning filtris
tuvastatakse lekked.

DialGusivedeliku filter tuleb vahetada valja hiljemalt siis, kui ekraanil kuvatakse
filtri vahetamise hoiatus.

Kasutatava dialtUsivedeliku filtri kindlaksméaaratud kasutusea saate teada
vastavast toote infolehest.

TEATIS!

Dialtitisivedeliku filtrit tohib kasutada ainult koos permeaadi voi diallilsivedeli-
kuga.

HDF-masinate edasist kasutamist ei pruugita filtri kasutusea tletamisel TSM-
reziimis lubada.
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7.2.2 DF-filtri desinfitseerimine

Selle kogu kasutusaja jooksul on diallilsivedeliku filter seadme fikseeritud
osa. Seda puhastatakse ja desinfitseeritakse koos masinaga.

Sobivad desinfitseerimisvahendid

DialGitsivedelik filtri Diacap Ultra desinfitseerimiseks on sobivad jargmised
ained:

»  sidrunhape 50% (kuum desinfitseerimine).

7.2.3 DF/HDFfiltri vahetamine

Masin jalgib dialliisivedeliku (DF) ja HDF-filtriga allesjaanud ravitunde ning
teostatud raviseansside arvu. Ravitunnid hélmavad raviks kulunud tunde ning
samuti ettevalmistuseks ja desinfitseerimiseks kulunud tunde.

Kui ettendhtud ravitunnid vdi ravikorrad on téis, kuvatakse ekraanile hoiatus.
Sellega teavitatakse kasutajat eesootavast filtri vahetusest. Hoiatusaken
ilmub, kui alles on jadadnud 60 ravitundi voi 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 vdi
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
valja toodud tootja infolehes.

Eeltingimused
» Patsient ei ole masinaga Uhendatud
*  Masin on sisse lilitatud

* Masin on loputuses

Filtrite vahetamine

Poletuste valtimiseks &rge vahetage DF- ja HDF-filtreid valjaspool filtrite
vahetamise reziimil

1. Minge ekraanile Seadistus.
2. Puudutage ikooni.

% llmub ekraan, kus on toodud allesjaanud aeg ning allesjaanud DF -filtri
ja HDF-filtri raviseansid.
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Joon. 7-2 Ekraan Seadistus, Filter

3. Puudutage nuppu Kdivita ja kinnitamiseks vajutage OK.

% Alustatakse filtri tihjendamisega ning ilmub jargmine kinnitamise
aken.

Joon. 7-3 Filtrivahetuse kinnitamise aken

& Alarmivéljal (punane) ilmub teade, milles ndutakse diallilsivedeliku
ringe avamist.
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4. Vastavalt teatele eemaldage sinine liitmik loputussillalt (HD-masin) voi
avage (valge) asendusport (HDF-masin).

% Teade kaob automaatselt, kui liitmik eemaldatakse voi port avatakse.

% Filtrid tihjendatakse ja ventileeritakse.

Vahesed vedelikujaagid filtrites on valtimatud.

5. Oodake, kuni (kollasel) hoiatusvaljal kuvatakse teade DF-/HDF-filtrid on
tihjad.

6. Avage filtri kaas seadme tagakiiljel, keerates lukku 90 kraadi paremale.
% Keeratav lukk on avatud, kui see on vertikaalasendis.
%  DF-filter ® ja HDF-filter @ on ligipaasetavad.
1 DF-filter
7 2 HDF-ilter

Joon. 7-4 Filtrikorpus koos kaanega seadme tagakiiljel

7. Eemaldage filtritelt liitmikud. Olge valmis mistahes lekkivaid vedelikke
Uhekordse ratiku vdi lapiga imama!

8. Votke aegunud filtrilt keskkohast kinnitusklambrite vahelt kinni ning
tdommake see filtrihoidikust valja.

9. Votke uus filter keskkohast kinnitusklambrite vahelt kinni ning vajutage
see filtrihoidikusse.

Veenduge, et filtrid on liitmikega UGhendatud tugevalt, kuid ilma mehaanilise
1 survetal

10. Uhendage liitmikud filtrite Glemise ja alumise osaga ning keerake veidi
vasakule-paremale, et kinnitada réngastihendid.

11. Uhendage liitmikud filtrite kiilgedega ning keerake veidi vasakule-
paremale, et kinnitada rongastihendid.
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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 dialiisaatori liitmik uuesti loputussillale voi
sulgege asendusport.

14. Puudutage valikut OKfiltri vahetamise kinnitamise aknas (Joon. 7-3), et
kinnitada filtrite vahetus.

& Kui seda pole veel tehtud, annab masin teada vajadusest diallisaatori
litmik uuesti paigaldada vdi sulgeda asendusport.

% Filtrid on taidetud ja loputatud.

& Ekraanile ilmub kinnitamise aken filtri kasutusaja andmete
muutmiseks.

15. Filtriandmete lahtestamiseks vajutage OK.

16. Kontrollige masina pesa tekkinud jaakvedeliku osas ja vajadusel
puhastage (vt Pesa siivise ja lekkeanduri puhastamine (195)).

17. Desinfitseerige 50 % sidrunhappega.

TEATIS!

Alarmihalduse sailimiseks tuleb raviseansi aeg ning ravikordade arv parast
filtri paigaldamist/vahetamist ilaltoodud viisil [ahtestada.

Filtrite paigaldamine/vahetamine tuleb méarkida seadme logiraamatusse
(kuupaev, partii number).

7.3 Jaakproduktide kérvaldamine

Parast kasutamist vdivad ravi ajal Uhekordseks kasutamiseks mdeldud
tarvikud, néiteks tuhjad kotid vdi mahutid, kasutatud vereliinid ja kasutatud
filtrid, olla saastunud nakkuslike haigustekitajatega. Kasutaja vastutab selliste
jaatmete korrektse kdrvaldamise eest.

E Jaatmete korvaldamine peab toimuma vastavalt kohalikele eeskirjadele ja
vastutava organisatsiooni sisekorrale. Arge visake selliseid jdatmeid minema
koos olmejaatmetega!
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7.4 Desinfitseerimine ja puhastamine

Masinat tuleb puhastada (kui on vdimalik) ning desinfitseerida parast iga
ravikorda ning hooldustoiminguid.

Parast pikemat jdudeaega tuleb masinat enne raviseanssi puhastada ja
desinfitseerida (vt jaotist 4.4.2 T6O6ks valmis olevate masinate vahepealne
hoiustamine (70)).

Desinfitseerimise ajal on dialluusiravi blokeeritud.

A ETTEVAATUST!

Keemilise pdletuse oht!

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

»  Desinfitseerimise ajal arge kunagi ihendage ega Gihendage lahti diallisaa-
tori liitmikke ega avage jaakide porti voi asendusporti (kui on kohaldatav).

+ Rakendage nouetekohaseid kaitsemeetmeid, naiteks desinfitseerimis-
vahendite Uhendamisel vdi vahetamisel kandke isikukaitsevahendeid
(PPE), nagu prille ja kindaid.

* Loputage pritsmed puhta veega nahalt ja riietelt maha.

A ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse korgel temperatuuril kuni 95 °C.

» Desinfitseerimise ajal &rge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialisaatori liitmikke ega avage jaakide porti v6i asendusporti (kui on
kohaldatav).

+  Arge puudutage masina sisemise voolikusiisteemi (loputussild, dialiisaa-
tori litmikud/voolikud, DF- ja HDF-filtrite korpus) nahtavaid osi desinfit-
seerimise ajal.

Oht patsiendile vedeliku liigse eemaldamise téttu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

Desinfitseerimisvahendi tundmatud koostisosad voi vale desinfitseerimis-
meetod voivad kahjustada sisemist voolikustisteemi voi muuta selle flilsikalisi
omadusi, mis voib viia ebakorrektse UFi vooluni.

+ Kasutage ainult ettevotte B. Braun heaks kiidetud desinfitseerimis-
vahendeid, mis sobivad masina ja kasutatavate dialtusivedeliku filtritega.

+ Kasutage ainult ettevotte B. Braun poolt maaratletud ja kinnitatud
desinfitseerimismeetodeid.

*  Veenduge, et desinfitseerimismeetod ja desinfitseerimisvahend sobivad
omavahel.

Vastasel juhul ei vastuta B. Braun vdimalike seadme kahjustuste eest.

Erinevate desinfitseerimismeetodite puhul heaks kiidetud desinfitseerimis-
vahendid on toodud jaotises 7.4.1 Desinfitseerimismeetodid (175).
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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 maéaratud loputusmahte.

741

Desinfitseerimise programmis on saadaval jargmised desinfitseerimis- ja
puhastusmeetodid.

Desinfitseerimismeetodid

Meetod

Kirjeldus

Masina desinfitseerimine/puhastamine

Termiline
desinfitseerimine

KiUlm permeaat soojendatakse seadmes

Termiline
desinfitseerimine
sidrunhappega

50% sidrunhape soojendatakse seadmes

Katlakivieemaldus Lihike katlakivieemaldus 50% sidrunhappega,

(sidrunhape) mis soojendatakse seadmes
Keemiline 1 & 2 Mitte kasutusel
Loputusseade Masinat loputatakse kiilma permeaadiga

DialGusivedeliku filtritest katlakivi eemaldus
happekontsentraadiga

Katlakivieemaldus
(happekontsentraat)

Veesissevoolu desinfitseerimine/puhastamine

Tsentraalne termiline
desinfitseerimine

Masinas on kuum permeaat
veevarustusstisteemist

Desinfitseerimisvahend veevarustussiisteemist
on masinas automaatselt reguleeritav

Tsentraalne automaatne
keemiline
desinfitseerimine

Desinfitseerimisvahend veevarustussiisteemist
on masinas kasitsi reguleeritav

Tsentraalne keemiline
desinfitseerimine kasitsi

Tsentraalne loputus Vee sissevooluava loputatakse vedelikuga

veevarustussisteemist

Desinfitseerimise ajal toddeldakse taielikult masina diallidsivedeliku ringlus-
sUisteem. Ainsaks erandiks on tsentraalne automaatne keemiline
desinfitseerimine, kus toimub moéddavool diallilsivedeliku filtritest, et valtida
nende kahjustamist.

Desinfitseerimise kohandamiseks erinevatele  olukordadele  saab
desinfitseerimismeetodeid aktiveerida vdi deaktiveerida TSM-reziimis ning
valida voi valiku tlhistada reziimis Kasutaja seadistus.

TSM-reziimis saab aktiveerida vdi deaktiveerida jargmiseid valikuid:

+ desinfitseerimine péarast igat diallusi,

* automaatne ettevalmistamise kaivitamine parast desinfitseerimist,
* automaatne valjalllitus jdudeajal loputamise kaigus,

+ automaatne desinfitseerimise kaivitamine (nt parast ravi).
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Enamik desinfitseerimise parameetreid, naiteks sissevoolumaht, desinfitsee-
rimise aeg ja temperatuur vdi loputusaeg, on maaratud hooldusjuhendis ja
neid saavad TSM-reziimis seadistada ainult tehnilise hoolduse té6tajad!

Desinfitseerimise tdhusust mojutavad eelnevalt seadistatud kokkupuuteaeg ja
kasutatud temperatuur. Parameetreid on kirjeldatud jaotises 10.14
Desinfitseerimisparameetrid (249). Temperatuuride ja muude andmete osas
vaadake allolevat tabelit.

Masin pakub kasitsi keemilist desinfitseerimismeetodit vee sissevooluliinidele.
Selle desinfitseerimismeetodi kasutamisel seadke sissevoolu voog ja
sissevoolu maht vaartustele, mis vastavad vee sissevooluliini taitemahule.
Lisateavet desinfitseerimisvahendite kontsentratsiooni md&dtmise ning
ndutavate kokkupuute- ja loputusaegade kohta leiate kasutusjuhistest voi
kasutatud desinfitseerimisvahendi tooteteabest.

Desinfitseerimisprotsessi tdhusus on valideeritud vastavalt standardile IEC
60601-2-16. Uuring, mis kasitleb katseprotseduuri, millega kinnitatakse
sanitatsiooni ja desinfitseerimise tdhusust, on saadaval soovi korral.

Katlakivieemaldus (sidrunhappe voi happekontsentraadiga) on puhastus-
meetod, mitte desinfitseerimismeetod. Seega puudub katlakivieemalduse
osas tdhususe kinnitus.

Desinfitseerimise ja puhastamise meetodite puhul
tehnilised naitajad.

kehtivad jargmised

Meetod Desinfitseerimis- Sissevool Kokkupuude
vahend/
puhastusvahend Kontsen- Tempe- Kontsen- | Tempe- Aeg
tratsioon ratuur tratsioon ratuur
Sidrunhappega termiline | Sidrunhape 50% Umbritsev 3% 83 °C 16 min
Termiline Permeaat — Umbritsev — 86°C?@ | 25 min
Katlakivieemaldus Sidrunhape 50% Umbritsev 1,5% 60 °C 10 min
Katlakivieemaldus Happekontsentraat —b Umbritsev —b 40 °C 5 min
Tsentraalne automaatne | Puristeril 340 max 5% | kuni40 °C | max 5% — 20 min
keemiline
Tsentraalne termiline Kuum permeaat — 86 °C° — 86 °C° | 30 min

a.
b.
C.

176

vaikimisi; seadistusvahemik: 85 °C kuni 95 °C

ei ole kohaldatav; kontsentratsioon soltub kasutatud/ihendatud kontsentraadist

vaikimisi; soovitatav lle 83 °C

74.2

74.21

Desinfitseerimisvahendi mahuti paigaldamine

Masina ettevalmistamine

Desinfitseerimise ettevalmistamine

1. Sisestage desinfitseerimisvahendi mahuti kinnitusse masina tagakdiljel.

2. Uhendage desinfitseerimisvahendi liin desinfitseerimisvahendi tihendusega

loputussilla all.

3. Veenduge, et desinfitseerimisvahendi mahuti ei asetse kdérgemal kui

loputussild.

4. Veenduge, et desinfitseerimisvahendi mahutis on piisav kogus sobivat
desinfitseerimisvahendit.
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5. Vajadusel vahetage desinfitseerimisvahendi mahuti valja.
& Votke arvesse, et desinfitseerimise tsiikkel voib kaivituda monel
hilisemal ajahetkel automaatselt.
Masina ettevalmistamine
1. Veenduge, et mdlemad diallisaatori liitmikud on loputussillal.
2. Veenduge, et bikarbonaadi kasseti hoidik on suletud.
3. Veenduge, et mdélemad imitorud on Uhendatud fiksaatoriga.
4

Veenduge, et veevarustus on Ulhendatud ja avatud.

7422 Desinfitseerimise programmi valimine

Masina desinfitseerimisega saab alustada kasitsi enne voi parast raviseanssi.
Masina desinfitseerimiseks enne ravi valige desinfitseerimine kohe péarast
seadme sisselllitamist ning enne ravititbi valimist.

E 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 raami paremal kiljel (desinfitsee-
rimiseks reinfusiooni ajal voi Uhekordsete tarvikute tihjendamisel).

Y, Avaneb ekraan Desinfitseerimine.

Joon. 7-5 Desinfitseerimismeetodi valimine ekraanil Desinfitseerimine

2. Valige desinfitseerimismeetod rippmendiust @ .

3. Puudutage nuppu K&ivita @ , et kaivitada valitud desinfitseerimismeetodi
rakendamine.

& Edenemisribal @ on naha, et desinfitseerimine on kaimas.
% Allesjaanud desinfitseerimisaeg ® kuvatakse edenemisriba kohal.

Desinfitseerimise ajal kuvatakse temperatuur ja kasutatava vedeliku juhtivus
ekraani raami vasakul kiljel.
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743 Masina desinfitseerimine ja puhastamine

7.4.3.1 Termiline desinfitseerimine sidrunhappega

Parast igat bikarbonaadiga diallilisi tuleks masinat katlakivi tekke valtimiseks
desinfitseerida 50% sidrunhappega.

Sidrunhappega termilise desinfitseerimise alustamiseks valige Sidrunhape
50% rippmenlust Desinfitseerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ning
puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-6 Termiline desinfitseerimine sidrunhappega

Edenemisriba varv tahistab hetkel aktiivset desinfitseerimise etappi jargmises
jarjekorras:

+ sinine: (jadkvedeliku) valjaloputus,

*  kollane: desinfitseerimisvahend imetakse sisse ning algab soojendamine,
* helepruun: kokkupuude ja ringlus,

» sinine: (desinfitseerimisvahendi) valjaloputus.

Masin jalgib desinfitseerimisvahendi juhtivust, tagamaks, et kasutatakse diget
desinfitseerimisvahendit diges kontsentratsioonis.

7432 Katlakivieemaldus (sidrunhape)

Katlakivieemaldus on puhastusviis. See ei asenda desinfitseerimist!

Katlakivieemalduse alustamiseks valige Katlakivieemaldus (sidrunhape) ripp-
menlilst Desinfitseerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ning puudutage
nuppu Kaivita. Kuvatakse Ulalndidatud ekraan (termiliseks desinfitseerimiseks
sidrunhappega).

Katlakivieemalduse toiming on sarnane termilise desinfitseerimisega sidrun-
happega, kuid seda teostatakse vaiksema desinfitseerimisaine mahuga,
madalamal temperatuuril ja lihema kokkupuuteajaga.
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7.4.3.3 Termiline desinfitseerimine

TEATIS!

Kasutage termilist desinfitseerimist ainult erandjuhtudel, kuna selle mikro-
bioloogilisi saasteaineid vdhendav toime ei ole regulaarseks kasutamiseks
piisav. Péarast bikarbonaadiga diallilisi tuleb seadmest eemaldada katlakivi,
mida termilise desinfitseerimisega saavutada ei ole vdimalik.

Termilise desinfitseerimise alustamiseks valige 7ermiline rippmeniust Desinfit-
seerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ning puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-7 Termiline desinfitseerimine

Termiline desinfitseerimine koosneb jargmistest sammudest:
+  jadkainete automaatne valjaloputus,

+  permeaadi soojendamine vahemalt temperatuurini 85 °C,
*  kokkupuude ja ringlus,

+ jahtumine ja valjaloputus.
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7434 Loputamine

Ohtlik patsiendile seadme saastumise korral!

Masinat tuleb nouetekohaselt desinfitseerida. Loputamine ei asenda masina
desinfitseerimist.

* Desinfitseerige masin eraldi enne loputamist.

Loputamist saab kasutada pérast desinfitseerimist ja lihikesi jbudeaegasid, et
puhastada masina dialliUsivedeliku ringlussisteemi.

Masina loputamisega alustamiseks valige Loputusseade rippmenuust Desinfit-
seerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ning puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-8 Loputamine on kadimas

Edenemisriba sinine varvus viitab sellele, et kilma permeaati imetakse sisse
ja loputatakse valja.
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7.4.3.5 Katlakivieemaldus (happekontsentraat)

Ontlik patsiendile kontrollimatu ultrafiltratsiooni téttu!

Kaltsifitseerunud dialtiisivedeliku filter véib pdhjustada jargmise ravi ajal
korvalekaldeid UFi kiiruses.

+ Eemaldage katlakivi dialliUsivedeliku filtriga masinast pérast igat
bikarbonaadiga dialliUsi.

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!

Katlakivieemaldust happekontsentraadiga ei saa HDF-masinates kasutada.

Kui dialuusiravis kasutatakse kdrgemas kontsentratsioonis bikarbonaati, vdib
olla vajalik pikem kokkupuuteaeg ja kdrgem temperatuur. Temperatuuri
saavad TSM-reziimis seadistada tehnilise hoolduse té6tajad.

Enne happekontsentraadiga katlakivieemalduse kaivitamist tagage happe-
kontsentraadi imitoru Uhendus kontsentraadi allikaga. Bikarbonaadi kasseti
vOib protseduuri kdigus hoidikusse jatta. Bikarbonaadi kontsentraadi imitoru
vOib jatta protseduuri kdigus Uhendusse kontsentraadi allikaga.

Katlakivieemalduse alustamiseks valige Katlakivieemaldus (happekontsen-
fraat) rippmenilst Desinfitseerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ja
puudutage nuppu Kaivita.

Joon. 7-9 Katlakivieemaldus (happekontsentraat)

Selle katlakivieemalduse meetodi esimeses etapis voetakse happekontsentraat
sisse ja lastakse ringelda. Parast seda sammu loputatakse kontsentraat valja.
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744 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
dialtiisivedeliku ringlussiisteem vee sissevooluavast dialiisaadi valjavooluni.
Ainsaks erandiks on tsentraalne automaatne keemiline desinfitseerimine, kus
toimub mdddavool dialitsivedeliku filtritest, et valtida nende kahjustamist.

Soovitatav on kasutada veedetektoreid voimalike lekete tuvastamiseks
jérelevalveta t66 kaigus.

Kui soovite teavet tsentraalse veevarustussisteemi desinfitseerimise kohta,
vaadake tsentraalse veevarustuse kasutusjuhiseid.

Ohtlik patsiendile nakkuste tottu!

Tsentraalne veevarustussisteem voib olla saastunud endotoksiinide ja
mikrobioloogiliste saasteainetega.

*+ Vastutav asutus vastutab hlgieeni ning tsentraalsete veevarustus-
susteemide desinfitseerimise eest.

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!

Kui masinat ei desinfitseerita nduetekohaselt, vdib see olla saastunud. Vee
sissevoolutoru desinfitseerimine/puhastamine ei asenda masina
desinfitseerimist.

+ Desinfitseerige masin eraldi parast vee sissevoolutoru desinfitseerimist/
puhastamist.

Kasutage seadet raviks uuesti vaid siis, kui vee sissevoolutoru on
korralikult loputatud.
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7.4.41 Tsentraalne termiline desinfitseerimine

Masinas ei tohi olla kontsentraate ega desinfitseerimisvahendeid. Teostage
loputusprotsess voi desinfitseerige masin enne tsentraalse termilise
desinfitseerimise kaivitamist!

Tsentraalse termilise desinfitseerimise alustamiseks valige 7senfraalne
termiline rippmenlust Desinfitseerimismeetod ekraanil Desinfitseerimine ning
puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-10 Tsentraalne termiline desinfitseerimine

Jargmised sammud teostatakse tsikliliselt:

* kuum permeaat vOetakse tsentraalsest veevarustussisteemist (sisse-
voolukiirus eelseadistatakse TSM-reziimis),

+ soojendamine ja kokkupuude ilma ringluseta,
+  valjaloputamine.
Selle protseduuri kaigus on masina soojendi tdiendavaks permeaadi

soojendamiseks sisse lilitatud. Saavutatavat temperatuuri maojutab
tsentraalsest veevarustussisteemist eemaldatava vedeliku voolukiirus.

Temperatuuri jalgitakse selle desinfitseerimisprogrammi kaigus seadmes,
mitte tsentraalses veevarustussisteemis.
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7442 Tsentraalne, manuaalne, keemiline desinfektsioon

Mirgituste oht patsiendile!

Tsentraalsesse veevarustussisteemi voib olla jddnud desinfitseerimis-
vahendeid.

+ Tsentraalse desinfitseerimise kaigus paigaldage masinale hoiatussilt,
naiteks Ohtflik patsiendile! Desinfitseerimisvahend vee sissevooluforus!

+ Parast desinfitseerimist veenduge, et masinas ei ole desinfitseerimis-
vahendit.

« Uhendage tsentraalse veevarustussiisteemiga ainult desinfitseerimis-
vahenditest vaba vee sissevoolutoru.

A ETTEVAATUST!

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

Sobimatud desinfitseerimisvahendid vdivad muuta masina sisemise vooliku-
sUsteemi flusikalisi omadusi, mille tulemuseks voib olla ebakorrektne UFi vool.

+  Kasutage vee sissevoolutoru desinfitseerimiseks ainult ettevétte B. Braun
heaks kiidetud desinfitseerimisvahendeid.

Tsentraalse manuaalse keemilise desinfitseerimise alustamiseks valige
Tsentraalne keemiline rippmenllst  Desinfitseerimismeetod ekraanil
Desinfitseerimine ning puudutage nuppu Ké&ivita.

Joon. 7-11 Tsentraalne keemiline desinfitseerimine kasitsi

Selle desinfitseerimismeetodi esimeses etapis vdetakse tsentraalsest
veevarustussiisteemist desinfitseerimisvahendit ning pumbatakse labi masina
(Joon. 7-11, @ ). Sissevool @ ja sissevooluaeg @ on eelnevalt seadistatud
reziimis Kasutaja seadistus. Sissevool peatub eelseadistatud aja mé6dumisel.

Kui kogu desinfitseerimisvahend on tsentraalsest veevarustussisteemist vélja
loputatud, valige V&jaloputus @ ning puudutage nuppu K&ivita. Masina
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loputamist alustatakse eelseadistatud vooluhulgaga ning peatatakse parast
eelseadistatud aja mé6dumist.

Parast keemilise desinfitseerimise I6petamist palub masin kinnitada, et
seadmesse ei ole jaanud desinfitseerimisvahendit (vt jaotist 7.4.5
Kontrollimine, kas esineb desinfitseerimisvahendi jadke (188)).

7.4.4.3 Tsentraalne, automaatne, keemiline desinfektsioon

Mdirgituste oht patsiendile!

Tsentraalsesse veevarustussiisteemi voib olla jadadnud desinfitseerimis-
vahendeid.

+ Tsentraalse desinfitseerimise kaigus paigaldage masinale hoiatussilt,
naiteks Ohtlik patsiendile! Desinfitseerimisvahend vee sissevoolutorus!

+ Parast desinfitseerimist veenduge, et masinas ei ole desinfitseerimis-
vahendit.

« Uhendage tsentraalse veevarustussiisteemiga ainult desinfitseerimis-
vahenditest vaba vee sissevoolutoru.

A\ ETTEVAATUST!

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

Sobimatud desinfitseerimisvahendid voivad muuta masina sisemise vooliku-
sUsteemi flitisikalisi omadusi, mille tulemuseks voib olla ebakorrektne UFi vool.

+  Kasutage vee sissevoolutoru desinfitseerimiseks ainult ettevotte B. Braun
heaks kiidetud desinfitseerimisvahendeid.

Tsentraalse automaatse keemilise desinfitseerimise saab kaivitada ainult
iganadalase desinfitseerimise programmina (vt jaotist 7.4.8 Iganadalane
desinfitseerimine (192)).

Parast masina automaatset sisselilitumist desinfitseerimiseks kuvatakse
jargmine ekraan.

Joon. 7-12 Tsentraalne automaatne keemiline desinfitseerimine — desinfitseerimise faas
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See desinfitseerimine toimub jargmiste etappidena:

+ tsentraalsest veevarustussisteemist voetakse desinfitseerimisvahendit,
*  kokkupuude ilma ringluseta,

* automaatne valjalllitus,

+  parast kasitsi voi automaatset sisselllitumist loputatakse desinfitseerimis-
vahendi jaagid automaatselt valja.

Joon. 7-13 Tsentraalne automaatne keemiline desinfitseerimine — valjaloputus

Tsentraalse veevarustuse liinid peavad olema desinfitseerimisvahendist
puhtad enne, kui séilitusaeg on modddas, st enne, kui masin lUlitatakse
manuaalselt véi automaatselt sisse.

Parast keemilise desinfitseerimise Iopetamist palub masin kinnitada, et
seadmesse ei ole jaanud desinfitseerimisvahendit (vt jaotist 7.4.5
Kontrollimine, kas esineb desinfitseerimisvahendi jadke (188)).
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7444 Tsentraalne loputus

Tsentraalset loputamist saab kasutada parast desinfitseerimist ja lihikesi
jdudeaegu, et puhastada masina dialliisivedeliku ringlusststeemi. Tegelikult
tehakse vedeliku ringlussiisteem ainult marjaks, kuna voolukiirust
vahendatakse, et valtida olukorda, kus tsentraalse veevarustussisteemi
lekketuvastus tdlgendab vedeliku eemaldamist lekkena.

Tsentraalset loputust saab teostada 6dsel vo6i hommikul, kasutades
automaatse kaivitamise ja automaatse valjalilituse funktsioone (vt jaotisi
7.4.8 Iganddalane desinfitseerimine (192) ja 7.4.7 Automaatne valjalilitus
(190)).

Tsentraalse loputamise alustamiseks kasitsi valige T7senfraalne loputus
rippmenllist  Desinfitseerimismeetod ekraanil  Desinfitseerimine  ning
puudutage nuppu Kéivita.

Joon. 7-14 Tsentraalne loputus

Edenemisriba sinine varvus viitab sellele, et kiilma permeaati voetakse sisse
ja loputatakse valja.

Jargmised sammud teostatakse tsikliliselt:

+ kilm permeaat vOetakse tsentraalsest veevarustussisteemist (sisse-
voolukiirus eelseadistatakse TSM-reziimis),

e ringlus,

«  valjaloputamine.
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745 Kontrollimine, kas esineb desinfitseerimisvahendi jaéke

Mirgituste oht patsiendile!
Desinfitseerimisvahendid voivad olla jaidnud masinasse.

» Paérast desinfitseerimisvahendite kasutamist kontrollige, et masinasse ei
oleks jaanud desinfitseerimisvahendi jadke.

0 Kui desinfitseerimisvahendina kasutati 50% sidrunhapet, ei ole tarvis
L desinfitseerimisvahendi jaakide olemasolu kontrollida.

Keemilise desinfitseerimise korral kuvatakse parast valjaloputust ekraanil
jargmine ohutusteade.

Joon. 7-15 Keemilise desinfitseerimise ohutusteade

Soltuvalt konfiguratsioonist on masin kas ettevalmistamise ekraanil voi
programmi valimise ekraanil v&i véaljaloputuse ekraanil. Aken, kus saab
kinnitada, et masinas desinfitseerimisvahendit ei ole, jadb aga aktiivseks seni,
kuni vajutate monitoril klahvi Sisesta.

Kontrollimaks, et slisteemis ei ole desinfitseerimisvahendi jaédke, saab lahtuda
jargmistest naitajatest.

Desinfitseerimisvahend | Naitaja

Sidrunhape 50% Pole vajalik

Puristeril 340 Kaaliumjodiid-tarklispaber
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Termilise desinfitseerimise korral sidrunhappega jalgib masin desinfitsee-
rimisvahendi juhtivust. Parast loputusfaasi on masinasse jaanud desinfit-
seerimisvahendi juhtivus vaiksem kui 0,5 mS/cm. Taiendavad kontrollid ei ole
vajalikud.

Puristerili jadke saab tuvastada kaaliumjodiid-tarklispaberi abil.

Variant 1: masin on loputuse etapis (t06faasi Loputada DFS teave raami
paises, vt Joon. 7-15)

1. Kontrollige, kas esineb desinfitseerimisvahendi jaéke:
kui vastav vahemaa on vabalt juurdepaasetav, hoidke indikaatorpaberit
dialUsaadi valjundi alla.
Seinalihenduse puhul eemaldage ettevaatlikult diallisaatori liitmik ja laske
loputusvedelikult indikaatorpaberile tilkuda. Parast ihendage diallisaatori
litmik uuesti.

% Kui loputusvees esineb desinfitseerimisvahendi jaake, muutub
pabeririba tumesiniseks, sinakaslillaks voi mustaks.

Variant 2: masin ei ole loputuse etapis
1. Puudutage valikut 7uleta mulle hiljem meelde.
%  Ohutusteade kaob.
2. Valige ekraanil Programmi valimine Desinfitseerimine.

% Masin kaivitab loputamise. Raami paisesse on margitud Loputada
DFS.

3. Kontrollige, kas esineb desinfitseerimisvahendi jadke (vt varianti 1).
Kui masinas on desinfitseerimisvahendit toimige alljargnevalt.

1. Kui infoaken on aktiivne (variant 1), puudutage valikut 7u/eta mulle hiljem
meelde.

%  Ohutusteade kaob.
2. Teostage masina loputamine (vt jaotist 7.4.3.4 Loputamine (180)).
3. Parast loputamise |6ppu korrake testi.
Kui masinas desinfitseerimisvahendit ei ole toimige alljargnevalt.
1. Vajutage monitoril klahvi Sisesta, et aktiveerida vajadusel ohutusteade.

2. Vajutage klahvi Sisesta, et kinnitada edukas test.

7.4.6 Desinfitseerimise 1dpetamine

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
tuhistamiseks valikut 7éhista.

% limub ikoon Peata loputus.

m Kui desinfitseerimisvahend on juba sisse imetud, jargneb 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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747 Automaatne valjaliilitus

Automaatne valjaliilitus

Parast desinfitseerimise Iopetamist kaivitatakse joudeajal toimuv loputus,
mille kdigus saab masina funktsiooniga Automaatne vajjaliilitus automaatselt
valja lilitada. Selle funktsiooni vaikeseadistus ning vaikimisi valjalllitusaeg on
eelnevalt seadistatud reziimis Kasutaja seadistus (Aufomaatne véjalilitus
Joudeajal loputamise kdigus, Maksimaalne joudeaeg).

Parast desinfitseerimise ekraani valimist ndidatakse eelseadistusi funktsiooni
Automaatne vaélalilitus jaoks (Jah voi E/ ning samuti maksimaalset
joudeaega, kui on valitud Jah). Selle funktsiooni seadistust saab muuta
mistahes ajal enne voi parast desinfitseerimisega alustamist, puudutades
valikut Automaatne véjjaliilitus, Jahvoi Ei(Joon. 7-16, @ ).

® &

Joon. 7-16 Toimub desinfitseerimine — Automaatne véjjaliilitus aktiveeritud

Maksimaalne jbudeaeg

Parast desinfitseerimise alustamist nii, et funktsioon Aufomaatne véjjalilitus
on aktiivne (Jah), muutuvad aktiivseks ka nupud, millega saab muuta
allesjganud aega valjalllituseni @ . Valikut Maksimaalne joudeaeg saab
muuta igal ajal desinfitseerimise kaigus.

Kui desinfitseerimisega alustati automaatselt iganadalase desinfitseerimise
programmi raames ning funktsioon Aufomaatne vajaldlitus oli aktiivne, ei saa
funktsiooni aktiveerida ja deaktiveerida selliselt, nagu on Kkirjeldatud dlal
manuaalse desinfitseerimise puhul. Kasutatavad on ainult nupud, millega
saab reguleerida funktsiooni Maksimaaine joudeaeg. Ajaseadistus ei ole
seotud iganadalase desinfitseerimise programmiga.
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Allesjaanud aeg

Parast desinfitseerimise I6petamist kaivitub masinas joudeajal loputamise
reziim. Avatud on programmi valimise ekraan, kus on ndha allesjdanud aeg
automaatse valjalilituseni (Joon. 7-17). Kui allesjaanud aeg on naiteks
30 minutit, lGlitub seade 30 minutit parast desinfitseerimise 16petamist vilja,
kui kasutaja muid toiminguid ei teosta.

Joon. 7-17 Ekraan Programmi valimine — Automaatne véljaliilitus aktiivne

TEATIS!

Jatke seadme toitellliti sisselilitatuks.
Veenduge, et Gihendatud on piisavas koguses desinfitseerimisvahendit.
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748 Iganadalane desinfitseerimine

Iganddalase desinfitseerimise programm lihtsustab regulaarsete desinfit-
seerimiste konfigureerimist. Voimalik 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. iganddalane.
% Avaneb jargmine ekraan.

Joon. 7-18 Iganadalase desinfitseerimise programm ekraanil Seadistus

2. Puudutage valikut Uus.
3. Looge uus paev, kaivitusaeg ja desinfitseerimismeetod.

4. Parast sisestamist puudutage valikut Sa/vesta.
Kui valikut Salvesfa ei puudutata, kaovad sisestatud andmed ekraanilt
lahkumisel.

5. Kirje kustutamiseks valige vastav kustutamise méarkeruut ning puudutage
valikut Kustuta.

6. Valige Aufomaatne véjalilitus — Jah, kui soovite, et seade péarast
desinfitseerimist valja lllituks. Valige Aufomaatne viéljalilitus — Ei, Kui
soovite, et seade jaaks parast sisse.

7. Vajutage nuppu Sees, et aktiveerida /ganddalane programm.

Kui masin lilitatakse programmeeritud desinfitseerimiseks automaatselt
sisse, kuvatakse alati ekraan Desinfitseerimine. 1segi kui valiku Meefod all on
valitud Desinfitseerimist ei foimu, teostab masin parast kaivitumist joudeajal
loputust ning seetdttu kuvatakse ka ekraan Desinfitseerimine.

TEATIS!

Jatke seadme toitellliti sisselllitatuks. Veenduge, et Ghendatud on piisavas
koguses desinfitseerimisvahendit.

Iganadalast desinfitseerimist saab teostada vaid parast seadme automaatset
kaivitumist. Kui masin lllitati valja kasitsi, tuleb see enne desinfitseerimist
uuesti kasitsi sisse lulitada!
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7.4.9 Desinfitseerimise ajalugu

Teostatud desinfitseerimised on kirjas valiku Desinfitseerimise ajalugu all
ekraanil Seadistus.

1. Puudutage ekraanil Seadistus ikooni Des. ajalugu.

% llmub nimekiri hiljuti teostatud desinfitseerimistest.

Joon. 7-19 Desinfitseerimise ajalugu

Nimekirjas on teave desinfitseerimise kuupaeva ja kellaaja, kestuse, meetodi
ning desinfitseerimisvahendi kohta. Olek annab kasutajale teada, kas
desinfitseerimine viidi 16pule ilma rikete ja katkestusteta. Seadmesse saab
salvestada maksimaalselt 500 desinfitseerimist. Kui desinfitseerimisi on
rohkem kui 500, kirjutatakse esimesed kanded dule (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
mdeldud tooted kuuluvad ettevétte B. Braun tootesarja. Rohkem tooteid ning
nende tehnilised andmed on saadaval soovi korral.

Toode Max kontsentratsioon | Tootja
Meliseptol 100% B. Braun
Melsitt 1% B. Braun
Hexaquart plus 2% B. Braun
Isopropanool/etanool — mitte 70% Erinevad
kasutada puuteekraanil!

752 Véline puhastamine

Ristinfektsiooni oht saastatuse tottu!

+ Masina vélispinda tuleb péarast igat raviseanssi puhastada sobiva
puhastusvahendiga.

Rakendage masina pinna puhastamisel/desinfitseerimisel vajalikke
ohutusmeetmeid, naiteks kasutage isikukaitsevahendeid (PPE), nagu
kindaid.

Kui masina pind voi 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 deaktiveeritakse 10 sekundiks ning seda saab
puhastada.

Elektrilb6gi 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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i @

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.

Pesa sivist (Joon. 7-20, @ ) tuleb kontrollida enne vdi parast raviseanssi,
veendumaks, et seal ei ole vedelikku. Kui siivises on vedelik, eemaldage see
sustla vdi svammiga ja puhastage slivis. Kaane saab puhastamiseks hélpsalt
eemaldada. Katke slvis parast puhastamist uuesti.

Joon. 7-20 Suvis lekkeanduriga

Verepumba rulliku puhastamine

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Ebakorrektne desinfitseerimine voib kahjustada verepumba rullikut, mis viib
vaiksema voolukiiruseni.

+  Arge leotage verepumba rullikut desinfitseerimisvannis.

Plhkige verepumba rullikut puhastusvahendiga, kuid arge tehke seda liiga
marjaks. Vajadusel kuivatage parast pehme lapiga.
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SADi ja HCT anduri kaante puhastamine

Turvadhudetektori (SAD) ja hematokriti anduri (HCT) kaaned saab vajadusel
puhastamiseks eemaldada ning hiljem tagasi panna.

Kui panete parast puhastamist SADi ja HCT anduri kaante tiilipe tagasi,
1 veenduge, et nad ei ldhe segamini!

Kaaned on tahistatud ees punase (HCT) ja sinise tapiga (SAD) ning taga
kirjadega HCTja SAD (vt Joon. 7-21, @ ).

Joon. 7-21 Tidbimargistus HCT ja SADi anduri kaantel

. HCT andurid on kalibreeritud suletud anduri kaantega. Kui HCT anduri
L kaaned on puhastamiseks eemaldatud, paigaldage samale masinale sama
kaas, et taastada HCT anduri dige kalibratsioon!

7.6 Vanade masinate korvaldamine

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

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

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

B. Braun Avitum AG garanteerib, et vdtab tagasi varuosad ja vanad seadmed.
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8 HDF Online/HF Online

Lisaks hemodiallidsile pakuvad HDF-masinad ravitilpidena hemo-
diafiltratsiooni (HDF) ja hemofiltratsiooni (HF), mille puhul valmistab masin
asendusvedeliku ette vorgus.

Masin véimaldab teostada HDF Online’i ja HF Online’i raviseansse eel- voi
jarellahjendusega.

E Kasutaja vastutab masina ning valmistatud dialliisi- ja asendusvedeliku
higieeninduetele vastavuse jalgimise eest.

Vajadusel arvestage kehtivate piirkondlike eeskirjadega.

Sissetuleva vee ja hemodialiiisikontsentraadid, mida kasutatakse HDF
Online’i ja HF Online’i raviseanssidel, vastavad standardile 1SO 13959
(hemodialiiUsi ja sellega seotud ravimeetodite vesi) ja standardile ISO 13958
(hemodialiiusi ja sellega seotud ravimeetodite kontsentraadid).

Selles peatiikis kirjeldatakse detailselt ainult neid samme, mis erinevad
hemodialltilsis kasutatavatest.
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8.1 Hemodiafiltratsiooni/hemofiltratsiooni
ettevalmistamine

Ohtlik patsiendile nakkuste téttu!
Pika joéudeaja kaigus voib saastumine pdhjustada mikrobioloogiliste
saasteainete kasvu ja purogeenseid reaktsioone.

» Desinfitseerige masin enne raviga alustamist ning eriti parast pikka
jdudeaega.

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.
% Masin kaivitab automaatse testjarjestuse.
Jargige ekraanile kuvatavaid juhiseid.

Vajadusel Gihendage vastavad kontsentraadid (vt jaotist 5.5 Kontsentraadi
Uhendamine (92)).

200 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



HDF Online/HF Online Dialog iQ

8.1.2 HDFi/HFi parameetrite sisestamine sisestusekraanil
1. Puudutage ikooni HDF ekraanil Sisestus.

& Kuvatakse HDF/HF Online’i parameetrid.

CONONONORC)

Joon. 8-2 HDF/HF Online’i parameetrid ekraanil Sisestus

2. Méaérake HDFi/HFi parameetrid vastavalt jargmisele tabelile.

Kirje | Tekst Kirjeldus

1 Ravi tldp Valige ndutav ravi tiup

2 Efektiivne DFi vool Tegelik diallusivedeliku vool 1abi
dialUsaatori

3 UFi/verevoolu suhe | Ultrafiltratsiooni kogukiiruse (UFi kiirus) ja

verevoolu vahelise suhte jalgimine.

DialGisaatoris hGiibimise valtimiseks peab
suhe olema alla 30%.

Hoiatus, kui suhe on tle 30%

Alarm, kui suhe on ile 40%

4 Lahjendusreziim Valige eel- voi jarellahjenduse reziim

5 Asendusmaht Sisestage asendusmaht kalkulaatori voi
liuguri abil

6 Asenduskiirus Sisestage asendusvoolu kiirus kalkulaatori

voi liuguri abil

7 Diallsaadi vool Seadistage dialtusivedeliku vool (mitte HF)

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasulaja seadistus méaarata ka teisi HDF/
HF Online’i parameetreid.
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16 Arteriaalse vooliku
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17 Venoosse vooliku
klamber (SAKV)
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8.1.3 Vereliinisisteemi sisestamine

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

A ETTEVAATUST!

Keemilise poletuse oht!

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

» Desinfitseerimise ajal &arge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialisaatori liitmikke ega avage jaakide porti voi asendusporti.

A ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse korgel temperatuuril kuni 95 °C.

» Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialUsaatori liitmikke ega avage jaakide porti véi asendusporti.

@
@ ©
@ GG

@

@2 a3
44 @3

e @

Joon. 8-3 Vereliinisisteemi sisestamine eeltaitmiseks HDF/HF Online’iga

1. Fikseerige dialisaator diallisaatori hoidikusse (vt jaotist 5.6 Diallisaatori
Uhendamine (96)).

2. Votke dialUsaatori liitmikud loputussillalt ja Ghendage diallisaatoriga, kui
masin selleks juhised annab. Votke arvesse varvikoode.
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Avage verepumba kaas @ .

Sisestage arteriaalse vereliini mitmikihendus ning sulgege verepumba
kaas.

& Verepump sisestab automaatselt pumbasegmendi.

o

Uhendage arteriaalne (punane) vereliin dialiisaatori vasaku/alumise
otsaga ® .

Kontrollige ka varvikoode: diallisaatori liitmik ning vereliinikonnektor
peavad olema samas diallsaatori otsas sama varvi.

Olemasolu korral: avage HCT anduri kaas @ ja sisestage arteriaalne liin.

Sulgege HCT anduri kaas. Veenduge, et kaas on korralikult suletud.

Ontlik patsiendile 6hu infusiooni téttu arteriaalsesse liini!

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

Lukake arteriaalne vereliin 1&bi arteriaalse vooliku klambri (SAKA) @ .

Kinnitage arteriaalne patsiendi vereliiniihendus vooliku hoidikule masina
korpuse vasakul kiljel. Arge uhendage enne, kui masinal kuvatakse
vastavad juhised.

10. Suruge venoosne kamber kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Ulevalt poolt, kuna hoidik véib katki minna!

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

®.
12. Avage turvadhudetektori (SAD) kaas ® .

Onhtlik patsiendile 6hu infusiooni téttu!

Ultraheligeeli kasutamine vereliini sisestamiseks vdi hilve vereliinis
takistavad turvadhudetektori (SAD) korrektset toimimist.

«  Arge kasutage vereliini SADi sisestamise hélbustamiseks ultraheligeeli.
«  Valtige ravi ajal hiiibeid vereliinides ja dialisaatoris.

13. Sisestage venoosne vereliin SADi.
14. Sulgege SADi kaas.
15. Likake venoosne vereliin [8bi venoosse vooliku klambri (SAKV) @ .

16. Uhendage venoosset réhku méétev liin PV réhuanduriga ® , arteriaalset
rohku mddtev liin PA réhuanduriga ® ja vere sisendrohku mootev liin PBE
rohuanduriga @ .

17. Kontrollige, et réhku mddtvad liinid ei ole niverdunud ning on korralikult
kinnitatud.

18. Sisestage vereliinid kinnitustesse kehavalise veretdotlusmooduli ees.

19. Avage asenduspumba kaas ® .
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Sisestage asendusliini mitmikiihendus ning sulgege asenduspumba kaas.
% Asenduspump sisestab automaatselt pumbasegmendi.
Sulgege koik klambrid teenindusliinidel (ststepordid jne).

Uhendage asendusliin asenduspordiga ® (valge), kui masin vastavad
juhised annab.

Uhendage venoosne liin jaékide pordiga @ (sinine).

Jarellahjendus: Uhendage asendusliini teine ots jarellahjenduse
konnektoriga venoossel kambril.

Eellahjendus: Uhendage asendusliini teine ots eellahjenduse konnektoriga
arteriaalsel liinil.

Uhendage arteriaalne liin arteriaalse konnektoriga asendusliinil.
Kontrollige, kas kdik tihendused on tugevalt kinni.

Kontrollige, et vereliinid poleks niverdunud.

Online-eeltaitmiseks vedelikuga asenduspordist tuleb saavutada [6plik
juhtivus.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu venoosse noela lahtilihendamisel.

Kontrollige juurdepaasu patsiendile regulaarselt.
Kontrollige, et rohu kontrollstisteem on aktiivne.
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8.1.4 Vereliinisiisteemi eeltditmine vedelikuga asenduspordist

HDF-masinad vdimaldavad vereliinististeemi ja dialiisaatorit eeltdita masinas
valmistatud asendusvedelikuga. Asendusvedelikku vbetakse masina
asenduspordist ning see voolab tagasi jaakide porti.

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

DialtiUsivedelik (DF) on saadaval vaid siis, kui kdik DF-testid on labitud ning
Uhtegi DFiga seotud alarmi ei kuvatud. Masin tuvastab réhutesti kaigus juba
Uhe rebendi filtris.

Kui teste ei labitud, ilmub ekraanile vastav hoiatusteade. Uksikasjade kohta
saate lugeda peatiikist ,Alarmid ja veaotsing®.

Kaiki eneseteste on detailselt kirjeldatud hooldusjuhendis.

1. Avage kdik klambrid vereliinidel.

A ETTEVAATUST!

Nakatumise oht!

Toksiinid ja/vdi mikroobid vereliinistiisteemis voivad saastada patsiendi vere.
Vajalik on verepumba kaivitamine!

+  Kaivitage verepump, et taita vereliinislisteem fiisioloogilise lahusega.
*  Veenduge, et vedelikus ei ole toksiine ja/vdi mikroobe.

2. Puudutage ikooni Eelfditmine.

% Verepump alustab t66d. Vereliinislisteem ja asendusliin tdidetakse
asendusvedelikuga.

3. Vajadusel vdib nidd vereliinisisteemi katmiseks manustada
hepariinibooluse.

Verepumba kiiruse reguleerimiseks kasutage monitoril olevaid +/- klahve.

Ima automaatse eeltditmiseta méaarake venoosse kambri tasemeks
ligikaudu 75%.

% Niipea kui automaatsed testid on edukalt Ilabitud, jatkatakse
seadistatud loputusparameetritega eeltaitmist.

6. Kontrollige, et vereliinisisteem ja dialusaator on taielikult vedelikuga
taidetud.

% Kui allesjddnud eeltaitmise maht jduab vaartuseni 0 (kuva: ,--- ml*),
siis verepump peatub.

& Kui ettevalmistus on I6petatud (masin raviks valmis), taaskaivitatakse
verepump eeltaitmise vedeliku tsirkulatsiooniks.

7. Enne ravi alustamist viige 18bi I6plikud kontrollid ning keerake dialtisaator
raviasendisse.
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8.2 Ettevalmistused standardseks hemodiallisiks
vedelikuga asenduspordist

Standardseks hemodiallitisiraviks eeltditmisel on voéimalik kasutada
asendusvedelikku asenduspordist, ilma asendusliini kasutamata.

1. Puudutage ekraanil Programmi valimine valikut HD Kahe néela.

2. Kinnitage diallisaator dialisaatori hoidikule: diallisaator horison-
taalasendis, (punane) arteriaalne vereliinithendus vasakul, lateraalsed
Hanseni thendused Uleval.

A ETTEVAATUST!

Keemilise pdletuse oht!

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

+ Desinfitseerimise ajal &rge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialusaatori liitmikke ega avage jadkide porti voi asendusporti.

A ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse korgel temperatuuril, kuni 95 °C.

+ Desinfitseerimise ajal &arge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialiisaatori liitmikke ega avage jadkide porti véi asendusporti.

3. Votke dialUsaatori liitmikud loputussillalt ja Uhendage diallisaatoriga.
Kontrollige véarvikoode.

4. Sisestage standardne AV komplekt tavapéaraselt, kuid Uhendage
arteriaalne patsiendi Uhendus asenduspordiga (valge) ja venoosne
patsiendi Uhendus jaakide pordiga (sinine).

% Masin tuvastab, et kottide asemel tuleb kasutada porte.
5. Puudutage ikooni Kéivita eeltaitmine.

% Verepump alustab t66d. Vereliinisusteem taidetakse
asendusvedelikuga asenduspordist.

6. Parast loputamist kontrollige veel kord ning po&o6rake diallisaator
raviasendisse.
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8.3 Asendusvedelikust proovi vétmine

Selles jaotises on kirjeldatud asendusvedelikust proovi vétmist kvalifitsee-
rimiseks ja HDF-seadmete bakterioloogiliseks jalgimiseks. Dialliisivedelikust
proovivotmiseks vt jaotist 5.13 Dialliisivedelikust proovi votmine (124).

Uldiselt tuleb proove vétta kdige rangemates aseptilistes tingimustes ja
vastavalt vastutava asutuse juhistele vdi eeskirjadele. Proove tuleb vétta
parast masina vedelikuringe igat hooldust vdéi parandustdid, samuti
regulaarselt kooskdlas vastutava asutuse méaratud sagedusega. Kuna sageli
on vajalikud kogused ule 100 ml, ei tuleks proove vétta ravi ajal, vaid
ettevalmistuse etapis.

Tarvikud ja materjalid
+ Isikukaitsevahendid (PPE), nt kittel ja kindad
* Isopropudlalkohol, nt Meliseptol

. Proovimahuti

Vedelikust proovivotmise ettevalmistamine
1. Kasutage isikukaitsevahendeid.

2. Eemaldage kork proovivétuiihenduselt.
Proovivotulihenduseks on infusiooniliin arteriaalsel vereliinil, mis asub
HCT anduri ja verepumba vahel.

3. Desinfitseerige proovivétukonnektor, kasutades isopropudlalkoholi.

Asendusvedelikust proovi votmine
1. Kaivitage seade ja valige HDFi programm.
2. Alustage eeltditmisega.
% Seade hakkab arvestama eeltaitmise mahtu.

3. Oodake, kuni allesjddnud eeltaditmise maht jduab vaartuseni 0 (kuva:
o= ml“).

Veenduge enne proovi vétmist, et proovivotuiihendus on kuiv.
Kinnitage proovimahuti proovivotuiihenduse kiilge.
Avage arteriaalse vereliini infusiooniliini klamber.

Kaivitage verepump (ilma méddavooluta).

©® N o o &

Seadistage asenduskiiruseks 200 ml/min.
% Proovimahuti tdidetakse asendusvedelikuga.
9. Peatage verepump, kui ndutav kogus on saavutatud.

10. Sulgege klamber arteriaalse vereliini infusiooniliinil ja eemaldage
proovimahuti.

11. Paigaldage proovivotuiihendusele uuesti kork.

m Veenduge, et proovivotuiihendus ei leki parast kasutamist.

12. Jatkake eeltaitmist voi teostage 16plikud kontrollid (vt jaotist 5.14 Viimased
kontrolltoimingud (128)) enne patsiendi raviks Gihendamist.
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8.4 Patsiendi Uhendamine ja hemodiafiltrasiooni/
hemofiltratsiooniga alustamine

Niipea kui patsiendiandmed on kinnitatud, kuvatakse Avakuva ekraan, kus on
kirjas Uhenda patsient.

HDF-masinad toeatavad patsiendi Uhendamist nii valge kui punase Uhenduse
abil (vt jaotist 6.2 Patsiendi Gihendamine ja raviga alustamine (133)). Selles
jaotises on kirjeldatud ainult punast thendust.

Nakatumise oht!

Mikroobid vereliinislisteemis ja asendusliinis vbivad pohjustada patsiendi vere
saastumist.

+ Jérgige arteriaalsete ja venoossete liinide Ghendamisel hiigieeninéudeid.
»  Kinnitage asendusliini konnektor sobiva stopperiga.

1. Eemaldage arteriaalne liin asenduspordi juures asendusliini kiiljest ning
Uhendage see patsiendiga.

A ETTEVAATUST!

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi uuesti ihendamist arteriaalse liini klambrit
vOi arteriaalset patsiendilihendust, tekib aarmiselt negatiivne pumbaeelne
rohk.

+ Avage parast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ja
patsienditihendus.

Avage klamber arteriaalsel vereliinil ja arteriaalsel patsiendi juurdepaasul.
Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi Kdivita/peata.

% Verepump alustab vereliinislisteem verega taitmiseks t66d eelnevalt
seadistatud kiirusega.

% Verepump peatub automaatselt vere tuvastamisel mullianduri (SAD)
punases anduris (RDV).

4. Eemaldage venoosne liin jaakide pordi kiljest ning Uhendage see
patsiendiga.

Avage klamber venoossel vereliinil ja venoossel patsiendi juurdepaasul.
Sulgege jaakide port.

Vajutage verepumba kaivitamiseks monitoril klahvi K&ivita/peata.

© N o o

Puudutage ikooni.
% Masin lUlitub ravireziimi.

% Signaaltuli monitoril pdleb roheliselt.
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8.5 Hemodiafiltratsiooni/hemofiltratsiooni kaigus

Sarnaselt hemodialliisile on HDF-/HF-ravi ajal kasutatavad jargmised
taiendavad funktsioonid:

* ravi minimaalse UFi kiirusega,
*  hepariinibooluse manustamine,
» infusioonibooluse manustamine,

. hemodiafiltratsiooni/hemofiltratsiooni katkestamine.

HDF-reziimis voib dialisaatori membraan jargmistel tingimustel blokeeruda:
kui aktiveeritud on minimaalne UFi kiirus (vt jaotist 6.3.4 Ravi minimaalse UFi
maara juures (141)), kuvatakse rakendatav verevoolu / kogu UFi suhe, kuid
hoiatust Verevoolu / kogu UFi suhe (2059) Uhildumatute seadete puhul ei
aktiveerita.

Ravi tiitibi muutmine

Ravi tlildpe (HD, HF ja HDF) saab kdimasoleva raviseansi ajal muuta,
puudutades vastavat nuppu grupikastis Rav/ tidip ekraanil HDF (vt Joon. 8-2
HDF/HF Online’i parameetrid ekraanil Sisestus (201), @ ). Paigaldatud
standardse vereliinisisteemi puhul HD-ravilt Gle minnes HDF-/HF-ravile, tuleb
HDFi vereliinisisteemi asendusliin Uhendada asenduspordi ja venoosse
vereliini jarellahjenduse konnektoriga voi arteriaalse vereliini eellahjenduse
konnektoriga.

Jargnevalt Uhendatud asendusliini ei testita. Liini ihendamisel tuleb olla vaga
ettevaatlik: kasutaja peab tagama, et liin on eeltdidetud ja seal ei ole dhku
ning see on korrektselt ja kindlalt iihendatud asenduspordi ning eellahjenduse
ja jarellahjenduse konnektoriga.

Asendusliini  Ghendamise asemel on soovitatav vahetada vélja kogu
vereliinisisteem, nagu on Kkirjeldatud jaotises 6.3.11 Ravi katkestamine
Uhekordsete tarvikute vahetamiseks (157).

HF-ravile Ule minnes lilitatakse Adimea vélja ning seda ei saa uuesti
aktiveerida, minnes tagasi HD- vdi HDF-ravile.

Parast ravireziimi muutmist kontrollige parameetrite seadeid!

Infusiooniboolus

Ohtlik patsiendile ebapiisava veremahu suurenemise tottu!

Kui dialtidsivedeliku vool katkeb tehnilise defekti, puuduva kontsentraadi voi
tsentraalse vee varustuse téttu vdi moddavoolule lllitumisest tingitult,
soovitab masin rakendada arteriaalset boolust (vt jaotist 6.3.7.1
Vedelikuboolus (144)).

*  Hoidke NaCl kott valmis, et viia boolus I6pule arteriaalse boolusena.

Kui vedelikuboolus on I6pule jbudnud, kontrollige manustatud booluse mahtu
ja korrake vajadusel booluse manustamist.
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Ohtlik patsiendile ebapiisava veremahu suurenemise tottu!

Booluse maht ei ole piisav voolukatkestuse korral, kui puudub
avariitoiteallikas voi kui voolukatkestus kestab kauem kui avariitoiteallika
vBimsus, voi kui masin ei ole saadaval (nt ekraan on kokku jooksnud vdi
verepump on defektne).

* Tagage, et booluse manustamise I6puleviimiseks ilma masina toeta on
alati saadaval alternatiivsed booluse vimalused.
*  Pérast booluse peatumist kontrollige manustatud booluse mahtu.

Kui ettevalmistuse ajal on asendusliin nduetekohaselt paigaldatud, pakub
masin vbimalus manustada infusiooniboolus. Booluse saab kaivitada otse
ekraanilt Hddaolukord ilma vajaduseta muuta vereliini konfiguratsiooni.
Rohkem teavet leiate jaotisest 6.3.7.1 Vedelikuboolus (144).

Infusiooniboolus viiakse 1&abi nominaalse asendusvedeliku vooluga 200 ml/min.

Infusioonibooluse kaivitamine ekraanil Hddaolukord vahendab verevoolu
vaartuseni 100 ml/min ja peatab ultrafiltratsiooni. Parast booluse
manustamise [6ppu lahtestatakse verevool ja ultrafiltratsioon automaatselt
eelnevatele vaartustele.
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8.6 HDF-/HF-ravi Iopp

Ravi I6petamisel kdlab helisignaal ning kuvatakse teade Mdddunud raviaeg.
Signaaltuli monitoril muutub kollaseks.

»  Ultrafiltratsiooni kiiruseks seadistatakse 50 ml/h.
*  Verepump to6tab endiselt.
+ Allesjaanud aja asemel kuvatakse kohandatud raviaega Uletanud aeg kui

Ulelginud aeg.

Ravi I6pule viimine

Kui Dialiisaatori/bik. kasseti automaatne tihjendamine on reziimis Kasutaja
seadjstus aktiveeritud, alustatakse bikarbonaadi kasseti tihjendamisega
reinfusiooni sisenemisel ning kui standardne reinfusioon oleks voimatu.

1. Avage standardse hemodialiiisi (ei kasutata asendusliini) I6petamisel
asenduspordi kaas, samas kui Dialtisaatori/bik. kasseti automaatne
tiihjendamine on aktiveeritud reziimis Kasutaja seadistus.

2. Puudutage ikooni.
% llmub kinnitamise aken: Reinfusiooni etapile lilitumine.
3. Vajutage reinfusiooni kinnitamiseks klahvi Sisesta.

%  Ekraanil kuvatakse teated Uhenda patsient lahtija Kéivita BP.

Reinfusiooni ettevalmistamine asendusvedelikuga

Nakatumise oht!

Mikroobid vereliinisiisteemis ja asendusliinis vdivad pdhjustada patsiendi vere
saastumist.

+ Jargige arteriaalsete ja venoossete liinide ihendamisel hiigieenindudeid.
« Kinnitage asendusliini konnektor sobiva stopperiga.

A ETTEVAATUST!

Onhtlik 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.

Variant 1: kasutatakse asendusliini.
1. Sulgege klamber arteriaalsel patsiendi juurdepaasuteel.
Sulgege klamber arteriaalsel vereliinil.

Eemaldage patsiendi kiljest arteriaalne liin.

Eal

Uhendage arteriaalne liin konnektoriga asendusliinil, mis asub
asenduspordi ja asenduspumba vahel.
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5. Avage asendusliini klamber.

6. Avage klamber arteriaalsel vereliinil.

Variant 2: teostatakse standardne hemodialiilis (asendusliini ei kasutata).

1. Paigaldage konnektor (tarnitud koos vereliinisiisteemiga) asenduspordile.

Kasutage alati konnektorit, et valtida asenduspordi kokkupuudet verega.

Sulgege klamber arteriaalsel patsiendi juurdepaasuteel.
Sulgege klamber arteriaalsel vereliinil.
Eemaldage patsiendi kiiljest arteriaalne liin.

Uhendage arteriaalne liin konnektoriga.

I e

Avage klamber arteriaalsel vereliinil.

Vere reinfusioon ning patsiendi lahtiihendamine

Kui asendusvool katkestatakse (nt juhtivuse rikke tdttu), viige reinfusioon I&bi
fusioloogilise lahuse kotiga, nagu on kirjeldatud jaotises 6.5 Reinfusioon
(160).

Verepumba rikke korral viige protseduur kasitsi 16pule, nagu on kirjeldatud
jaotises 12.9 Manuaalne vere tagastamine (408).

Reinfusiooni ajal on piirvaartused seadistatud maksimaalsetele vaartustele.
Reinfusiooni ajal tuleb olla eriti hoolikas.

1. Kaivitage verepump.

% Tagastatud vere maht on naha ekraanil.

Joon. 8-4 Ekraan Reinfusioon
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& Verepump peatub automaatselt parast 360 ml tagastamist voi
5 minuti pikkuse reinfusiooniaja méddumisel voi juhul, kui punane
andur (RDV) tuvastab asendusvedeliku.

2. Kui soovite reinfusiooni jatkata, vajutage verepumba kaivitamiseks klahvi
Kéivita/peata.

%L Reinfusiooni teostatakse uuesti 360 ml ulatuses voi veel 5 minutit.

3. Parast reinfusiooni 16ppu sulgege klamber venoossel patsiendi
juurdepaasuteel.

Uhendage patsiendi venoosne liin lahti.

Jéatkake diallisaatori tiihjendamisega (vt jaotist 7.1 Uhekordsete tarvikute
tihjendamine (167)).

Ohtlik patsiendile ristsaastatuse tottu!

+ Desinfitseerige masin kohe parast raviseanssi, nii tagate asendusportide
korrektse puhastamise ja desinfitseerimise.

8.7 HDF-filtri oleku kontrollimine

Regulaarset desinfitseerimist pédrast voi enne diallisi on kirjeldatud
desinfitseerimist kasitlevas peatikis.

1. Puudutage ekraanil Seadistus ikooni Filter.

& Kuvatakse allesjaanud 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 (170).
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9 Uhe ndelaga protseduurid

Ohtlik patsiendile ihe ndelaga protseduuride kadigus voi patsientidele, kellel
on tsentraalveeni kateeter!

Negatiivne réhk vdib pdhjustada dhu kogunemist vereliinisiisteemis.

« Uhendage venoosne vereliin tugevalt patsiendi juurdepaasuteega, et
valtida 6hu infundeerimist patsiendile.
* Ro&hk peab olema positiivne.

Jargnevalt on Uksikasjalikult kirjeldatud ainult selliseid (he ndela
ristumisiihendusega ja Uhe ndela klapiga protseduure, mis erinevad kahe
ndelaga protseduurist. Uksikasjalik kasutusteave on toodud peatiikkides 5
Masina ettevalmistamine raviks (85) kuni 7 Ravijargsed protseduurid (167).
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9.1 Uhe ndela ristumisiihendus (SNCO)

9.1.1 SNCO ravile lUlitumine

SNCO ravi saab aktiveerida kéimasoleva kahe ndelaga (DN) ravi kaigus,
naiteks siis, kui ei ole enam vdimalik Gihte ndela kasutada.

. SNCO ravile lilitumine on voimalik ainult juhul, kui kasutusel on SNCO
1] vereliinisisteem! Kui masin valmistati ette standardse 1 kambriga AV
komplektiga, tuleb ravi vereliinisiisteemi vahetamiseks peatada (vt jaotist

6.3.11 Ravi katkestamine Uhekordsete tarvikute vahetamiseks (157))!

1. Minge ekraanile Sisestus.
2. Puudutage ikooni SN (Joon. 9-1, @ ).

@
@ ®

Joon. 9-1 Lilitumine Ghe ndela ristumisiihendusega ravile

Valige RavireZiim, SNCO @ ja vajutage kinnitamiseks klahvi Sisesta.

Valige AufomaatreZiim, Sees voi Vdjjas @ (vt jaotist 9.1.4 SNCO-ravi
teostamine (224)).

5. Seadistage raviseansi parameetrid.
Automaatreziimi jaoks (Aufomaatreziim, Sees) seadistage etapi maht (vt
SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi sisselilitus (225)).
Kasitsi reziimi jaoks (AufomaatreZiim, V&jjas) seadistage verevool ja
kambrite tasemed (vt SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi
véljalulitus (225)).

6. Jatkake raviga vastavalt teabele jargmistes jaotistes.
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9.1.2 SNCO-ravi ettevalmistamine

Tarvikud ja materjalid

*«  SNCO vereliinististeem

HD SNCO reziimi kaivitamine

1. Puudutage ikooni HD Uhe néela vahelduv 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 ihendamine

1. Vajadusel uhendage vastavad kontsentraadid (vt jaotist 5.5 Kontsentraadi
Uhendamine (92)).

Diallisaatori Ghendamine ja vereliinide sisestamine

Ontlik patsiendile verekaotuse voi hemoliisi tottu!

Vigase vereliinisisteemi  kasutamine voi lekked vereliinisisteemi
voolikuklambrist Ulesvoolu vdivad viia verekaotuseni. Igasugune kitsas
labipdasutee kehavalises ringes (nt niverdunud vereliinid voi liiga peenike
kanadl) voivad pohjustada hemoliisi.

*  Veenduge, et vereliinisisteem ei ole kahjustatud.

* Tagage, et kdik Uhendused on tugevad ja lekkekindlad.

*  Veenduge, et Ukski vereliin ei ole niverdunud.

+ Valige sellise suurusega kanuul, mis tagab vajamineva keskmise
verevoolu.
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A ETTEVAATUST!

Keemilise poletuse oht!

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

» Desinfitseerimise ajal &rge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialUsaatori litmikke ega avage jaakide porti.

A ETTEVAATUST!

Pdletuste oht!
Masinat desinfitseeritakse korgel temperatuuril kuni 95 °C.

» Desinfitseerimise ajal arge kunagi Uhendage ega Uhendage lahti
dialUsaatori liitmikke ega avage jaakide porti.

1. Fikseerige dialisaator (Joon. 9-3, ® ) diallsaatori hoidikusse (vt jaotist 5.6
Diallisaatori thendamine (96)).

Hepariinipump
2 Verepoolne sisend
(PBE) POD O)
Diallsaator @
Verepump @

4
5 Arteriaalse rohu andur @ @ @ @

(PA)

6 Venoosse rohu andur
(PV)

7 Verepoolse sisendi @

(PBE) rohuandur
8 Arteriaalne kamber
9 Venoosne kamber
10 HCT andur (valikuline) @
11 Turvadhudetektor (SAD)
12 Arteriaalse vooliku

klamber (SAKA) @ @

13 Venoosse vooliku
klamber (SAKV)

14 Patsiendiiihendus Joon. 9-3 Vereliinisiisteemi sisestamine — Uhe néela ristumisiihendus

2. Votke dialUsaatori litmikud loputussillalt ja Uhendage dialisaatoriga.
Votke arvesse varvikoode.

3. Suruge arteriaalne kamber ® kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Ulevalt poolt, kuna hoidik véib katki minnal!

4. Avage verepumba kaas @ ja sisestage arteriaalse liini mitmikihendus
verepumpa.
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Sulgege verepumba kaas.

Uhendage arteriaalne (punane) vereliin dialiisaatori vasaku/alumise
otsaga ® .

Kontrollige ka véarvikoode: dialusaatori liitmik ning vereliinikonnektor
peavad olema samas diallisaatori 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.

Ontlik patsiendile 6hu infusiooni téttu arteriaalsesse liini!

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

©

Likake arteriaalne vereliin 1abi SAKA @ .

Kinnitage arteriaalne patsiendi vereliinithendus vooliku hoidikule masina
korpuse vasakul kiljel.

-
o

11. Suruge venoosne kamber ® kinnitusse.

TEATIS!

Arge libistage kambrit kinnitusse Ulevalt poolt, kuna hoidik véib katki minna!

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

®.
13. Avage turvadhudetektori (SAD) kaas @ .

Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni téttu!

Ultraheligeeli kasutamine vereliini sisestamiseks voi hilve vereliinis
takistavad turvadhudetektori (SAD) korrektset toimimist.

«  Arge kasutage vereliini SADi sisestamise h&lbustamiseks ultraheligeeli.
Valtige ravi ajal htitibeid vereliinides ja diallisaatoris.

14. Sisestage venoosne vereliin SADi.

15. Sulgege SADi kaas.

16. Likake venoosne vereliin |&bi venoosse vooliku klambri (SAKV) @ .

17. Uhendage rohku modtvad liinid réhuanduritega PA ® , PV ® , PBE @ .

18. Kontrollige, et rohku mddtvad liinid ei ole niverdunud ning on tugevalt
kinnitatud.

19. Sisestage vereliinid kinnitustesse kehavalise veretdotlusmooduli ees.
20. Sulgege kbdik klambrid teenindusliinidel (sustepordid jne).

21. Uhendage vereliinisiisteemi arteriaalne patsiendilihendus eeltsitmise
kotiga, mis sisaldab fusioloogilist lahust (kuni 2,5 kg) ning kinnitage
eeltaitmise kott infusioonilatile.

22. Kaotist kotti eeltaitmine: ilhendage venoosne patsientiihendus tiihja kotiga.
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23. Eeltditmine jaakide pordiga: (hendage venoosne patsiendiiihendus
jaakide pordiga.

24. Kontrollige, kas kéik (thendused on tugevalt kinni.

25. Kontrollige, et vereliinid poleks niverdunud.

A ETTEVAATUST!

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi Uhendamist arteriaalse liini klambrit voi ei
ava arteriaalset patsiendilihendust, tekib tugevalt negatiivne pumbaeelne
rohk.

+ Avage parast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ning
arteriaalne patsiendilihendus.

Ravi ettevalmistamine

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

Eeltéitmine jaakide pordiga on vdimalik vaid juhul, kui parajasti ei toimu
desinfitseerimist!

2. Puudutage ikooni Kéivita eeltaditmine.
% Verepump alustab t66d. Arvestatakse allesjaanud eeltaitmise mahtu.

3. N{Oid vdib vajadusel manustada hepariinibooluse kehavélise
vereliinisisteemi katmiseks.

Vajadusel maarake kambrite tasemed.
Sisestage ultrafiltratsiooni (UF) maht.

Kohandage vajadusel ka teisi parameetreid.

N o a »

Parast loputamist viige labi viimased kontrolltoimingud ning p&drake
dialisaator raviasendisse.

Vajutage klahvi Sisesta, millega kinnitate, et raviga voib alustada.

Kinnitage raviandmed.
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-

9.1.3 Taseme reguleerimine ihe ndelaga protseduuri kéigus

Ontlik patsiendile nakkuste téttu!

Vereliinisiisteemi rohuanduri hidrofoobse filtri saastatus voib pohjustada
nakkusi. Kui veri on tunginud masinasse:

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

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

+  péarast vahetamist desinfitseerige seade.

Taseme reguleerimise funktsioon vdimaldab kasutajal seadistada vedeliku
tasemeid kambrites ekraani puudutades.

Kasutaja on kohustatud kontrollima kambrite tasemete seadistuste
korrektsust.

Taseme reguleerimise aktiveerimine
1. Puudutage ikooni ning vajutage kinnitamiseks monitoril klahvi Sisesta.

%  Aktiveeritakse nupud, millega saab suurendada v&i vahendada
kambrite tasemeid.

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

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

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks Ulesnoolt mitu korda.

Taseme vdhendamine
1. Puudutage taseme langetamiseks vastava kambri allanoolt.
2. Jélgige taset.

3. Vajadusel puudutage dige seadistuse saamiseks allanoolt mitu korda.

Dialliisi vdhenenud 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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9.14 SNCO-ravi teostamine

Patsiendi (ihendamine ja raviga alustamine

SNCO ravi toetab patsiendi Uhendamist nii valge kui punase uhenduse abil (vt
jaotist 6.2 Patsiendi Uhendamine ja raviga alustamine (133)). Selles jaotises
on kirjeldatud ainult punast Ghendust.

Valge Ghenduse puhul kulub pikem aeg, kuni turvadhudetektori (SAD) punane
andur (RDV) tuvastab vere.

1. Puudutage ikooni Uhenda patsient.
% Masin lllitub Ghendamise reziimile.

2. Kinnitage patsiendiandmed (vt jactist 6.1 Patsiendi andmete kontrollimine
(131)).

Uhendage arteriaalne vereliin patsiendiga.
Kaivitage verepump ja seadistage verevool.

% Vereliinislisteem taitub verega. Niipea kui turvadhudetektori (SAD)
punasel anduril tuvastatakse veri, peatub verepump automaatselt
ning aktiveerub teade (Pafsient iihendaftud?).

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu!

»  Kontrollige, et kantilid on korralikult kinnitatud.

* Kontrollige, kas kdik thendused on tugevalt kinni.

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

Uhendage venoosne vereliin patsiendiga.

Taaskaivitage verepump.

% Algab ravi.

Vajadusel deaktiveerige moéddavool (soltuvalt konfiguratsioonist).

8. \Valige Aufomaatreziim, Seesvoi Valjas.
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SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi véljalllitus

Kui on valitud automaatreziimi valjalilitus, peab kasutaja seadistama
verepumba kiiruse ning arteriaalsed ja venoossed (CO PA/CO PV)
kontrollréhud. Etapi maht tuleneb nendest seadistustest.

Joon. 9-4 Uhe néela ristumisiihenduse (SNCO) késitsi 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 voib vere retsirkulatsioon toimuda
suuremate retsirkulatsiooni mahtudega.

+  Kontrollige ravi ajal tegelikku etapi mahtu perioodiliselt.
»  Kontrollige saavutatud etapi mahtu voi dialGilsi efektiivsust parast ravi.

Ettenahtud maksimaalne retsirkulatsiooni maht (st maht arteriaalse ja
venoosse vereliini patsiendi juurdepaasuteel ristumiskoha ja kanulli otsa
vahel) on 2ml. Kui kasutusel on korgema retsirkulatsiooni mahuga
juurdepaasuseadistus:

«  kontrollige ravi ajal etapi mahtu regulaarsete ajavahemike jarel (SN ikoon
ekraanil Sisestus);

+  kontrollige saavutatud etapi mahtu parast ravi (fegelik etapi mahu trend
ekraanil Hooldus) voi
kontrollige parast ravi vereproovide abil dialtilisi efektiivsust.

SNCO reziimi seadistamine: automaatreziimi sisseliilitus

Kui valitud on automaatreziimi sisselllitus, peab kasutaja valima patsiendi
juurdepdasu tldbi (kas kateeter voi kanlll) ning seadistama etapi mahu.
Verepumba kiirus maéaratakse automaatselt vastavalt seadistatud etapi mahule.
Esitatud on kontrollrdhud CO PA ja CO PV ning neid saab vajadusel muuta.
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Ohtlik patsiendile dialiitsi efektiivsuse vahenemise tottu!

Kdrge retsirkulatsiooni suhe koos madala etapimahuga vahendab diallUsi
efektiivsust.

* Maarake kateetri puhul etapi mahuks vdhemalt 30 ml ja kantilide puhul
20 ml.

« Kasutage vaskulaarseid juurdepaésuteid vdimalikult kérgete voolukiirus-
tega.

Kui kasutaja muudab verevoolu kasitsi, lilitub automaatreZiim valja!

Joon. 9-5 Uhe néela ristumisiihenduse (SNCO) automaatreZiim

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

SNCO automaatreziimi sisselllituse korral vdib madal verevool olla
automaatselt seadistatud.

* Kontrollige ravi ajal verevoolu perioodiliselt.
*  Kontrollige td6deldud vere mahtu parast ravi.

Kuna verevoolu reguleeritakse automaatreziimi sisselllituse korral auto-
maatselt, voib see olla vahendatud minimaalse vaartuseni 30 ml/min. Selleks,
et valtida olukorda, kus madala verevoolu téttu vaheneb ravi efektiivsus:

»  kontrollige ravi ajal tegelikku verevoolu regulaarselt;
*  kontrollige t66deldud vere mahtu pérast ravi.
Ekraanil on alati ndha tegelik verevool. Vere kogumaht on ndha ekraanil /nfo

ikoonil Profokoll. Selleks, et kontrollida téddeldud vere mahtu, vaadake
tegelikku tédédeldud vere mahtu, mis on toodud ekraanil Hooldus.
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Dialtisi ajal

Onhtlik patsiendile verekaotuse tottu!

Masina standardsete jalgimisfunktsioonide abil ei ole voimalik tuvastada, kas
kantulid on lahti Ghendunud vai valja libisenud.

+ Tagage, et juurdepaasuteed patsiendile on ravi ajal alati taielikult
nahtavad.
*  Kontrollige regulaarselt juurdepaasuteid patsiendile.

1. Jélgige arteriaalse ja venoosse kambri tasemeid. Vajadusel muutke
tasemeid taseme reguleerimise funktsiooni abil.

2. Jalgige etapi mahtu.

Etapi mahtu méjutavad:

— muutused verevoolus,

— muutused kontrollrdhkudes,

—  kambrite tasemed,

— rdhumuutused patsiendi juurdepaasuteel,

— verepumba peatumine alarmi korral.

3. Vajadusel muutke etapi mahtu, kui automaatreziim on valja lulitatud.
Etapi mahu muutmiseks saab kindlas vahemikus seadistada kontrollréhke
CO PA ja CO PV, vbttes arvesse patsiendiiihenduse tiipi.

Millega Arteriaalne Venoosne kontrollIrhk
kontrollrohk CO PA CO PV

Tsentraalne kateeter kuni -200 mmHg 360 kuni 390 mmHg

Korralik fistul

Orn 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: vahendage intervalli CO PA ja CO PV
vahel.

4. Kui véljalllitatud automaatreziimi korral kuvatakse mitu korda alarm Efap/
maht liiga véike: vdahendage lUhiajaliselt verepumba Kiirust.

% Piirvaartused lahtestatakse.

9.1.5 SNCO ravi I6petamine

Ravi 16ppeb automaatselt, kui seadistatud raviaeg on l1abi véi kui puudutate
ikooni raviseansist valjumiseks ning reinfusiooni alustamiseks.

1. Puudutage ikooni Re/nfusioon ning vajutage kinnitamiseks Sisesta.

% Masin alustab reinfusiooniga (vt jactist 6.5 Reinfusioon (160)).
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9.2 Uhe néelaga klapp (SNV)

Uhe ndelaga klapp (SNV) on hadaabitehnika ning seda tohib kasutada ainult
hadaolukorras! Kui Uihte ndela ei saa kdimasoleva kahe noelaga (DN) ravi ajal
enam kasutada, lilituge Umber SNV-le ja viige ravi I6puni.

9.21 Ravi kdigus DN-It SNV-le lilitumine

Verekaotuse oht hllbimise tottu!
Pikemad verepumba peatumised pdhjustavad kehavalises ringes hitbeid.

+ Taastage juurdepaas patsiendile nii kiiresti kui véimalik.

Tarvikud ja materjalid

«  Uhe néela Y-adapter

SNV-ravile lilitumine
1. Vajutage verepumba peatamiseks monitoril klahvi Kédivita/peata.
2. Minge ekraanile Sisestus.

3. Kui kdimas on HF/HDF Online’i ravi, puudutage ikooni HDF ja valige HD
grupikastist Rav/ tidp, et lUlituda hemodialtusile.

Joon. 9-6 HDFi ekraan

4. Puudutage ikooni SN.

%  Kuvatakse Uhe ndelaga protseduuri ekraan.
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Joon. 9-7 Uhe néelaga 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 voi asenduspordiga (ihendamiseks
asenduspordiga kasutage konnektorit, mis oli vereliinisiisteemiga kaasas).

Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni tottu!

Y-adapter tuleb enne vereliinidega Ghendamist dhutustada.
Tsentraalse veenikateetri puhul tuleb Y-adapter Ohutustada seda
fusioloogilise lahusega loputades.

Uhendage Y-adapter kasutatava patsiendi juurdepaasuteega ning avage
lUhikeseks ajaks patsiendi juurdepaas, et dhutustada adapter patsiendi
verega. Niipea kui Y-adapter on O&hutustatud, sulgege patsiendi
juurdepaasutee.

Samuti vdite Y-adapterit loputada ja 6hutustada fUsioloogilise lahusega
ning Uhendada adapteri kasutatava patsiendi juurdepaasuteega.

10. Uhendage arteriaalne ja venoosne liin Y-adapteriga.
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A ETTEVAATUST!

Madala verevoolu ning seega ravi vaiksema efektiivsuse oht!

Kui kasutaja ei ava parast patsiendi thendamist arteriaalse liini klambrit vdi ei
ava arteriaalset patsiendilhendust, tekib tugevalt negatiivne pumbaeelne
rohk.

+ Avage parast patsiendi Uhendamist klamber arteriaalsel liinil ja
patsienditihendus.

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&givita/peata.

L Ravi jatkub SNV-reziimis, kuni joutakse eelnevalt seadistatud
raviseansi Idpuni.

Votke arvesse, et rohke voi verepumba Kiirust voib olla vajalik muuta.

Pidage meeles, et SNV-ravi ei ole nii efektiivne 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 kdigus (223)).

3. Suurendage aeglaselt verepumba Kkiirust séltuvalt patsiendi veresoonte
seisundist.

4. Maarake kontrollrdhu piirvaartused: minimaalne arteriaalne réhk (min PA
fimif), maksimaalne venoosne kontrollréhk (PV kontroll max) ja
minimaalne venoosne kontrollrdhk (PV kontroll min).

% Etapi maht tuleneb seadistatud kontrollrdhkudest.

Arteriaalse rohu vahemiku kaitsmiseks on voimalik seadistada madalam
minimaalne arteriaalse rdhu piirvaartus.

Selleks, et saavutada minimaalse retsirkulatsiooni juures kdrgeimat efektiivset
verevoolu, tuleb kontrollrdhud seadistada optimaalsele etapi mahule.

Efektiivne verevool SNV ajal on madalam kui masinal kuvatav verevool, kuna
verepump pumpab etappide kaupa.
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Dialtisi ajal
1. Jalgige venoosse kambri taset. Vajadusel muutke taset, kasutades
taseme reguleerimise funktsiooni.

2. Veenduge, et etapi maht ei lange alla 12 ml.

E Etapi mahtu méjutavad:
muutused verevoolus,

— muutused kontrollrohkudes,
— tase venoosses kambiris,

— rohumuutused patsiendi juurdepaasuteel.

3. Vajadusel muutke etapi mahtu.
Etapi mahu muutmiseks saab seadistada venoosseid kontrollrbhke PV
kontroll min ja PV kontroll max (vt jaotist 5.10.4 Rohulimiitide m&aramine
(119)), vottes arvesse patsienditihenduse tingimusi. Etapi mahu peaks
maarama arst.

— Etapi mahu suurendamiseks: suurendage intervalli kontrollréhkude
PV kontroll min ja PV kontroll max vahel.

— Etapi mahu vahendamiseks: vahendage intervalli kontrollrbhkude PV
kontroll min ja PV kontroll max vahel.

Soovitused
*  Alumine venoosne kontrollrdhk PV mirr. 120 kuni 150 mmHg

+  Ulemine venoosne kontrollrdhk PV max: kuni 300 mmHg
Optimaalne tagasivoolu aeg seadistatakse automaatselt.

9.2.3 SNV-ravi [6petamine

Ravi I6ppeb automaatselt, kui seadistatud raviaeg on labi véi kui puudutate
ikooni raviseansist valjumiseks ning reinfusiooni alustamiseks.

1. Puudutage ikooni Reinfusioon ning vajutage kinnitamiseks Sisesfa.

% Masin alustab reinfusiooniga (vt jaotist 6.5 Reinfusioon (160)).
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10 Kasutaja seadistuse reziim

Seadmes on reziim Kasufaja seadistus, mis vdimaldab volitatud kasutajatel
seadistada parameetreid, mida harva muudetakse.

Reziimile Kasutaja seadistus paaseb ligi ainult PIN-koodiga.

Ainult volitatud kasutajad vdivad reziimis Kasutgja seadistus parameetreid
muuta ning seda ainult kooskdlas vastutava arsti ettekirjutustega!l

RezZiimi Kasutaja seadistus esmakordsel sisenemisel kasutage vaikimisi PIN-
koodi 1234. Muutke PIN-koodi viivitamatult, valides 7diendavad parameetrid,
PIN-koodi muutus kasutaja seadistuse reZiimi jaoks.

Hoidke PIN-koodi konfidentsiaalsena ja muutke seda kahtluste korral.

Kui parameetrit muudetakse reziimis Kasufaja seadistfus, aktiveeritakse
muudatus alles jargmisel raviseansil.

Kui soovite, et muudetud parameeter oleks kohe aktiivne, tuleb kdimasolev
ravi |dpetada ning alustada uue raviga.

1. Reziimi Kasutaja seadistus sisenemiseks minge ekraanile Seadistus,
Seaded.

Joon. 10-1 Sisselogimine reziimi Kasutaja seadistus

2. Puudutage grupikastis Kasutaja seadistus valikut Sisselogimine.
& Kuvatakse uus aken PIN-koodi sisestamiseks.
3. Sisestage numbriklahvide abil PIN-kood ning puudutage valikut OK.

&  Loetletud on parameetrite grupid, mida saab seadistada v6i muuta.
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Joon. 10-2 Reziim Kasutaja seadistus — parameetrite gruppide loetelu

4. Puudutage muudetavat parameetrit.

% Kuvatakse meniil, mis vdimaldab seadistada v&i muuta
parameetreid voi vaikimisi valikuid vastavalt jargnevates jaotistes
toodud kirjeldustele.

Osasid parameetreid saavad TSM-reziimis muuta ainult tehnilise hoolduse
toé6tajad. Vastavad nupud on kuvatud hallina, mis naitab, et parameetrite
satteid ei saa muuta.

5. Pérast kdéikide ndutavate parameetrite muutmist puudutage koikide
seadistuste kinnitamiseks ikooni Salvesta.

% Parameetrite gruppide nimekiri kuvatakse uuesti.
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10.1 Eeltaitmise parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Loputamise parameetrid.

& Kuvatakse eeltéitmise parameetrid.

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Eeltaitmine koos
tsirkulatsiooniga

Jah/Ei

Jah: kasutaja peab parast
eeltaitmist Uhendama arteriaalse ja
venoosse liini. Parast vere poole
teste taaskaivitub verepump.
Automaatne loputusprogramm
pérast eneseteste (vt allpool) on
voimalik.

Ei: verepump peatub parast
eeltaitmist. Parast vere poole testi
ei pea kasutaja midagi tegema.
Aufomaatne loputusprogramm
parast eneseteste ei ole véimalik.

NaCl kott: eeltditmise
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 I16ppemist.

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 eeltditmine

Jah/Ei

Jah: automaatne tasemete
reguleerimine. Diallisaatori
ohutustamine. Minimaalne
eeltaitmise maht 700 ml.

Ei: vajalik on taseme kasitsi
reguleerimine. Ohutustamist ei
teostata, dialuisaatorit tuleb alt tles
taitmiseks pddrata. Eeltaitmise
mahu voib seadistada
minimaalseks.

Automaatne
loputusprogramm
parast eneseteste

Jah/Ei

Jah: diallsaatorit loputatakse
ultrafiltratsiooni kaudu vere poolelt
vee poolele.

Ei: dialisaatorit ei loputata.

UF-pumba loputusaeg

h:min

UF-pumba
loputuskiirus

mi/h

UF-pumba loputusmaht

ml

Ultrafiltratsiooni pumba
parameetrid dialisaatori
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 ml
loputusmaht

10.2 Vere poole parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Vere poole parameetrid.

% Kuvatakse verepoolse osa parameetrid.

Selles menils saab seadistada verevoolu patsiendi Uhendamise ja reinfu-
siooni ajal. Tasemete reguleerimiseks on voimalik aktiveerida kambreid/PODe.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Verevool patsiendi ml/min Verevoolu vaartus patsiendi

Uhendamisel Uhendamisel ja reinfusiooniks

Vaikimisi verevool ml/min Sg_a_disgl{[s JslM-riZiir?(;s, mille

reinfusiooni ajal maéaéarab tehniline hooldus.

Vereliini T-detail/ Seadistus soltub kasutatavast

konfiguratsioon art. POD vereliinisisteemist:

rohu mootmise jaoks T-vahetlkk: arteriaalne kamber
(SNCO vereliinisiisteem)
POD: arteriaalne POD
Vaikimisi: POD

Vereliini Kamber/ Seadistus so6ltub kasutatavast

konfiguratsioon PBE POD vereliinisisteemist:

modtmise jaoks

Kamber: PBE kamber (ei kasutata
DiaStream iQ vereliinidega)

POD: PBE POD
Vaikimisi: POD
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10.3 Ultrafiltratsiooni parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik UF parameetrid.

%  Kuvatakse ultrafiltratsiooni (UF) parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Minimaalne UF maar mi/h UFi kiirus lUlitub tagasi seadistatud
min. UFi kiirusele

UF maara Jah/Ei Jah: parast minimaalse UFiga

kompensatsioon etappe kompenseeritakse
allesjaanud UFi maht suurema UFi
kiiruse abil.

Ei: UFi kiirust ei arvutata uuesti.
Seadistatud raviaja jooksul ei
pruugita saavutada planeeritud
(neto) vedelikukoguse
eemaldamist!

UF maara lalimiidi ml/h UFi kiiruse Ulemise piirvaartuse
maksimumvaartus maksimumvaartus.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

UF maara Ulalimiidi ml/h UFi kiiruse Ulemise piirvaartuse
vaikevaartus maksimumvaartuse vaikevaartus.
Raviaeg h:min Kaimasoleva ravi kestus.
Jarjestikuse aja Jah/Ei Jah: koguaeg = seadistatud HD
kompensatsioon aeg koos jarjestikuse ajaga.

Ei: koguaeg = seadistatud HD aeg.

Jarjestikune aeg h:min Jarjestikuste etappide aeg.
Bruto UF-maar vs Jah/Ei Alarmi tekitamine
verevool

Jah: vaartuste sisestamisel jalgi-
Alarmi limiit takse suhet summaarse UFi kiiruse
(vedeliku eemaldamine (neto) +
asendamine) ja verevoolu vahel.

Ei: seade ei kaivita alarmi, kui
kasutaja sisestab valed
seadistused.

Bruto UF-maér vs % Bruto UF-kiiruse ja verevoolu
verevool alarmi piirvaartus.

Alarmi limiidi maar

Bruto UF-maar vs Jah/Ei Hoiatuse tekitamine

verevool s . e
Jah: vaartuste sisestamisel jalgi-

Hoiatuse limiit takse 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
Bruto UF-maar vs % Bruto UF-maara vs. verevoolu
verevool hoiatuse piirvaartus.

Hoiatuslimiidi maar

PFV testi tsikliline h:min Ajaintervall tsukliliste PFVi
intervall terviklikkuse testide vahel ravi
kaigus.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

104 Hepariini parameetrid

1. Valige Hepariini parameetrid reziimis Kasulaja seadistus.

& Kuvatakse hepariini parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Ravi hepariiniga Jah/Ei Jah: kdik hepariiniga seotud
funktsioonid on saadaval ekraanil
Sisestus alamenuus Hepariin.

Ei: raviga alustatakse ilma
hepariini funktsioonideta.
Hepariiniga seotud alarmid on
deaktiveeritud.

Hepariini moo6tihik IU/h voi M&étuhik hepariini annustamiseks.

mifh Seadistus TSM-reziimis, mille

maarab tehniline hooldus.

Hepariini konversiooni- | U/ml Konversioonitegur séltuvalt

tegur [IlU/ml] lisamise maarast, kui hepariini
annustamist soovitakse kuvada
rahvusvahelistes Ghikutes (IU).
Tegur kirjeldab hepariini kogust

1 ml lahuses, naiteks 1000 U 1 ml
lahuse kohta on 1000 IU hepariini.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Max hepariini kiirus ml/h vi Maksimaalne hepariini kiirus kogu
[U/h hepariini annustamise jooksul.

Hepariini kiirus mi/h Pusiv hepariini kiirus kogu hepariini
annustamise jooksul.

Hepariinibooluse maht | max 10 ml | Booluse maht booluse
manustamisel ravi kaigus.

Hepariini seiskumisaeg | h:min Enne ravi I6ppu lllitatakse
hepariinipump seadistatud ajaks
valja.

Hoiatus hepariini Jah/Ei Jah: hepariini seiskumisaja

seiskumisaja juures saavutamisel kuvatakse hoiatus.

Ei: hoiatust ei kuvata.
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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 sistal Sistla Kasutaja saab valida sistla
tldbid erinevate sustlatlitipide

nimekirjast.

Saadaval olevad sustlatlitibid on
seadistatud TSM-reziimis tehnilise
hoolduse tdé6tajate poolt.

Kui hepariinipump on TSM-reziimis seadistatud védja, tuleb see kasitsi sisse

IGlitada!

10.5

Diallisaadi poole parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Dialiisaadi poole parameetrid.

& Kuvatakse diallisaadi poole parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Na kontsentratsiooni/ mmol/l voi Juhtivuse sisendvaartuste thik.

Juhtivuse Ghik msS/cm Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Atsetaadi reziim Jah/Ei Jah: voimalik on dialtis

atsetaadi kontsentraadiga.

Ei: véimalik on ainult
bikarbonaadiga dialliUs.

Juhtivuse vaikereziim

Bikarbonaat/

Vaikemeetod diallilisivedeliku

Atsetaat juhtivuse reguleerimiseks.
Ootereziimi funktsioon | Jah/Ei Jah: parast eneseteste ja
ettevalmistuse etapis loputust kuvatakse ootereziimi
saadaval kasitsi kaivitamise ikoon.
Ei: ikooni ei kuvata. Manuaalne
ootereziim ei ole kasutatav.
Automaatne ootereziim | Jah/Ei Jah: ootereziim aktiveeritakse
parast enesetesti/ automaatselt parast eneseteste
loputamist ja loputamist.
Ei: automaatne ootereziim ei ole
kasutatav.
Maksimaalne minutid — Maksimaalne ootereZiimi aeg (vt
ootereziimi aeg tunnid jaotist 5.11 Ootereziim (122)).
Valitud atsetaat Erinevad Valitavate atsetaatide nimekiri.
atsetaadid
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Parameeter Valikud Kirjeldus
Valitud bikarbonaat Erinevad Valitavate bikarbonaatide
bikarbonaadid | nimekiri.
Valitud hape Erinevad Valitavate hapete nimekiri.
happed
Automaatne Jah/Ei Jah: parast ravi alustamist lUlitub
mdddavoolu mdddavool automaatselt valja.
de?lftlvzg_r;]mm: | Ei: parast ravi alustamist tuleb
patsiendiunenduse moéddavool kasitsi valja lilitada.
Diallisaatori / bik. Jah/Ei Jah: dialisaator ja bikarbonaadi
kasseti automaatne kassett tihjendatakse
tuhjendamine automaatselt niipea, kui esimene
dialUsaatori liitmik on
loputussillal.
Ei: tihjendamine tuleb kaivitada
manuaalselt.
Bikarbonaadi kasseti Jah/Ei Jah: enne vahetamist
vahetus koos tihjendatakse bik. kassett
tihjendamisega automaatselt.
Ei: bik. kassetti ei tihjendata,
kuid rohk lastakse enne
vahetamist vélja. See meetod on
kiirem.
Temperatuuri moodtuhik | °C/°F Kasutatav temperatuuritihik (°C
voi °F)
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
DialUsaadi voolu ml/min Dialtitsivedeliku voolu
vaikevaartus vaikevaartus
DialUsaadi °C/I°F Dialttsivedeliku

vaiketemperatuur

vaiketemperatuur (°C vai °F,
séltuvalt mootihiku
seadistusest)

Kontsentraadi allikas

Tsentraalne 1
Tsentraalne 2
Mahuti

Kasutatav kontsentraadi allikas
(tsentraalne kontsentraadi
pealevool 1/2 voi kanister).

Tsentraalse 1 nimi Tsent. 1 Tsentraalse kontsentraadi
pealevoolu kontsentraatide

Tsentraalse 2 nimi Tsent. 2 nimed.

CCS-loputus Jah/Ei Jah: tsentraalseid kontsentraadi

ettevalmistamise etapis

pealevooluslisteeme loputatakse
(vaid korra) ettevalmistusfaasis
enne enesetestide alustamist
30 sekundit.

Ei: ettevalmistamise etapis
tsentraalseid kontsentraadi
pealevooluslisteeme ei loputata.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter Valikud Kirjeldus

BICLFi suhe — Bikarbonaadi/happe/atsetaadi/
bik. kasseti segamise suhe.

ENDLFi suhe —

Seadistus TSM-reziimis, mille

BICLFi kasseti suhe

maarab tehniline hooldus.

10.6

Min-maks. parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Min.-max parameetrid.

%  Kuvatakse rohupiirid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

PA Ulemine A mmHg Ulemine PA lubatava vahemiku
piirvaartus

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 llemine PV piirvaartus

PV Ulemine A mmHg Ulemine PV lubatava vahemiku
piirvaartus

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 llemine PBE piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

PBE ulemine A mmHg Ulemine PBE lubatava vahemiku
piirvaartus

TMP max limiit mmHg Sumaarne lGlemine TMP piirvaartus
Tutvuge diallisaatori tootja esitatud
teabega.

TMP Ulemine A mmHg Ulemine TMP lubatava vahemiku
piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.

TMP alumine A mmHg Alumine TMP lubatava vahemiku
piirvaartus
Seadistus TSM-reziimis, mille maarab
tehniline hooldus.
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Parameeter Valikud Kirjeldus
TMP min limiit mmHg Summaarne alumine TMP piirvaartus
Limiitide jalgimine | Jah/Ei Jah: max ja min TMP piirvaartused on
madal-kdrge TMP aktiivsed.
Ei: max ja min TMP piirvaartused ei ole
aktiivsed.

Venoosse rdhu piirvaartused tuleb seadistada selliselt, et need oleksid
voimalikult |&dhedased hetkel moéddetud vaartusele. Tapsema teabe
saamiseks tutvuge hooldusjuhendiga.

Uhe ndelaga protseduuride puhul on vajalikud tdiendavad meetmed etapi
mahtude jaoks.

Ohtlik patsiendile verekaotuse tottu, kui venoosse rohu lubatud vahemiku
alumine piirvaartus(PV alumine delfa) on seadistatud liiga madalale!

Masin kontrollib jalgimise algoritmi PV alarmide piirvdartuste puhul, mille
vaartus on 2 mmHg 2 minuti kohta ravi ajal.

*  Veenduge, et PV alumine delta ei ole liga madal.

Ohtlik patsiendile tuvastamatute ohtlike olukordade tdttu!

Alarmide piirvaartusi vdivad muuta volitatud kasutajad.

+ Volitatud kasutaja peab teavitama kdiki 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 vaikevaartus | 0-3 Siht-Kt/V vaikevaartuse
seadistus raviseansi I6pus.

Kt/V korrigeerimis- Single pool/ Kt/V arvutusmudel (spKt/V voi

reziim tasakaalustatud | eKt/V).

Vaikeseadistus Jah/Ei Jah: hoiatus kuvatakse, kui siht-

ravireziimi jaoks: Kt/V vaartust ei pruugita saavu-

Siht-Kt/V hoiatus tada kuni raviseansi |6puni —

parameetreid voib kohandada.
Ei: hoiatust ei kuvata.

Hoiatus Jah/Ei Jah: hoiatus tabeli patsiendi-
Kt/V tabeli kaardile salvestamise kohta.

salvestamiseks Ei: hoiatust ei kuvata, kuid tabel
salvestatakse siiski.
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1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik ABPMj parameetlrid.

& Kuvatakse ABPMi parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Tsuklilise lugemise Jah/Ei Jah: méotmine kaivitatakse
automaatkaivitus automaatselt.
(patsiendikaardilt/ (Ainult juhul, kui patsiendikaart
Nexadialt) voi Nexadia on saadaval.)
Ei: mddtmine tuleb kaivitada
manuaalselt.
Tsuklilise lugemise Jah/Ei Jah: tsuklilised mddtmised
peatamine peatatakse raviseansi I6pust
desinfitseerimise desinfitseerimisele lle minnes.
alguses Ei: tstiklilisi ma6tmisi jatkatakse
raviseansi [6pust
desinfitseerimisele lle minnes.
Patsiendi Jah/Ei Jah: limiidid voetakse
parameetritest limiitide patsiendikaardilt vdi Nexadiast.
ulevotmine Ei: voetakse ile vaikelimiidid.
ABPMi nait manseti Jah/Ei Jah: ABPMi taitumise reziim
taitumise ajal (moédtmised manseti téitumise
ajal)
Ei: ABPMi deflatsiooni reziim
(mddtmised manseti
tihjenemise ajal)
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
ABPMi mddteintervall 1 minut — Maarake ajaintervallid vererdhu
1 tund modtmiseks.
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10.9 bioLogic Fusioni parameetrid

1. Valige reziimis Kasufaja seadistus valik bioLogicu parameetrid.

& Kuvatakse bioLogic Fusioni parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Soovituslik SUS Jah/Ei Jah: soovituslikku slstoolset
alumine piirvaartus alumist piirvaartust saab

kasutada ravi ajal siistoolse
alumise piirvaartuse
seadistamiseks.

Ei: soovituslikku siistoolset
alumist piirvdartust ei saa
kasutada.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

bioLogicu reziimi Fusion/Light/ | bioLogicu reziimi
valimine Viélja eelseadistamine

Fusion: bioLogic Fusioni reziim
on sees. BP-d ja RBV-d
kasutatakse fusioloogiliste
muutujatena.

Light: bioLogic Lighti reziim on
sees. Fusioloogilise muutujana
kasutatakse vaid BP-d.

Véljas: bioLogicu reziim on
valjas.

10.10 Uhe néelaga protseduuri parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Uhe ndela parameetrid.

% Kuvatakse Uhe ndela (SN) parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Uhe néela klapp

PA min limiit SN-klapi mmHg Seadistage arteriaalse réhu
jaoks minimaalne limiit.

Maks. kontrollréhk min | mmHg Seadistage maksimaalne
PV jaoks kontrollrdhk minimaalse

venoosse rohu jaoks.

Min kontrollrdhk PV mmHg Seadistage minimaalne
kontrollréhk venoosse réhu
jaoks.

Maks. kontrollrdhk PV | mmHg Seadistage maksimaalne
kontrollrdhk venoosse réhu
jaoks.
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Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Uhe ndela ristumistihendus

Kontrollrdhk PA mmHg Seadistage arteriaalse rdhu
jaoks kontrollréhk.
Kontrollrohk PV mmHg Seadistage venoosse rohu jaoks
kontrollrdhk.
Juurdepaasu tulp Kateeter/ Patsiendi juurdepaasu tudp
Kanuul valimiseks.
Etapi vaikemaht ml Etapi maht kandli kasutamisel.
kanldlis
Etapi vaikemaht ml Etapi maht kateetri kasutamisel.
kateetris
Reziim Kasitsi/ Kasitsi: seadistage verevool ja
Automaatne | kontrollréhud.
Automaatne: seadistage etapi
maht, verepumba kiirust
kontrollitakse.
10.11 HDF/HF online-parameetrid

1. Valige reziimis Kasufaja seadistus valik HDF/HF Onlinei parameetrid.
& Kuvatakse HDF/HF Online’i parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
HDFi asenduskiirus ml/min Seadistage asendusvool.
HFi asenduskiirus
HDFi asendusmaht Seadistage asendusmaht.
HFi asendusmaht
Diallsaadi vool ml/min Seadistage dialtusivedeliku vool
jarellahjendamiseks vastavalt eel- ja
jarellahjenduseks.

Dialtisaadi vool
eellahjendamiseks
Jérel-/eellahjendamise | Jarellahjen- Valige vaikemeetod.
valimine damine/

Eellahjenda-

mine
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10.12 KUFmax parameetrid

1. Valige Kasutaja seadistuses valik KUFmax parameetrid.

% Kuvatakse KUFmaxi parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Automaatne mooétmise | Jah/Ei Jah: Kygmaxi arvutamine algab
alustamine raviseansi raviseansi alguses automaatselt
alguses

Jah: Kygmaxi arvutamine ei alga
raviseansi alguses automaatselt

QUF maéara min ml/min Minimaalne konvektsioonivool
Kygmax arvutamisel

QUF maéara max ml/min Maksimaalne konvektsioonivool
Kyrmax arvutamisel

QUF méaéra samm ml/min Sammu suurus
konvektsioonivoolu
suurendamiseks Kygmax
arvutamisel

R? miinimum — Minimaalne koefitsient Kyg
regressioonikdvera
maaramiseks

KUFmaxi maaratletud Jah/Ei Jah: optimaalne asendusmaar
asendusmaara maaratakse automaatselt
automaatne arvutatud Kygmax maarale

rakendamine . v D
Ei: asendusmaara ei maarata

automaatselt

10.13 Vedelikubooluse parameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Infusioonibooluse parameetrid.

& Kuvatakse vedelikubooluse parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Infusioonibooluse maht | ml Seadistage vedelikubooluse
maht (infusiooniboolus ja
arteriaalne boolus).
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10.14 Desinfitseerimisparameetrid

1. Valige reziimis Kasutaja seadistus valik Desinfitseerimise parameetria.

& Kuvatakse desinfitseerimise parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
Desinfitseerimine iga | Jah/Ei Jah: uue seansi ettevalmistamine
raviseansi jarel ei ole ilma desinfitseerimise
I6petamiseta voimalik.
Ei: desinfitseerimine ei ole
kohustuslik.
Automaatne Jah/Ei Jah: ettevalmistamisega
ettevalmistamise alustatakse péarast
kaivitamine parast desinfitseerimist automaatselt.
desinfitseerimist . o .
Ei: masin lUlitub parast
desinfitseerimist ekraanile
Programmi valimine.
Automaatne Jah/Ei Jah: pérast desinfitseerimist
valjalilitus jéudeajal [Ulitub masin jdudeajal loputamise
loputamise kéigus kaigus maksimaalse jdudeaja
mdddumisel automaatselt valja.
Ei: masin jaab parast
desinfitseerimist toimuva
joudeajal loputamise kaigus sisse.
Maksimaalne 1 minut - Desinfitseerimisjargne joudeajal
jdudeaeg 1 tund loputamine peatub ja masin lUlitub
seadistatud aja méddumisel vélja
(ainult automaatse valjallilitusega
joudeajal loputamise kaigus).
Automaatse Jah/Ei Jah: desinfitseerimine kaivitatakse
desinfitseerimise automaatselt.
kaivitamine Ei: desinfitseerimine tuleb
kaivitada kasitsi.
Desinfitseerimis- Sidrunhape Seadistage
meetod 50% desinfitseerimismeetod.
Loout d Automaatne desinfitseerimine
oputusseade | | jvitatakse seadistatud
Katlakivi- meetodiga.
eemaldus
(sidrunhape)
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Parameeter Valikud Kirjeldus

Termiline Jah/Ei Jah: desinfitseerimismeetod on

desinfitseerimine valitav ekraanil Desinfitseerimine.

Termiline Jah/Ei Ei: desi_nfitsec_arir_nismget_odit ei_ saa

desinfitseerimine ekraanil Desinfitseerimine valida.

sidrunhappega Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Katlakivieemaldus Jah/Ei v

(sidrunhape) Eelnevalt maaratletud
desinfitseerimisvahendi nimi on

Keemiline 1 Jah/Ei sulgudes.

Keemiline 2 Jah/Ei

Loputusseade Jah/Ei

Katlakivieemaldus Jah/Ei

(happekontsentraat)

Tsentraalne keemiline | Jah/Ei

desinfitseerimine

kasitsi

Tsentraalne Jah/Ei

automaatne keemiline

desinfitseerimine

Tsentraalne termiline | Jah/Ei

desinfitseerimine

Tsentraalne loputus Jah/Ei

Maksimaalne tundi Maksimaalne jdudeaeg enne, kuni

seisuaeg desinfitseerimine on vajalik.
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Jalgimine Jah/Ei Jah: jbudeaega jalgitakse; kui aeg
on moddas, kuvatakse hoiatus.
Ei: jbudeaega ei jalgita.
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Maksimaalne intervall | Jah/Ei Jah: intervalli jalgitakse; kui aeg

keemiliste on moddas, kuvatakse hoiatus.

desinfitseerimiste Ei- int Il ei ialait

vahel i- intervalli ei jalgita.

Maksimaalne intervalli | tundi Maksimaalne intervall

aeg

desinfitseerimiste vahel (ainult
juhul, kui maksimaaine intervall
keemiliste desinfitseerimiste vahe/
on aktiveeritud).

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter Valikud

Kirjeldus

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed — termiline

Termiline °C

Termilise desinfitseerimise
temperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed — termiline sidrunhappega /

katlakivieemaldus (sidrunhape)

Desinfitseerimis-
vahend 50%

Sidrunhape

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 kauaks
desinfitseerimisvahend
masinasse jaab

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Tootemp. °C

Desinfitseerimise temperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Max juhtivus mS/cm

Maksimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Min juhtivus mS/cm

Minimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Loputuse maht |

Loputusmaht, mis on vajalik
parast desinfitseerimise
I6petamist
desinfitseerimisvahendi taielikuks
masinast eemaldamiseks

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed — keemiline 1/2

Desinfitseerimis-

Desinfitseerimisvahendi nimi

vahend Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
Maht ml Desinfitseerimiseks kasutatava

desinfitseerimisvahendi maht

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Reageerimisaeg

h:min

Toimeaeg, st aeg, kui kaua on
desinfitseerimisvahend masinas
ringluses

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Toodtemp.

°C

Desinfitseerimise temperatuur

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Max juhtivus

mS/cm

Maksimaalne juhtivus
desinfitseerimise ajal

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Min juhtivus

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 - loputusseade

Aeg

h:min

Aeg, mille jooksul toimub
loputamine

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed - katlakivieemaldus

(happekontsentraat)

Aeg h:min Aeg katlakivieemalduseks
Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Temperatuur °C Katlakivieemalduse temperatuur

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.

Valjalulitus
séailitamiseks ilma
automaatse
sisselllituseta

Jah/Ei

Jah: masin lilitatakse
sailitamiseks vélja ja ei lulitata
parast desinfitseerimist
automaatselt sisse

Ei: masinat ei lUlitata sailitamiseks
valja

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Sailitusaeg

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 desinfitseerimiseks

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.
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Parameeter Valikud Kirjeldus

Desinfitseerimise konfigureerimisandmed — 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.

10.15 HCT parameetrid

1. Valige reziimis Kasufaja seadistus valik HCT parameetrid.

% Kuvatakse HCT parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus
pO, kull. min. limiit % Seadistage pO, killastatuse
minimaalne limiit.
Delva BV languse limiit | %/h Suhtelise veremahu (RBV) limiidi
10 muutused % tunnis.
HCT alarmid/hoiatused | Jah/Ei HCT alarmid ja hoiatuste kuva

aktiveerimine voi
deaktiveerimine.

10.16 Taiendavad parameetrid

1. Avage reziimis Kasufaja seadistus valik Tdiendavad parameetrid.

% Kuvatakse tdiendavad parameetrid.

Parameeter Valikud Kirjeldus

Kinnitusklahvide Jah/Ei Jah: heli on aktiveeritud.

kiopsatav heli Ei: heli on deaktiveeritud.

Patsiendiandmete Jah/Ei Jah: patsiendiandmete
salvestamise hoiatus salvestamise hoiatus kuvatakse
ekraanile.

Ei: hoiatust ei kuvata.

Automaatse Jah/Ei Jah: ekraan Programmi valimine
ettevalmistuse Kui iah: jaetakse parast kaivitamist
kaivitamine utjan: vahele ning masin alustab
HD DN ettevalmistusega valitud reziimis:
HD DN, HD SN voi HDF DN.
HD SN , SN voi
HDE DN Ei: parast kaivitamist kuvatakse

ekraan Programmi valimine.
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Parameeter Valikud Kirjeldus
Raviseansi |dppemise | 50% voi 50%: lUhike heli.
1 0,
heli kestus 100% 100%: pikk heli.
Kella kuvamine Jah/Ei Jah: parast eelnevalt seadistatud
ekraanil aja méddumist lUlitub 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 p&érlemiskiirus ms Maarake, kui kiiresti kuup
ekraani vahetamiseks p6orleb.
Ettekirjutuste ekraani Kohandatav | Kasutaja vdib organiseerida
kohandamine Ettekirjutuse andmeid ekraanil
Sisestus vastavalt
individuaalsetele vajadustele.
Protokolli ekraani Kohandatav Kasutaja vdib organiseerida
kohandamine ekraani Protokoll ekraanil /nfo
vastavalt individuaalsetele
vajadustele.
Oe taimeri teksti vaba Tekstivaljad Tekstid on saadaval menlis
redigeerimine Taimer. Vaikimisi tekste saab
valida voi eraldi muuta. Vaikimisi
tekstid:
Kontrollige venoosset rohku
Kontrollige arteriaalset rohku
Kontrollige temperatuuri
Kontrollige filtri kvaliteeti
Seadistage booluse maht
1 vabalt redigeeritav vali
TMP asemel tulbana Jah/Ei Jah: PBE tulp kuvatakse raamis
PBE kuvamine graafiku ja vaartusena.
Ei: PBE asemel kuvatakse TMP.
Kasutaja seadistustest | minutit Aeg, parast mille mé6dumist
vélja logimise aeg kasutaja reziimist Kasutaja
seadjstus valja logitakse ning
mille korral tuleb uuesti parooliga
sisse logida.
PIN-koodi muutus Reziimis Kasutaja seadistus
kasutaja seadistuse sisselogimiseks kasutatava PIN-
reziimi jaoks koodi (parooli) muutmiseks:
— uus PIN-kood, Sisestusvali | Sisestage uus PIN-kood.
— korrake PIN-koodi, Sisestusvali Sisestage uus PIN-kood uuesti.
— kinnitage PIN-kood. Nupp Vajutage kinnitamiseks nuppu.
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Kasutaja seadistuse reziim

Parameeter

Valikud

Kirjeldus

Jatke enesetestid
vahele

Jah/Ei

Jah: automaatse testjarjestuse
voib hooldustoiminguteks vahele
jatta. Ekraanil Programmi
valimine kuvatakse vastav nupp.

Ei: automaatne testjarjestus
tuleb Iabi viia.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Kasitsi mooddavoolu
kinnitamine

Jah/Ei

Jah: parast patsiendi Ghendamist
ja raviga alustamist tuleb
mdddavool kasitsi deaktiveerida.

Ei: parast patsiendi Gthendamist
ja raviga alustamist
deaktiveeritakse méddavool
automaatselt.

Seadistus TSM-reziimis, mille
maarab tehniline hooldus.

Intensiivraviliksuse
reziim

Jah/Ei

Jah: intensiivravitiksuse (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 kasutuselevétu kaigus
ICU-reziimi deaktiveerima. Seade toimetatakse kohale aktiveeritud ICU-

reziimiga.

ICU-reziim erineb kroonilise dialiUsi reziimist helialarmide slsteemi ja
ekraanikuvade poolest. Taiendava teabe saamiseks tutvuge peatikiga
alarmide ja veaotsingu kohta.

Arge kasutage koos ICU-reziimiga valikut Kinnitusklahvide kidpsatav hel
Kldpsatava heli kasutamine ravi ajal ei ole soovitatav.
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11 Omadused

11.1 Kaardilugeja ja patsiendikaart

1 Kaardilugeja

Joon. 11-1 Monitori klilgvaade koos kaardilugejaga

Kaardilugeja on monitori vasakul kiiljel asuv standardfunktsioon.

Patsiendikaardi kasutamisel on vdimalik salvestada peaaegu kdiki raviga
seotud seadistusi ning neid raviprotseduuri ettevalmistamise ajal uuesti
rakendada.

Patsiendikaarti saab kasutada:
+ patsientide identifitseerimiseks (patsiendi nimi ja ID),
+ patsiendiandmete vdi ettekirjutuste lugemiseks ja allalaadimiseks,

* varasemate raviseansside patsiendiandmete salvestamiseks.

E Patsiendikaarte tuleb tellida ettevdttelt B. Braun, et tagada sertifitseeritud
kvaliteedistandard.

Andmete muutmise voi vaarkasutuse ennetamiseks hoidke patsiendikaarti
korvaliste isikutele ligipadsmatus kohas.
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1 Patsiendi nimi
Andmete lugemine

Andmete salvestamine
patsiendikaardile

4 Patsiendikaardilt
andmete kustutamine

260

Omadused

11.1.1 Patsiendikaardiga té6tamine

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

*  Kui kasutate patsiendikaarti, arge unustage seda patsiendi kaalumisel
vorgukaaluga kaalu sisestada.
»  Veenduge, et patsiendikaart on kaalu korrektselt sisestatud.

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.

@

ONONO

Joon. 11-3 Andmehaldus ekraanil Seadistus
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2. Kui sisestate 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.
Sisestage patsiendi nimi ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK.
5. Sisestage patsiendi ID ja puudutage kinnitamiseks klahvi OK.
& Nimevaljal ® kuvatakse niiid patsiendi nimi.

Patsiendikaardilt andmete laadimine

Péarast patsiendikaardi kaardilugejasse sisestamist laaditakse ravi ettekirjutus
automaatselt.

1. Mistahes muul ajal andmete lugemiseks puudutage ikooni @ .

& Laadimine on vdimalik ainult programmi valimise ja ettevalmistuse ajal.

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

Raviparameetrid peavad olema korrektsed ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

«  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

2. Kontrollige andmete llevaadet ning puudutage kinnitamiseks klahvi OK

Kui patsiendikaardilt laaditud parameetrite seaded erinevad masina
eelseadistatud vaartustest véi on moeldud vdimaluste jaoks, mida pole
paigaldatud, ei saa neid parameetreid laadida ning need on vélja toodud
usaldusvaarsuse kontrollimise aknas.

Joon. 11-4 Usaldusvéaarsuse kontrollimise aken (patsiendikaart)
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Kui puudutate valikut OK, laaditakse parameetrid masinasse.
Usaldusvaarsuse kontrollimise aknas valja toodud parameetrite seadistused
asendatakse masina vaikevaartustega. Kui puudutate valikut 7éhista, siis
parameetrite laadimine tlhistatakse.

Raviparameetrite seadete kontrollimise lihtsustamiseks kuvatakse llevaade
alla laaditud raviparameetritest, kui puudutate valikut Raviandmete kuvamine.
Selles Ulevaates on esile toodud usaldusvaarsuse Kkontrollimise aknas
loetletud parameetrid.

* Punane: vaartus patsiendikaardil jaab valjapoole masina eelseadistatud
vahemikku.

+ Kollane: parameetrit ei leitud patsiendikaardilt, kasutatakse masina
vaikeseadeid.

+ Parameetreid, mis on seotud vdimalustega, mida pole paigaldatud, ei
kasutata ning seetdttu ka ei kuvata.

Joon. 11-56 Raviparameetrite lilevaade (patsiendikaart)

Enne raviga alustamist korrigeerige kdik ndutavad seaded.

Andmete salvestamine patsiendikaardile

1. Puudutage ikooni ® (Joon. 11-3) ja kinnitage, et salvestada parast
muutmist andmed.

% Patsiendiandmed salvestatakse patsiendikaardile.

& Andmeid saab salvestada nii ettevalmistuse etapis kui ravi ajal ja
parast ravi.

Andmete kustutamine patsiendikaardilt
1. Puudutage ikooni ® (Joon. 11-3), et kustutada patsiendikaardilt andmed.

%L Patsiendikaardilt kustutatakse koik andmed!
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Patsiendikaardi parameetrid

Patsiendikaardile on kirjutatud ja sealt laaditavad jargmised andmed.

Parameeter

Kirjeldus

Patsiendi nimi

Patsiendi nimi

Patsiendi slinnipaev

Patsiendi sinnikuupaev

Patsiendi kaal

Patsiendi kaal enne raviseanssi

Patsiendi sugu

Patsiendi sugu

Patsiendi pikkus

Patsiendi pikkus

Patsiendi vanus

Patsiendi vanus

Patsiendi juurdepaasu
tutp

Patsiendi juurdepaas SNCO korral: ndel voi
kateeter

Raviseansi aeg

Raviseansi kestus

Ndela titp Kasutatav raviprotseduur: DN, SNV, SNCO
Ravi tutp Rakendatav raviseansi tilup: HD, HDF, HF
Siht-Kt/V Siht-Kt/V vaartus raviseansi |6pus

Min UFi Kiirus Ultrafiltratsiooni kiiruse alampiir

Max UFi kiirus Ultrafiltratsiooni kiiruse Glempiir

Infusioonibooluse maht

Vedelikubooluse maht (NaCl kott v&i 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

Maaratleb, kas dialtisivedeliku juhtivuse
reguleerimiseks kasutatakse atsetaati voi
bikarbonaadi ja happe kontsentraati (ainult
juhul, kui reziim Atsetaadi 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 [6ppu

Sustla tutp Kasutatava hepariinisustla tidp (valitav
nimekirjast)

Min PA Minimaalne arteriaalne réhk SNV-reziimis

Min PV Minimaalne venoosne rohk 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 tlemine suhteline
alarmipiir

Delta PV miinimum

PV lubatava vahemiku alumine suhteline
alarmipiir

Delta PV maksimum

PV lubatava vahemiku tlemine suhteline
alarmipiir

Absoluutne PV
maksimum

PV maksimaalne tlemine alarmipiir

Delta PBE maksimum

Lubatavad muudatused PBE puhul ravi kdigus

Absoluutne PBE
maksimum

PBE jalgimise maksimaalne piirvaartus ravi
kaigus

Delta TMP miinimum

TMP jalgimise alumine suhteline piirvaartus
ravi kaigus

Delta TMP maksimum

TMP jalgimise Ulemine suhteline piirvaartus
ravi kaigus

Absoluutne TMP
miinimum

TMP jalgimise absoluutne alumine piirvaartus
ravi kdigus

Absoluutne TMP
maksimum

TMP jélgimise absoluutne ulemine piirvaartus
ravi kaigus

ABPMi tsiikli aeg

Ajaintervall vererdhu automaatsel mootmisel
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Parameeter

Kirjeldus

Keskmine sistoolne
réhk

Sulstoolse rohu keskmine vaartus ravi ajal.
ABPM kaivitatakse jargmise raviseansi ajal
selle vaartusega.

bioLogicu reziim

bioLogicu reziim: tootmise raportis pole
aktiveeritud, valjas, Fusion vdi Light

bioLogicu UFi maara

suhteline Glemine limiit

Suhteline tlemine ultrafiltratsiooni kiiruse
piirvaartus bioLogic Fusioni puhul.
Maksimaalne UFi kiirus arvutatakse lahtuvalt
ravi UFi kiiruse keskmisest vaartusest.

Alumine sistoolne
piirvaartus

Sistoolse rohu alumine piirvaartus

Ulemine siistoolne
piirvaartus

Sistoolse rohu Glemine piirvaartus

Alumine diastoolne
piirvaartus

Diastoolse rohu alumine piirvaartus

Ulemine diastoolne
piirvaartus

Diastoolse rohu dlemine piirvaartus

Madalaim pulsi kiirus

Pulsi kiiruse alumine piirvaartus

Ulemine pulsi
piirvaartus

Pulsi kiiruse tGlemine piirvaartus

Hematokriti max
piirvaartus

Hematokriti vaartuse [%] llemise piirvaartuse
kuvamine
(hetkel pole kasutusel)

Veremahu languse
muutuse min.
piirvaartus

Hematokriti vaartuse alumise piirvaartuse
kuvamine vastavalt muutustele veremahus [%/
h]

Killastatuse min.
piirvaartus

Hapnikuga kullastatuse [%] alumise
piirvaartuse kuvamine

HCT hoiatused ja
alarmid

Hematokriti vaartuste hoiatused ja alarmid on
aktiveeritud vai inaktiveeritud
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11.2 Automaatne vererdhu mdétmine (ABPM)

ABPM vdimaldab mitteinvasiivset ostsillomeetrilist vererdhu mddtmist
(sustoolse, keskmise ja diastoolse vaartuse) ning pulsi kiiruse mdéotmist.
M&dtmisi on vdimalik teostada ettevalmistuse, ravi ja desinfitseerimise
etappides.

ABPM ei ole moéeldud kasutamiseks vaststindinutele.

ABPM ei ole modeldud kasutamiseks kombinatsioonis kdrgsageduslike
kirurgiliste tarvikutega.

ABPMi vdivad kasutada ainult isikud, keda on juhendatud seda korrektselt
kasutama. Meditsiiniline naidustus, patsientide populatsioon ja t66tingimused
on samad, mida kirjeldati masina puhul.

ABPM ei pruugi vastata oma joudlusnaitajatele, kui seda hoitakse vdi
kasutatakse valjaspool tootja maaratud temperatuuri- ja niiskusvahemikku (vt
ka tehnilisi andmeid jaotises ,Umbritseva keskkonna tingimused®).

ABPMi ei ole vaja kindlate ajavahemike jarel kontrollida ega hooldada.
Moodulil on enesetestimise véimekus ning see tuvastab rikked automaatselt.

ABPM toimib RR ehk Itaalia fliisiku Riva Rocci vereréhu moodtmise pohimottel.
Mansett Uhendatakse manomeetriga. Vererdhu mddtmiseks pumbatakse
mansett integreeritud pumba abil automaatselt tais ja lastakse dhust tiihjaks
vastava integreeritud klapi kaudu. Moodul toetab kaht mddtmisviisi.

¢ MOodtmine 6hust tiihjaks laskmise ajal

Mansett pumbatakse maaratud réhuni, mis on patsiendi slstoolsest
vererbhust margatavalt kdrgem. Seejarel mdddetakse vererbhku, lastes
mansetti vaikeste sammude kaupa Ohust tuhjaks ja tuvastades
samaaegselt rdhu vaartusi.

Esimese mootmise alguse taitumisrdhk seadistatakse patsiendikaardil
vdi Nexadia serveris salvestatud viimase raviseansi sustoolse réhu
keskmisele vaartusele. Kui kumbki pole saadaval, kasutatakse eelnevalt
maaratud vaartust (vaikimisi 200 mmHg). Jargmisteks mddtmisteks
seadistatakse taitumisrohk automaatselt vimasena mdéddetud ststoolse
rohu vaartusest 30 mmHg vorra kdrgemaks.

*  Mo6tmine taitumise ajal

Vererbhku mdddetakse juba manseti taitumise ajal. Vorreldes 6hust
tihjaks laskmise reziimiga vahendatakse taitumisrohku margatavalt, kuni
selle tase on minimaalselt Ule patsiendi stistoolse vererdhu. Parast méne
mmHg Ule sistoolse vererdhu saavutamist lastakse mansett mone
sekundi jooksul dhust taiesti tiihjaks, vahendades nii mootmisaega.

Kui slstoolne vererdhk on kdérgem kui 210 mmHg, lllitub moodul
automaatselt méétmisele dhust tiihjaks laskmise ajal.

Modtmisviisi seadistavad TSM-reziimis tehnilise hoolduse té6tajad. Vaikimisi
on seadistatud mddtmine taitumise ajal.

ABPM kontrollib m&o6tmise piirvaartusi. Seega puudub pikka aega kestva
ohuga liigse taitumise risk. Tapsema teabe saamiseks tutvuge tehniliste
andmete peatiikiga.
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ABPM pakub jargmisi funktsioone:

* lihtne kohene médtmine;

*  vererdhu ja pulsi selge kuvamine Avakuva ekraanil;

¢ automaatne, tsikliline moodtmine;

«  vererdhul péhinevate individuaalsete piirvaartuste reguleerimine;
« valikuline vererdhu ja pulsikdverate varvikuva;

*  mddtmiste dokumenteerimine koos ajatemplitega;

«  piirvaartustest valjapoole jaddvate mootetulemuste kuvamine varviliselt.

Vale meditsiinilise naidustuse korral patsiendile ohtlik!

See funktsioon ei vabasta kasutajat kohustusest patsienti regulaarselt jélgida.
Edastatud ja 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.

ABPMi Ghendusport paikneb seadme vasakul kiiljel.

Manseti saab asetada monitori tagakiljel asuvasse mansetikorvi.
Vererdhumodtmised on olulisemad stetoskoobi abil saadud mddtmistest.
ABPM labis kliinilised uuringud vastavalt standardile ISO 81060-2.

11.2.1 Mansett

Ettevotte B. Braun mansetid on lateksivabad. Seda tahistab ka mansetil olev
siimbol.

Valede mootetulemuste korral patsiendile ohtlik!
Ebasobiva manseti kasutamine méjutab ABPMi t66d.

+ Kasutada tuleks ainult ettevdtte B. Braun tarnitud juhtmeid. Teiste
mansettide puhul tuleb taotleda nende kasutusdigust, naiteks
soltumatutelt organitelt.

Manseti suurused

Saadaval on alljargneva suurusega mansetid.
+  Vaike (S): dlavarre imbermoot 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.

Vale suurusega manseti kasutamise tulemuseks vdivad olla valed
modtetulemused!
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Manseti suurus on patsiendi 6lavarre imbermdddu jaoks sobiv, kui noolega
tahistatud punktiijoon (manseti serval vt Joon. 11-6, @ ) asub manseti
paigaldamisel vahemikus, mis on téhistatud sénaga ,INDEX" ( @ ).

INDEX

i:-80-0-H

I O

i

Joon. 11-6 Manseti 6ige suuruse mérgistused

Manseti paigaldamine

11

Joon. 11-7 Mansett

1. Enne paigaldamist suruge mansett 6hu valjalaskmiseks kokku.
2. Paigaldage mansett tugevalt patsiendi dlavarre imber.

Paigaldage ,ARTERIA® margistus manseti sisse (vt Simbolid ABPMi
mansetil (45)) Ule arteri.

Paigaldage mansett ligikaudu 2 cm klUnarnukist Glespoole.
Veenduge, et manseti juhe ei ole niverdunud.

Kui see on rakendatav, maarake moodtetsiklile sobiv ajaintervall (1-60
minutit soltuvalt patsiendi Kliinilisest seisundist).

Mansett tuleb paigaldada selliselt, et see oleks sidamega samal kdrgusel
1 (manseti keskosa parema kojaga samal joonel).
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Ohtlik patsiendile kehaosade pitsitamise voi verevoolu hairete tottu!

Pidev manseti surve voi 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.

Ontlik patsiendile dialiilsi efektiivsuse vahenemise tottu!

. Arge paigaldage mansetti juurdepaasuteega kaele.
* Arge paigaldage mansetti jasemetele, mida kasutatakse intravenoossel
infusioonil voi hemodialiiusil.

Ontlik patsiendile, kui mansett asetatakse haava peale!
Haav vdib uuesti lahti minna.

+  Arge kunagi paigaldage mansetti haava peale.

Ohtlik patsiendile nakkuste tottu!
Mansett voib olla saastunud.

+ Kui ravitakse nakkusohtlikke patsiente (nt B-hepatiit), kasutage iga
patsiendi jaoks eraldi mansetti voi jargige asutuses kehtivaid eeskirju ja
korda.

Limfostaasi tottu ohtlik patsientidele parast mastektoomiat!

+  Arge paigaldage mansetti mastektoomiapoolsele kéele.
+  Kasutage mddtmiseks teist katt vdi jalga.

Manseti puhastamine/steriliseerimine

TEATIS!

Arge kunagi autoklaavige mansetti.

1.  Veenduge, et puhastamise kaigus ei paase Uhendustesse vedelikku.

2. Puhastage/steriliseerige mansetti ainult seebivee voi alkoholilahusega (nt
Meliseptol).
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Alarmi piirvaartused

Automaatne piirvaartuse
kohandamine

Md&6tmissagedus
[minutites]
Tsiklilise mootmise
aktiveerimine/
deaktiveerimine

ABPMi kaivitamine/
peatamine

Vererbhu graafiline
trendivaade

Vererohu
moodtmistulemuste tabel

Omadused

Manseti juhtme ihendamine seadmega
1. Uhendage manseti juhe ABPMi iihendusvoolikuga.

2. Uhendage ABPMi (hendusvoolik seadme vererdhu md&dtmise
Uhendusega.

3. Veenduge, et Gihendused on tugevalt kinni.

11.2.2 ABPMi seadistused

Reinfusiooni ajal on ABPMi seadistused deaktiveeritud.

1. Puudutage ekraanil Sisestus ABPMi ikooni.
%  Avaneb ekraan ABPMi seaded.

® @

® ©

Joon. 11-8 ABPMi seaded ekraanil Sisestus

Alarmilimiitide méaéramine

1. Alarmilimiitide seadistamiseks kasitsi puudutage vastavat vaartust
vOi

2. alarmilimiitide kohandamiseks moddetud vererdhu vaartuste lahedasteks
vajutage Limiitide kohandamine, Seadista (Joon. 11-8, @ ).
& Kuvatakse aken Uuved alarmilimiidid.

3. Uute alarmipiiride kinnitamiseks puudutage OK.

Kontrollige alati alarmilimiitide digsust, kui need on seadistatud automaatselt
ABPMi funktsiooniga Limiidi kohandamine.
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Alarm Vaikimisi Alumine piirvaartus | Ulemine piirvaartus
Suistoolse 70 mmHg 50 mmHg 200 mmHg (kuid
réhu alumine mitte kdrgem kui
piirvéartus seadistatud dlemine
sustoolne piirvaartus)
Sistoolne 200 mmHg | 70 mmHg (kuid mitte | 245 mmHg
tlemine madalam Kui
piirvaartus seadistatud alumine
sustoolne
piirvaartus)
Diastoolne 40 mmHg 40 mmHg 130 mmHg (kuid
alumine mitte kdrgem kui
piirvaartus seadistatud
diastoolne tlemine
piirvaartus)
Diastoolne 130 mmHg | 40 mmHg (kuid mitte | 220 mmHg
Ulemine madalam Kkui
piirvaartus seadistatud
sustoolne alumine
piirvaartus)
Pulsi kiiruse 50 166ki 40 166ki minutis 140 166ki minutis
alumine minutis (kuid mitte kérgem
piirvaartus kui seadistatud
maksimaalne pulsi
kiirus)
Pulsi kiiruse 140 166Kki 50 166ki minutis 200 166ki minutis
Ulemine minutis (kuid mitte madalam
piirvaartus kui seadistatud
madalaim pulsi
kiirus)

Tsiiklilise mootmise seadistus

1. Tslklilise moodtmise aktiveerimiseks/deaktiveerimiseks seadistatud
modtmissagedusega valige Kéivitage tstikkel, SEES (Joon. 11-8, @ ).

2. Mootmissageduse seadistamiseks valige 7sdkli sagedus ® . Voimalik
intervall: 1-60 minutit.

TSM-reziim voimaldab eelnevalt seadistada, kas tslkliline modotmine
IOopetatakse desinfitseerimisele Gmberlilitumisel.

TEATIS!

Parast esmast mootmist tuleks alarmi piirvaartused seadistada |&ahemale
moddetud vererbhu vaartustele. Soovituslikud alarmi piirvaartused jaavad
tavaparaselt £30 mmHg vahemikku, kriitilistel juhtudel 10 mmHg vahemikku
viimasest mddtmisest. Parimate vdimalike mddtetulemuste tagamiseks peaks
mansett olema stdamega Uhel joonel, et méddetud vererdhk ei erineks
tegelikust vererdhust kérguse erinevuse tottu.

Volitatud kasutajad saavad reziimis Kasulaja seadistus maarata taiendavaid
ABPMi parameetreid.
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11.2.3 Vererdhu mddtmine

Juhised vereréhu mootmiseks

Selleks, et saavutada tapne 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 méotmise ajal radkima.

Vererdhu nait voib olla mojutatud jargmisest teguritest:

. mootmiskoht,

+ patsiendi asend (seistes, istudes, lamades),

* liikumine,

»  patsiendi fisioloogiline seisund,

*  patsiendi riietus.

Jargmised keskkonna- voi to6tegurid voivad mojutada ABPMi t66d ja/voi
vererdhu naitu:

. levinud arttmiad, néaiteks kodade voOi vatsakeste ekstrasistolid voi
kodade virvendus;

e arterioskleroos;

*  halb perfusioon;

. diabeet;
*  vanus;
. rasedus;

e preeklampsia;
. neeruhaigused,;

*  patsiendi liikumine, varisemine, kiilmavarinad.

Ootamatute naitude korral:
1. kontrollige patsiendi asendit ja mé6tmistingimusi;
2. korrake mootmist;

3. teostage vajadusel referentsmédtmine.

Valede mootetulemuste korral patsiendile ohtlik!

Mansetile surve avaldamine voib héairida voi ajutiselt peatada teiste
samaaegselt sama patsiendi jdsemel kasutatavate jalgimisseadmete
funktsioneerimise.

» Jalgige regulaarselt patsienti.

*  Kontrollige enne raviparameetrite muutmist jalgimise tulemusi.

+  Arge kunagi muutke raviparameetreid ainult kuvatud vaartuste péhjal.
* Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

Kui mansett saab kogemata marjaks, kuivatage mansett parast ravi
I6petamist.
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Mobtetulemus kéivitamisel ja peatamisel

Esmane mddtmine tuleks teostada kdige varem 5 minutit parast raviseansi
alustamist vastavalt IEC standardile.

Vererdhu mddtmise saab kaivitada mitmel viisil.
1.  Puudutage ekraanil Ke//nuppu Kaéivita
vOi
puudutage nuppu Kdivita (Joon. 11-9, @ ) ekraanil Avakuva
vOi
puudutage nuppu Kéivita grupikastis ABPMj seaded ekraanil Sisestus
(Joon. 11-8 ABPMi seaded ekraanil Sisestus (270), ® ).

& Kuvatakse siistoolse ja diastoolse rohu ning pulsi kiiruse viimane
mddtetulemus.

% Nupul olev kiri Kdivita muutub kirjaks Peata.

Joon. 11-9 Ekraan Avakuva

2. Kaimasoleva vererdhu moodtmise peatamiseks puudutage nuppu Peata.
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11.24 Trendivaade ja médtetulemuste nimekiri
Mo&otmise tlhistamise korral naitavad kuvavaljad ,---“. Modtetulemuste
1 nimekirjas on koik tulemused kuvatud koos kellaajaga. Punasega kuvatavad

vaartused viitavad Uletatud piirvaartustele.

Reinfusiooni ajal on voimalik eelnevalt teostatud raviseansi modtetulemuste
kuvamiseks puudutada ABPMi ikooni.

Vererdhu médtetulemuste trendivaade
1. Puudutage ekraanil ABPM valikut 7rend.

% Moodtetulemused kuvatakse graafiliselt.

11

Joon. 11-10 M&btetulemuste graafiline kujutis (trendivaade)

2. Teise graafiku valimiseks puudutage kuvaalal parameetri nime.

& Kuvatakse rippmenll trendivaateks valitavate parameetrite
loeteluga:

— sUstoolne/diastoolne vererohk,
— pulsi kiirus,

— keskmine arteriaalne rohk (MAP).

. Vigased moodtetulemused on margistatud tarniga esimesel valjal. Kui
L aktiveerite tarniga rea, kuvatakse aken, kus on mootetulemused ja vea
kirjeldus.
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Vererdhu mddtetulemuste loend
1.  Puudutage ekraanil ABPM valikut Loend.

& Mootmistulemused on kirjas tabelis:

aeg (h:min),
— sUlstoolne vererdhk (mmHg),
— diastoolne vereréhk (mmHg),

— MAP (keskmine arteriaalne rohk),

— pulss (1/min = 166ki minutis voi min'1).

Joon. 11-11 Vererdhu mooétetulemuste loend

Dialog iQ

Kui mddtetulemused on valjaspool piivaartusi, on nad kuvatud nimekirjas

punaselt.
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1.3 Adimea

Adimea on mddtmisviis dialllUsidoosi jalgimiseks kogu raviseansi kaigus.
Adimea moddab spektroskoopia abil (UV-lainepikkusel) uriini jadkproduktide
vahenemist seadme diallisaadi valjavoolus.

Tanu pidevalt registreeritud moédtmistele saab maéarata ja kuvada Kt/V ning
uurea vahenemise suhet (URR). Samuti on véimalik kuvada UV-kiirguse
neeldumist, mis vdimaldab hinnata ainete vdhenemist ravi kaigus.

Dialliusi efektiivsust mdjutavad jargmised tegurid:
*  patsiendi kuivkaal,

*  verevool,

» dialGusivedeliku vool,

» dialUsaator (tlip, 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 diallilsi.

Meetod seadistatakse reziimis Kasutaja seadistus ning kuvatakse ekraanil
Sisestus, Adimea.

Adimea maarab Kt/V vaartuse 7% tapsusega. Adimea teostatavad UV
modtmised valideeritakse, kasutades nii dialllsiaegset kui enne ja parast
dialiisi voetud vereproovi. spKt/V ja eKt/V arvutatakse vélja Daugirdase
valemit kasutades. Taiendava teabe saamiseks tutvuge: Castellarnau A,
Werner M, Giinthner R, Jakob M “Real-time Kt/V determination by ultraviolet
absorbance in spent dialysate: technique validation”, Kidney Int., 2010
Nov;78(9):920-5.

Kt/V kohta tdpsema teabe saamiseks vaadake jaotist 13.10 Valemid (429).
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Praegune Kt/V v6i URR

Puudutage, et valida
Kt/V, URRI v6i UV
neeldumise graafik

Sihtvaartuse joon
Orientatsiooni joon
Kt/V sihtvaartus

Patsiendi margkaal (kaal
enne dialtlsi)

Sihtvaartuse hoiatuse
aktiveerimine/
deaktiveerimine
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11.3.1 Adimea parameetrite maaramine
1.  Puudutage ekraanil Sisestus ikooni Adimea.

% Avaneb Adimea ekraan.

Joon. 11-12 Adimea ekraanil Sisestus

2. Sisestage patsiendi margkaal (kaal enne diallitsi) ® .

%  Enne dialliisi patsiendi kaalu sisestamine vdimaldab arvutada ja
kuvada Kt/V, URRIi ja UV neeldumise vaartusi ravi algusest alates.

Patsiendi kaalu saab sisestada ning seelabi ka Adimea aktiveerida mistahes
ajal ravi kaigus. Kt/V, URRi ja UV neeldumise vaartused kuvatakse alati,
vottes arvesse juba méddunud diallilsiaega.

3. Sisestage Kt/V sihtvaartus voi kohandage seda ® .
4. Aktiveerige/deaktiveerige 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 dialliisidoosi saab kasutaja parameetreid
kohandada.
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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.

+ KtV arvutamine ei asenda vajadust kontrollida, kas ravi toimib vastavalt
arsti ettekirjutustele.

«  Arge vétke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste pdhjal.

* Raviarst vastutab meditsiinilise ndidustuse eest.

Sihtvdartuse hoiatuse korral saab Kt/V sihtvdartuse parandamiseks
jargmiseid parameetreid kohandada (enamjaolt ainult kooskdlas raviarsti
ettekirjutustega):

- Kt/V sihtvaartus ® ,
- raviseansi aeg ekraanil Eftekirjutus, Raviaeg,
- DFi vool ekraanil Ettekirjutus, Dialtisaadi vool,

- verevool, vajutades monitoril +/- klahve.

Reziimis Kasutaja seadistus saab maarata ka teisi Adimea parameetreid.

11.3.2 Graafiline kujutis ravi ajal

1. Parameetrite kuvade vahel liikumiseks valige K7V (kas spKt/V voi eKt/V,
vastavalt seadistusele reziimis Kasutaja seadistus), URR vdi Neeldumine.

% Vastaval ekraanil kuvatakse kaimasoleva raviseansi graafiline
Ulevaade.

Joon. 11-13 Dialuilsi efektiivsuse graafiline esitus
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+  Sinine joon tahistab vastava parameetri tegelikku progressi kuni vastava
raviseansi ajani.

* Roheline katkendlik joon on kasutajale orientiiriks, naitamaks, kas tegelik
raviseansi progress on piisav diallUsi sihtdoosi 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), joutakse tdenaoliselt sihtvaartuseni.
Kui see joon on punane (I6pp-punkt sihtvaartusest madalamal), ei jouta
eelnevalt seadistatud raviaja I16pul tdendoliselt sihtvaartuseni.

11.3.3 Rohkemad funktsioonid patsiendikaardi kasutamisel

Patsiendikaardi kasutamine vdimaldab salvestada ja ekraanil hindamiseks
kuvada patsiendi individuaalsed Kt/V ja URRI vaartused kuni 50 I16pule viidud
raviseansi kohta. Lisaks saab kuvada ja graafiliselt vorrelda viimase 6 16pule
viidud raviseansi mitmete parameetrite trende.

Véimalik on tuvastada ja vajadusel analiiisida trende voi ebatavalisi
raviseansse.

Trendid infoekraanil

1. Valige ekraanil /nfo valik Ajalugu.

& Ekraanil kuvatakse 2 trendikuva, kus on naha viimase 20 I6pule viidud
raviseansi andmed, mis on reastatud ravikuupdeva alusel (vasakult
paremale).

Joon. 11-14 Parameetrite ajalugu ekraanil /nfo

Selle kuva eesmargiks on pakkuda llevaadet pikaajaliseks hindamiseks.

Teise graafiku valimiseks puudutage kuvaala @ . Kuvatakse rippmeniii
nimekirjaga, kus on kirjas koik trendivaate voimalikud parameetrid:

*  keskmine verevool,
*  keskmine pulss,
+ suhteline veremaht (ABV),

. dialtusivedeliku vool,
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+  patsiendi kuivkaal,

» HDFi asendusmaht,

*  hepariini doos,

» 6plik Kt/V (kas eKt/V vbi spKt/V),

*  minimaalne arteriaalne rohk (PA min),

* maksimaalne vere poole sisendrohk (PBE max),
* maksimaalne venoosne réhk (PV max),

*  hapnikukdillastatus (spOs),

* minimaalne ja maksimaalne sistoolne/diastoolne vererdhk (2 vaartust 1
trendivaates koos keskmise vaartusega),

* raviseansi aeg,

*  kogu t66deldud vere maht,

*  kogu ultrafiltratsiooni maht (kogu UFi maht),

» 18plik URR (ainult juhul, kui TSM-reziimis ei ole valitud Kt/V).

Viimase 6 |6pule viidud raviseansi kohta on saadaval detailsem teave. Kui
olete puudutanud konkreetse kuupdeva parameetri vastavat margistust
(Joon. 11-14, @ ) kuvatakse selle parameetri trend konkreetse raviseansi

puhul (Joon. 11-15). Eraldus on 5 minutit. Trendivaate saab sulgeda,
puudutades nuppu 7agas/ @ .

Joon. 11-15 Valitud parameetri trendivaade
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1. Valige ekraanil /nfovalik HCT.

& Viimase 50 Iopule viidud raviseansi andmeid loetakse patsiendi-
kaardilt ning kuvatakse ekraanile.

Joon. 11-16 HCT tabel ekraanil /nfo

Parameeter

Kirjeldus

Kuup. [pp.kk.h:min]

Teostatud raviseansside kuupaev

A BV min Minimaalne mdddetud suhteline veremahu
vaartus ravi ajal
A BV I6pp Viimasena mdddetud suhteline veremahu

vaartus ravi ajal

pO2 kill. min. [%]

Minimaalne mdddetud hapnikukiillastuse vaartus

ravi ajal

pO2 Sat. End [%]

Viimasena moodetud hapnikukillastuse vaartus

ravi ajal
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Kt/V tabel infoekraanil

Omadused

1. Valige ekraanil /nfo valik Ki/V.

% Viimase 20

I6pule viidud raviseansi andmeid loetakse

patsiendikaardilt ning kuvatakse ekraanile.

Joon. 11-17 Kt/V tabel ekraanil /nfo

Parameeter

Kirjeldus

Kuup. [pp.kk h:min]

Teostatud raviseansside kuupaev ja kellaaeg

Siht-KtV [-]

Seadistatud Kt/V sihtvaartus

KtV []

Saavutatud Kt/V vaartus

Pats. kaal [kq]

Patsiendi kaal enne diallUsi

Verevool [ml/min]

Keskmine verevool raviseansi kaigus

DFi vool [ml/min]

Keskmine diallisaadi vool raviseansi kaigus

URR []

Saavutatud uurea vahenemise suhe

Kui mddtetulemused on valjaspool piivaartusi, on nad kuvatud nimekirjas

punaselt.
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114 Hematokriti andur (HCT andur)

11.4.1 Funktsioon

HCT andur méddab infrapunaanduriga mitteinvasiivselt kehavélise vere poole
vereparameetreid. Infrapunaandur asub seadme esiukse juures turvadhu-
detektori korval. Sisestada tuleb ettevdtte B. Braun mitmikiihendusega
vereliinisisteemi arteriaalne liin. Taiendavaid Uhekordseid tarvikuid ei ole
vaja. Kdik ravitliibid on toetatud.

HCT andurit tohib kasutada ainult koos ettevétte B. Braun mitmikiihendusega
vereliinisiisteemiga!

Md&ddetakse voi arvutatakse jargmisi vere parameetreid:

+ suhteline veremaht (RBV) protsentides (%),

*  hapnikuga kullastatus (spO,) veres protsentides (%).

HCT anduri vaartused kuvatakse ekraanil Sisesfus, HCT andmed,

salvestatakse patsiendikaardile (olemasolu korral) ning neid saab uuesti
vaadata trendidena ekraanil /nfo.

HCT anduri mddtetulemused

Parameeter Véartused

HCT

+  Mootmisvahemik 20% — 50%

+  Tapsus +10% @ "
spO,

«  Mo6tmisvahemik 40% - 100%

+  Tapsus +5%°@

RBV
+  Kalkulatsioon ® vt jaotist 13.10 Valemid (429)

. Tapsus +15%

a. tapsus soltub kehavalise vereliinisiisteemi labipaistvusest
b. arvutatud HCT vaartuste alusel
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Kasutusalad
* Raviseansi kadigus info hankimine patsiendi vedelikustaatuse kohta.
»  Suhtelist veremahtu arvestades hlipotensiooni episoodide valtimine.

+  Kiriitilises seisundis patsientide hapnikustaatuse jalgimine.

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

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

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

11.4.2 Graafilised kujutised

Suhteline veremaht

Kui HCT andur on paigaldatud, méddab seade absoluutset hematokriti (HCT)
vaartust. Nende vaartuste pdhjal arvutatakse valja suhteline veremaht (RBV).
Graafiku saab kuvada ekraanil Sisesfus. Voimalik on seadistada RBV trendi
languse maksimaalne piirvaartus. HCT alarme ja hoiatusi saab sisse ja vilja
lUlitada. RBV ja RBV languse vaartused on tahistatud.

RBV langust arvutatakse iga 5 minuti jarel ravi viimase 30 minuti RBV
vaartuste pohjal ja seda valjendab %/h.

Joon. 11-18 RBV langus ekraanil Sisestus
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Perifeerne killastatus hapnikuga (spO-)

Seade kuvab hapnikuga Kkdlllastatuse ekraanil Sisesfus. Vo6imalik on
seadistada hapnikuga kullastatuse minimaalne piirvdartus. HCT alarme ja
hoiatusi saab sisse ja vélja lulitada. Valja on toodud spO, ja RBV languse
vaartused.

Joon. 11-19 O, kiillastatus ekraanil Sisestus
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11.5 bioLogic Fusion

bioLogic Fusion on valikuline biotagasiside sisteem, mida kasutatakse
ultrafiltratsiooni (UF) maara kontrollimiseks kogu dialliisiravi kadigus soltuvalt
patsiendi sistoolsest vererdhust ja suhtelisest veremahust (RBV).

bioLogic Fusionit vdivad kasutada ainult isikud, keda on juhendatud seda
korrektselt kasutama. Meditsiiniline naidustus, patsientide populatsioon ja
toéotingimused on samad, mida kirjeldati seadme, automaatse vereréhu
modtmise (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 diallils bioLogic Fusioniga maksimaalse UFi
kiirusega kuni saavutatakse 65% UFi maht. Seejarel vahendatakse UFi kiirust
aeglaselt, kuni saavutatakse 85% kogu UFi mahust, mille jargselt jaab see
pidevalt madalaks kuni raviseansi I6puni.

Kogemused dialtilsi teostamisel on naidanud, et patsientidel on ravi kaigus
individuaalsed vererdhu muutuse mustrid ning veremahu véhenemine on
peamine hlpotensiooni episoodi pohjustav tegur. Seetdttu mdddab ja jalgib
bioLogic Fusion patsiendi sistoolset vererhku (pikad regulaarsed
modtmisintervallid, et valtida liiga sagedastest mddtmistest pdhjustatud
ebamugavust patsiendile) ning jalgib pidevalt RBV vaartust méotmiste vahel.
Kui sustoolne vererdhk langeb voi naitab langevat trendi voi kui RBV ei vasta
eelnevalt seadistatud RBV languse piirvaartustele, vdhendab biolLogic Fusion
UFi kiirust. Sellisel juhul vererdhk stabiliseerub ning vdimalik hiipotensiooni
episood on ara hoitud (vt Joon. 11-20).

Sobiv UFi kiirus arvutatakse 5-minutiliste ajaintervallide alusel. Selleks on
bioLogic Fusionis kombineeritud 3 erinevat meetodit:

* regulaarne vereréhu méétmine,

» vererbhu progressiooni arvutamine nende moodtetulemuste alusel
(GuideLine Technique) ja

» suhtelise veremahu trendi jalgimine.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02/09.2020



Omadused

Suhteline veremaht
(RBV) [%]

Ultrafiltratsiooni kiirus
[mi/h]

Sistoolne vererdhk

[mmHg]

- suur tapp:
moodetud vaartus

- vaike tapp:
arvutatud vaartus

Sistoolse rohu alumine
piirvaartus (SLL)

Hipotensiooni oht [%]
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Regulaarne vererdhu méétmine

Raviseansi algusest alates mdddetakse automaatselt vereréhku iga 20 minuti
jarel (ABPM, vt jaotist 11.2 Automaatne vererdhu mddétmine (ABPM) (266))
kuni saavutatakse 65% UFi maht. Seejarel pikendatakse modtmisega
kaasneva stressi vahendamiseks mddteintervalli 30 minutile. Seega
teostatakse naiteks maksimaalse 140% UFi kiiruse juures ainult 10 vereréhu
mddtmist 4-tunnise raviseansi jooksul ilma hiipotensiooni episoodita. Vdimalik
on lisaks mo6ta vererdhku kasitsi, naiteks pikemate mddtmisvahemike ajal, ka
neid vbetakse algoritmis arvesse.

Joon. 11-20 bioLogic Fusion — ultrafiltratsiooni kiiruse kontrollimise naide

Kui méddetud sistoolne rohk (Joon. 11-20, ® ) langeb vaartuseni 1,25*SLL
(sUstoolse rohu alumine piirvaartus @ ) voi sellest allapoole, vahendatakse
vererdhu mootmiste vahele jddvat aega 5 minutini. Kui mdddetud slstoolne
vererdhk langeb alla SLLi, vdhendatakse kohe UFi kiirust @ , kuni vereréhk
tduseb alumisest piirvaartusest kdrgemale.

bioLogic Fusion hindab mdddetud vererdhu vaartusi viimase 120 minuti
I6ikes. See vdimaldab tuvastada pikaajalisi réhu langusi ja véhendada
bigeaegselt UFi kiirust.

GuideLine Technique

Kuni 100 eelnenud raviseansi vererdhu muutused kogutakse patsiendiga
seotud mallu ja salvestatakse patsiendikaardile (vt jaotist 11.1 Kaardilugeja ja
patsiendikaart  (259)).  GuideLine  Technique otsib  salvestatud
patsiendikbverate hulgast selle, mis korreleerub kdige paremini hetkel
mdddetud vererdhkudega ning hakkab selle alusel kohandama UFi Kiirust.
Seda korratakse parast igat verer6hu mddtmist.

Lisaks patsiendipbhisele kohandamisele hoiustatakse masinas 400
dialuUsiravi pohjal saadud 3 statistiliselt representatiivset graafikut. Need
primaarsed graafikud vOimaldavad GuideLine Technique’i meetodit
rakendada ka siis, kui patsiendipohist kohandamist ei ole vdimalik hetkel
rakendada vdi kui kaardilugejasse ei ole sisestatud patsiendikaarti.
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Suhtelise veremahu (RBV) trend

Algoritmi t66 ja usaldusvaarsuse parandamiseks peaks mdénda fisioloogilist
parameetrit jalgima ajal, mil vereréhku ennustatakse GuideLine Technique’i
abil. Samas vahendab sagedasem verer6hu méotmine margatavalt patsiendi
mugavust. Seetdttu mdddetakse tdiendava parameetrina suhtelist veremahtu,
mis on mitteinvasiivne ja patsiendisdbralik.

Hematokriti andur (valikuline) (vt jaotist 11.4 Hematokriti andur (HCT andur)
(283)) tuvastab suhtelise veremahu vaartused (veremahu muutused %) iga
10-sekundi jarel. bioLogic Fusion kasutab neid vaartusi viimase 10 minuti
RBYV trendide arvutamiseks (Joon. 11-21), et jalgida RBV vahenemist.

Joon. 11-21 Suhtelise veremahu trend (%) raviseansi ajal (aeg minutites)

bioLogic Fusioni t66reziimid
Soltuvalt seadme konfiguratsioonist on bioLogic Fusionil 2 t66reziimi:

»  biolLogic Light:
UFi kiirust kontrollitakse vastavalt stistoolse vererohu muutusele.

* biolLogic Fusion:
UFi maara kontrollitakse vastavalt nii sistoolse 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 lilitub seade tagasi ohutute tingimuste reziimi. Reaktsioon
soltub 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 tletab maksimaalse UFi kiiruse;

— UFi hetkekiirus on madalam kui minimaalne UFi kiirus;

— hetkel mdddetud sustoolne vererdhk on alla alumise piirvaartuse
(SLL) ja UFi hetkekiirus tletab minimaalse UFi kiiruse rohkem kui 15
sekundi jooksul.

. Moodavoolu reziim, kui:
— 3 vdi enam vererdhu naitu on puudu;

— biolLogic Fusion ei esita vererdbhu mddtmise nduet parast seda, kui
mdddunud on ABPMi maksimaalne mddteintervall + 60 sekundit.

bioLogic Fusioniga seotud alarmide ja hoiatusteadete kohta vaadake jaotist
12.4 Alarmid ja nende korvaldamine (326).

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 valjalilitamist vdi voolutoite
katkemist.

Logifaili kirjutatakse jargmised parameetrid:
+  sUstoolse vererdhu alumine piirvaartus,
. UFi Kiirus;

+ sustoolne vererdhk (hetkevaartus),

+  suhteline veremaht (HCTABV).
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11.56.2 Seadistused
1. Puudutage ettevalmistuse voi ravi ajal ikooni bioLogic ekraanil Sisestus.
2. Valige Seaded.

% Kuvatakse jargmine ekraan.

@ ® ©® G
Q
S

Joon. 11-22 bioLogic Fusioni seadete ekraan

3. Maarake bioLogic 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 vererohu kui suhtelise
veremahu vaartusi.

Kui suhtelise veremahu vaartused puuduvad 80 sekundit
(nt HCT anduri rikke t6ttu), valitakse automaatselt reziim
bioLogic Light.

Light Aktiveerib reZiimi bioLogic Light. UFi kiiruse
kohandamiseks kasutatakse ainult vererdhku.
Valja Lilitab reziimi bioLogic valja.
2 SUS alalimiit 50-130 mmHg Seadistab stistoolse vererdhu alumise piirvaartuse.
Soovitus:

UFi kiiruse efektiivse reguleerimise ja vererdhu
md&dtetulemuste optimaalse salvestamise tagamiseks
tuleks kasutada soovitatud sistoolset alumist piirvaartust
(vt ® ). Kui see funktsioon on deaktiveeritud, peab
vaartuse maarama raviarst.
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Kirje | Tekst Valikud/iihik Kirjeldus
3 bioLogic UF-kiirus Min: keskmine Seadistab maksimaalse UFi kiiruse raviks bioLogic
max mi/h UFi kiirus Fusioniga kas absoluutse vaartusena voi seoses
) . keskmise UFi kiirusega (protsentides).
Max: alumine
vaartus ([2 x UFi kiiruse efektiivse reguleerimise ja vereréhu
keskmine UFi modtetulemuste optimaalse salvestamise tagamiseks on
kiirus] voi UFi soovitatav maksimaalne UFi kiirus 160%.
kiiruse tlemine
piirvaartus)
4 bioLogic UF-kiirus Min: 100%
max % .
Max: alumine
vaartus (200 voi
[ UFi kiiruse
Ulemine
piirvaartus /
keskmine UFi
kiirus x 100])
5 Seadistage Seadista Aktiveerib soovitusliku siistoolse verer6hu alumise
soovituslik SUS piirvaartuse (SLL) kasutamise.
alalimiit 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
menlUs ettevalmistuse ajal.
8 Teg./néutav UF % Saavutatud UFi mahu kuva (praeguse UFi mahu ja
maht ndutava UFi mahu suhe).
9 Soovituslik SUS 65-80 mmHg Soovitusliku siistoolse vereréhu alumise piirvaartuse
alalimiit (SLL) kuva (ainult siis, kui see funktsioon on TSM-
reziimis aktiveeritud).
Soovitusliku SLLi arvutamisel kasutatakse moddetud
sUstoolse vererohu keskmist vaartust viimase
maksimaalse kahe kdvera puhul ravi 90. ja 150. minuti
vahel.
10 Keskmine UF kiirus | ml/h Keskmistatud UFi kiiruse kuva, mis on seadistatud UFi
parameetrite menlUs ettevalmistuse ajal.
11 Booluse kogumaht mi K&esoleva raviseansi kdigus manustatud vedelikumahu

(arteriaalne vdi infusiooniboolus) kuva.

i

i

SLLi ja maksimaalse UFi kiiruse peab kindlaks ma3drama vastutav arst voi
tuleb seda teha kooskdlas asutuse eeskirjade ja korraga. SLL tuleks

seadistada nii madalale kui véimalik patsiendi teadaoleva taluvuse piirides.

Patsiendi kuivkaaluni jdudmine seadistatud raviseansi ajal vOib hairida

vererohu stabiilsust. Raviarst voib:
— kohandada UFi mahtu,

— pikendada raviseansi aega,

— aktsepteerida, et UFi sihtvaartust ei saavutatud.
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Soovitusliku siistoolse vererdhu alumise piirvaartuse (SLL) seadistamine

Soovitusliku SLLi aktiveerimisel, aktsepteeritakse vaartust ® (Joon. 11-22).
Valikuliselt voib seadistada siistoolse alumise piirvaartuse ka asendis @ .

Susteemi soovitatud SLLi aktsepteerimisel peaks kasutaja tagama selle
vaartuse usaldusvaarsuse patsiendi taluvusest lahtuvalt.

bioLogicu reZiimide aktiveerimine/deaktiveerimine

Esimese 5 minuti jooksul parast raviseansi alustamist vdib bioLogicu rezZiime
valja ja uuesti sisse lulitada. Selle aja méddumisel tuleb kasklus taiendavalt
kinnitada: Pérast bioLogicu deaktiveerimist ei saa seda uuesti aktiveerida!
Kas olete kindel/?. Parast selle kinnitamist ei saa bioLogicu reziime uuesti
aktiveeridal

Kui bioLogic deaktiveeriti raviseansi esimeseks 5 minutiks, ei saa seda uuesti
aktiveerida.

1. Reziimide bioLogic Fusion vi bioLogic Light aktiveerimiseks puudutage
nuppu Fusion voi Light grupikastis bioLogicu reZiim (Joon. 11-22, @ ).

Potentsiaalselt aktiveeritud UFi profiilid deaktiveeritakse parast biolLogicu
reziimi sisselllitamist.

2. biologicu reziimide deaktiveerimiseks puudutage valikut Vdja grupikastis
blioLogicu reziim.

A ETTEVAATUST!

Ohtlik patsiendile vererdhu languse téttu!

bioLogic Fusioni valjalilitamisel véib UFi kiirus tdusta, kui seadme tarkvara
Uritab kompenseerida varasemalt madalamat UFi mahtu.

+  Po60rake parast bioLogic Fusioni valjalilitamist tAhelepanu UFi kiirusele.
*  Vajadusel vdhendage UFi mahtu.
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11.5.3 Graafilised kujutised
1. Puudutage ettevalmistuse voi ravi ajal ikooni b/oLogic ekraanil Sisestus.
2. Valige Trend.

& Kuvatakse jargmine ekraan.

Joon. 11-23 bioLogic Fusion — ekraan 7rend

Raviseansi ajal asendatakse ekraan 7rend 2 minuti méédumisel automaatselt
ekraaniga Kell.

i @

% Trendiekraanil on jargmised funktsioonid.

Kirje | Kirjeldus

1 Trendi valimine

Kuvamiseks vdib valida jargmiste trendide seast:

ainult UFi Kiirus,

UFi kiirus ja sustoolne vererdhk,

UFi kiirus ja suhteline veremaht (veremahu muutus),

UFi kiirus ja hiipotensiooni oht.

2 Trendi kuvaala

3 Vererdhu kasitsi mdotmise kaivitamine ABPMi funktsiooni abil
4 Sistoolse ja diastoolse vererdhu kuva

5 Pulsi kiirus
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Kirje | Kirjeldus

6 Hupotensiooni episoodi risk (%) numbrilise vaartuse ja
tulpdiagrammina.

Tuginedes sustoolse vererdhu ja suhtelise veremahu vaartustele/
trendidele, hindab bioLogic Fusion hiipotensiooni episoodi
téendosust: Hipotensiooni oht (vt Joon. 11-20 bioLogic Fusion —
ultrafiltratsiooni kiiruse kontrollimise naide (287), ® ). 0% tahistab
patsiendi seisundi stabiilsust, 100% vaga ebastabiilset patsiendi
seisundit.

3. Trendi valimiseks puudutage trendi valimise valja @ .

& Kuvatakse trendi valimise aken.

11

Joon. 11-24 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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11.6 KUFmax

Hemodiafiltratsioon (HDF) kombineerib hemodiallisi hemofiltratsiooniga (vt
jaotis 3.2.4 Hemodiafiltratsioon (HDF Online) (33)). Hemofiltratsiooni kaigus
eemaldatakse patsiendilt palju vedelikku. See vedelik on asendatud steriilse
elektrolittvedelikuga dialUsaatorist Ulesvoolu (eellahjendus) voi allavoolu
(jarellahjendus). Seega on tdhusa HDFi eeltingimusteks kdrge ultrafiltratsiooni
maar ning sobiv vahekord verevoolu, dialiisivedeliku voolu ja asendusméaara
vahel.

HDFi puhul on konvektsioon labi dialisaatori membraani patsiendi verest
keskmolekulaarsete ainete eemaldamise flilisikaline pohimote. Hiljutised
uuringud néaitavad, et suurte konvektsioonimahtude saavutamisel paranevad
ravitulemused. Kuid konvektsioonil on kdérvaltoime — hematokrit suureneb
tunduvalt dialiisaatoris. Seetbttu seostatakse liiga suurt konvektsiooni mahtu
tihti hemokontsentratsiooniga, hlldbimisega, dialllUsipinna kaotusega,
albumiini kaoga ja rohualarmidest tingitud raviprobleemidega (nt TMP).

KUFmaxi funktsiooni kasutatakse HDF Online’i ravis jarellahjendusega, et
arvutada optimaalne konvektsioonivool diferentsiaalkonvektsiooni
tingimustes, mis on saadud dialliisislisteemis noutud diferentsiaali TMPga,
ning maarata vastavalt asendusmaar. Kliinilistes uuringutes on see funktsioon
naidanud jargnevaid eeliseid vdrreldes liiga kdrge konvektsioonivooluga
HDFiga:

*  B-2 mikroglobuliini tdhus eemaldamine,
. albumiini kao oluline vahenemine,
. kasutaja sekkumiste markimisvaarne vahenemine,

. ettenadhtud konvektsioonivoolu suurem saavutamine.

11.6.1 Kasutamine ja toimemehhanism

Kyrmaxi méaéramine

Kyr arvutamiseks (vt ka jaotis 13.10 Valemid (429)) maérab masin
konvektsioonivoolu Qup, méddab TMP-d ja kalkuleerib ultrafiltratsiooni
koefitsiendi Kyg. Kygi méaramine erinevatele Qg vaartustele annab tilpilise
paraboolse funktsiooni (Joon. 11-25): Kyg suureneb kdigepealt parabooli
tipuni (maksimumvaartus) ja seejarel vaheneb, kui Qg endiselt suureneb.
Maaratud vaartuste sobitamisel regressioonikdveraga (f(x) = Ax? + Bx + C),
saab tuletada maksimaalse ultrafiltratsioonikoefitsiendi (Kygmax) ja vastava
konvektsioonivoolu (QuE).

351 Kyr max

30 4 o~

Kue (mi/h x mmHg ™)
= = ) N
o al o a1

(&)]
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o

0 20 40 60 80 100 120 140
Que (ml/min)

Joon. 11-25 Kygmaxi maaramise pohimote
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Kyr vaéartused maaratakse eelseadistatud algus- ja |6pp-punkti vahel
eelseadistatud asendusmadra sammu suurusega (seadistatav reziimis
Kasutaja seadistused). Esimene modtepunkt on madalaim Qe (st ainult
ultrafiltratsioon, ilma asendusméaarata). Esimene kdver arvutatakse kohe kui
kolm va&artust on saadaval. Péarast seda kasutab funktsioon kd&vera
optimeerimiseks veel modtmiseid. Arvutamine 16ppeb kui kdvera
maksimaalne vaartus on Uletatud ja and the Kjgi vaartus vaheneb.

Olenevalt masina konfiguratsioonist vdib Kygmaxi arvutamine vétta ligikaudu
10 minutit.

Piirvaartused
KUFmaxi funktsiooni on soovitatav kasutada suuremate kui 300 mil/min
verevoolude puhul. Kui verevool on liiga madal, kuvatakse sellekohane teade.

Kui raviga seotud parameetreid (nt UFi mahtu, verevoolu v6i asendusmaara)
muudetakse té6tava KUFmaxi funktsiooniga, ei vasta arvutatud asendusmaar
Kyurmaxile, mis vdib mojutada ravi tdhusust. Arvutamine tuleb taaskaivitada.

KUFmaxi funktsioon optimeerib ainult asendusmaara. HDF ravi alarmilimiite
(nt UFi bruto maar vs verevool ning PA, PV ja PBE réhupiirangud) ei muudeta
ning need kehtivad ka ravi ajal Kygmax.

11.6.2 Seadistused

KUFmaxi funktsioonile saab reziimis Kasufaja seadistused seada jargmised
parameetrid.

Parameeter Vaikimisi Valikud Kirjeldus

QUF maéra min 50 ml/min 40-100 ml/min Konvektsioonivoolu algvaartus

QUF maara max 110 mil/min 110-250 ml/min Konvektsioonivoolu 16ppvaartus

QUF maara samm 10 ml/min 1-50 ml/min Sammu suurus konvektsioonivoolu
suurendamiseks

R? miinimum 0,90 0,00 -1,00 Maaramiskoefitsient, st arvutatud
kévera Idhedus mdddetud
vaartustele. M66tmine algab uuesti,
kui tulemus on vaiksem kui 0,9.

Automaatne mdotmise Ei Jah/ei Kyrmaxi arvutamine algab raviseansi

alustamine raviseansi alguses automaatselt

alguses

KUFmaxi maaratletud Ei Jah/ei Arvutatud Kygmaxi vaartuse

asendusmaara automaatne optimaalne asendusmaar

rakendamine maaratakse automaatselt
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11.6.3

Graafilised kujutised

KUFmaxi funktsioon

1. Puudutage ekraanil Sisestus ikooni HDF.
2. Valige KUFmax.

& Kuvatakse jargmine ekraan.

Joon. 11-26 KUFmaxi ekraan

%  KUFmaxi ekraanil on jargmised funktsioonid.

Dialog iQ

Kirje | Kirjeldus

1 Kygmaxi arvutamise kéivitamine/peatamine

2 Praegu arvutatud ultrafiltratsiooni koefitsient Ky
3 Praegu seadistatud konvektsioonivool Q¢

4 Arvutatud Kygmaxi vaartus

5 Arvutatud optimaalne konvektsioonivool Qe

6 Kalkuleeritud asenduskiiruse seadistamine

7 Kygmaxi arvutamise kover

8 KUFmaxi funktsiooni ja funktsiooninaidiku otsetee
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Funktsiooninaidikul saavad olla jargmised olekud.

- Tootav ikoon: arvutamine on pooleli

Kollane linnuke: Kygmaxi arvutamine |6petatud

Roheline linnuke: kasutatud on arvutatud asenduskiirust

Hoiatussilt: arvutamine ebadnnestus

3. Puudutage valikut Kdivita ® , et kéivitada Kygmaxi arvutamine kasitsi.

% Arvutamisega on alustatud. Kui saadaval on kolm vaartust, kuvatakse
arvutatud kdver. Parast arvutuse I6petamist naidatakse Kyrmaxi @
asenduskiiruse ® arvutatud vaartuseid. KUFmaxi funktsiooninaidikul
kuvatakse kollane linnuke.

% Kui arvutamine nurjus, kuvatakse vastav hoiatus ja KUFmaxi
funktsiooninaidikul kuvatakse hoiatussimbol.

4. Puudutage valikut Seadista ® , et seadistada arvutatud vaartuse
asenduskiiruse Kgmaxile.

% Asenduskiirus seadistatakse arvutatud optimaalsele vaartusele.
KUFmaxi funktsiooninaidikul kuvatakse roheline linnuke.

Kyemaxi arvutamise automaatse kaivitamise raviseansi alguses ja
1 automaatse asenduskiiruse kohandamise arvutatud optimaalsele vaartusele
saab eelseadistada reziimis Kasufaja seadistus.

298 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02/09.2020



Omadused

KUFmaxi loend

Dialog iQ

1.  Puudutage ekraanil Sisestus ikooni HDF.

2. Valige KUFmaxi loend.

% Kuvatakse jargmine ekraan, mis nditab Kygmaxi arvutamise
parameetreid.

Joon. 11-27 KUFmaxi loend

Parameeter

Kirjeldus

Aeg

Kyfi arvutamise aeg

,a“ koefitsient

Regressioonikdvera arvutamiseks kasutatav muutuja ,A*

.b“ koefitsient

Regressioonikdvera arvutamiseks kasutatav muutuja ,B“.

,C" koefitsient

Regressioonikdvera arvutamiseks kasutatav muutuja ,,.C“.

QUF KUFmaxil

Kygmaxi konvektsioonivool

KUFmax

Kyrmaxi vaartus

Asenduskiirus

Kugmaxi optimaalne asenduskiirus

R2

Koefitsient Ky regressioonikdvera maaramiseks
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Server (andmebaasi ja
andmetega)

Online’i seadmed (nt
analliisiseadmed,
kaalud,
dialtiisimasinad,
mddteseadmed)

Kliendid (t66jaamad ja
kaardilugeja/-kirjutaja)

Kohtvork (LAN)

Omadused

11.7 Nexadia

Nexadia on serveripdhine dialliisiks moéeldud andmehaldusslisteem, mis
talletab andmeid ja edastab neid kohaliku vérgu kaudu. Tarkvara koosneb 2
soltumatust programmist:

Nexadia Monitor on tarkvara/riistvara IT-lahendus kadimasolevate
dialilUsiprotseduuride  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 mdeldud andmebaas.
Seda kasutatakse koigi patsiendi-, ravi- ja keskusega seotud andmete
muutmiseks ja arhiveerimiseks ning kvaliteedi tagamiseks vajalike
dokumentide koostamiseks.

Dialltsikeskuses saab sama Nexadia serveriga Uhendada mitu masinat ja
klienti (nt arvutid, kaalud ja analiiisiseadmed).

Joon. 11-28 Nexadia seadistus

Seade toetab nii DHCP kui fikseeritud IP-aadresse. Andmevahetus algab
kohe masina sisselllitamisel juhul, kui vork/Nexadia server on uhendatud.
Masin valib vdrgukiiruse kas 10 voi 100 Mbit/s automaatselt.
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Ainult masin alustab andmevahetust. Protseduuri ajal saadab masin
parameetri hetkevaartuste kogumi (mdotmed, satted voi olek) korra minutis
Nexadia serverisse. Kohe parast seda saadetakse taielik protseduuri aruanne

« alarm ilmnes v&i kadus
*  patsiendi vererdhk
* muutus masina té6faasis, nt ettevalmistus, protseduur, desinfitseerimine.

Lisaks vdimaldab masin viimaste desinfitseerimise parameetrite (kuupaev,
alustamise kellaaeg, meetod) serverisse saatmist.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

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

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

Selles peatiikis kirjeldatakse lihidalt Nexadia Monitori peamisi funktsioone ja
menuudsid, niipalju kui need erinevad ilma Nexadiata tehtavast protseduurist.
See ei asenda Nexadia kasutusjuhiseid!

Seadme konfigureerimist vorguga suhtlemise jaoks kirjeldatakse hooldusju-
histes. Nexadia kohta téiendava teabe saamiseks Ilugege Nexadia
kasutusjuhiseid ja tootja antud tdiendavat teavet.
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11.7.1 DNI oleku teave

Programm suhtleb seiret tegeva serveri programmiga andmevorgu liidese
(DNI) TCP/IP-protokolli kaudu. DNI andmed on toodud ekraanil Hooldus.

1. Valige Hoolduse ekraanil Act/sen.

2. Kerige DNI andmeteni.

Joon. 11-29 DNI andmed ekraanil Hooldus

Tehniline hooldusttttaja peab TSM-reziimis DNI kasutamise aktiveerima ja
konfigureerima.

11.7.2 Andmevahetus

Patsiendikaardi ettevalmistamine

Patsiendikaardid vajavad Nexadiaga kasutamiseks spetsiaalset identifitsee-
rimist. Tavaparaselt vormindatakse patsiendikaart Nexadia tddjaamas, 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 (259)), 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 laaditakse.
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1 Patsiendi kaart
sisestatud

DNI oleku ikoon
Patsiendi nimi

Dialog iQ

Andmete alla- ja lleslaadimine

Kui Nexadia valik on aktiveeritud, loetakse Nexadia patsiendi ID ning see
saadetakse patsiendikaardi kaardilugejasse sisestamisel Nexadia Monitori (vt
jaotist 11.1 Kaardilugeja ja patsiendikaart (259)). Seejarel laaditakse patsiendi
nimi ja raviparameetrid Nexadia serverist masinasse. Sellisel juhul
kasutatakse kaarti ainult patsiendi tuvastamiseks.

Kui ravi ei ole Nexadiaga mingil pohjusel vdimalik (nt serveri voi
andmevahetuse torke tbttu), kasutab masin automaatselt patsiendikaardile

talletatud parameetreid. Veateade T7ihi patsiendikaart! kuvatakse juhul, kui
patsiendikaardil ei ole raviandmeid.

Onht patsiendile vedeliku liigse eemaldamise tottu ultrafiltratsiooni (UF) kaigus!

+ Kontrollige, et patsiendi tegelik kaal vastab kirjas olevale kaalule.
*  Kontrollige UFi mahtu.
* 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 Ules
laadida.

Nexadia teave raami péises

Raami paise vasakul kiiljel viidatakse peamisele olekuteabele.
» Patsiendikaart sisestatud / ei ole sisestatud

*  DNI andmevahetuse olek

. Patsiendi nimi

@ @ ®

Joon. 11-30 Nexadia teave raami paisel

Kuni patsiendikaart ei ole sisestatud, on siimbol @ tume. Kui patsiendi nimi ei
ole veel alla laaditud, on nimevali kollase taustaga (Joon. 11-31).

Joon. 11-31 Patsiendi nimi ei ole alla laaditud

Parast patsiendikaardi sisestamist kuvatakse patsiendi nimi (Joon. 11-30, ® ).
Kuna patsiendi nimi laaditakse alla otse Nexadia serverist, ei saa seda kasitsi
muuta.

DNI oleku ikoon @ viitab andmeserveriga toimuva suhtluse olekule. lkoonil
voivad olla jargmised olekud.
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lkoon Kirjeldus
a Kahesuunaline andmevahetus OK
me>
Cl Vérguihendus OK, kuid puudub suhtlus serveriga
H- £k
-
E Vaérgulihendus katkenud — kaabel vdib olla lahti Ghendatud
[

Andmevahetuse probleemide, pesa rikke voi fllsilise liidese lahtiihendamise
korral Uritab masin paari sekundi méddudes sidet taastada.

Raviparameetrite allalaadimine

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

Raviparameetrid peavad olema korrektsed ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

»  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

Soltuvalt raviseansi seadetest ja patsiendi kaalust véib Nexadia server kisida
parameetrite allalaadimise ajal lisateavet. Kuvatakse jargnev aken.

*  Kui patsiendi kaal puudub vdi see pole tdeparane, tuleb kaal sisestada.

Joon. 11-32 Patsiendi kaalu sisestamine

+  Kui méddetud vbi sisestatud patsiendi kaal on liiga suur, voivad teatavad
raviparameetrid (maksimaalne UFi Kiirus, raviaeg) olla valjaspool
Nexadia lubatud vahemikku. Sellisel juhul peab kasutaja langetama
otsuse, kuidas jatkata.
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Joon. 11-33 Vastuolulised raviparameetrid (néide)

Kui méni Ulaltoodud akendest suletakse valiku 7dhista vajutamisega,
kasutatakse protseduuriks patsiendikaardil olevaid andmeid.

Kui Nexadiast laaditud parameetrite seaded erinevad masina eelseadistatud
vaartustest voi on moeldud véimaluste jaoks, mida pole paigaldatud, ei saa
neid parameetreid laadida ning need on valja toodud usaldusvaarsuse
kontrollimise aknas. S6num viitab ka allalaadimiseks kasutatud alternatiivsele
allikale (Nexadia voi patsiendikaart).

Joon. 11-34 Téeparasuse kontrollimise aken

Kui  puudutate valikut OK, laaditakse parameetrid masinasse.
Usaldusvaarsuse kontrollimise aknas valja toodud parameetrite seadistused
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asendatakse masina vaikevaartustega. Kui puudutate valikut 7éhAista, siis
parameetrite laadimine tlhistatakse.

Raviparameetrite seadete kontrollimise lihtsustamiseks kuvatakse llevaade
alla laaditud raviparameetritest, kui puudutate valikut Raviandmete kuvamine.
Selles Ulevaates (Joon. 11-35) on esile toodud usaldusvaarsuse kontrollimise
aknas loetletud parameetrid.

* Punane: vaartus Nexadias jaab valjapoole masina eelseadistatud vahe-
mikku.

* Kollane: parameetrit ei leitud Nexadiast, kasutatakse masina vaike-
seadeid.

+ Parameetreid, mis on seotud vbimalustega, mida pole paigaldatud, ei
kasutata ning seetottu ka ei kuvata.

Joon. 11-35 Raviparameetrite llevaade

Enne raviga alustamist korrigeerige kdik néutavad seaded.

Kui parameetrite seadete vahel puuduvad erinevused, palutakse kasutajalt
vaid, et ta kinnitaks andmete kasutamise vastavast allikast (Nexadia voi
patsiendikaart).

Raviparameetri {ileslaadimine

Ravi |6pus kusitakse kasutajalt, kas raviparameetrite seaded laaditakse
serverisse Ules jargmise protseduuri ajal kasutamiseks. Vajutage parameetri
seadete salvestamiseks OK'vdi ilma salvestamata jatkamiseks 7éhista.
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11.7.3 Nexadia meniil

Nexadiat kasutades saab masin saata ja/vbi vastu votta masina ja
andmeserveri vahel vahetatavat teavet (nt sdnumeid, kommentaare ja
nimekirju). Voimalik on ka valida kasutajat. Nende funkisioonidega
tegeletakse Nexadia menlls. Menlld saab avada, puudutades ikooni
Nexadia (Joon. 11-36, @ ) ja nuppu Mendili @ ekraanil Sisestus.

@
@

Joon. 11-36 Nexadia men(il ekraanil Sisestus ekraanil

Nexadia meniits on jargmised funktsioonid.

+  Kontrollnimekiri ®

+ Ravimite loend ®

+ Kasutaja valimine ®

+ Teadete loend ®

+  Kommentaaride loend @

+  Sisse logimine / valja logimine ® (soéltuvalt konfiguratsioonist)
Kontrollnimekirja, ravimite loendi ja teadete loendiga seotud teave kuuluvad
patsiendile. Need laaditakse alla Nexadia serverist masinasse, kui
raviparameetrid on edukalt alla laaditud, ning protseduuri |d6ppedes laaditakse

need serverisse Ules. Kui patsiendikaart parast protseduuri eemaldatakse, ei
ole need enam seadmes saadaval.

Kasutaja saab teabe saatmist/vastuvdtmist kinnitada seadme kasutajaliideses
(v6i Nexadia Monitori to6jaamas), kuid teavet saab kustutada ainult
t60jaamas, 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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11.7.3.1 Kasutaja valimine

Soltuvalt Nexadia konfiguratsioonist voib server kaivitamisel kiisida kasutaja
valimist. Kasutaja valimine véib toimuda jargmiselt.

+ Kasutajat ei pea valima. Teabe Kkasitlemine (ravimite kinnitamine,
kontrollnimekirjad, teated ning kommentaaride lisamine) on vdimalik ilma
kasutajanimeta ja valja logitud olekus.

+ Kasutaja valimine PIN-koodiga tuvastamisega. PIN tuleb sisestada ainult
kasutaja sisselogimiseks. Teabe kasitlemine on voimalik ilma PIN-
koodita.

+ Kasutaja valimine ja PIN-koodiga tuvastamine sisselogimisel iga kord, kui
teavet kasitsetakse.

PIN-koodiga tuvastamisel (parool) hoidke PIN-koodi konfidentsiaalsena ja

muutke seda kahtluste korral.

Kui kasutaja valimine on néutud:

1. puudutage Nexadia meniils valikut Vali kasutaja (Joon. 11-36 Nexadia
mentil ekraanil Sisestus ekraanil (307), ® ).

% Serverist laaditakse alla kasutajate nimekiri, mis kuvatakse ekraanil.

® @

Joon. 11-37 Kasutajate nimekiri

Kasutaja valitakse ribal @ vastava nime puudutamisega. Parast puudutust
aktiveeritakse ribast vasakul olev raadionupp. Korraga saab nimekirjast valida
vaid Uhe nime.

Parast kasutaja valimist peab kasutaja sisse logima. Parast ikooni
Sisselogimine @ puudutamist kuvatakse klaviatuur PIN-koodi sisestamiseks.

Ikooni 7agas/ ® puudutamine avab Nexadia meni uuesti.
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11.7.3.2 Kommentaaride loend

Andmevahetuse alguses laadib masin alla nimekirja eelnevalt maaratud
kommentaaridega, mida saab ravi ajal serverisse saata.

1. Puudutage Nexadia menuis ikooni Kommentaaride loend (Joon. 11-36
Nexadia menlul ekraanil Sisestus ekraanil (307), @ ).

& Ekraanil kuvatakse nimekiri saadaolevatest kommentaaridest.

@ ®

Joon. 11-38 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 ikooni Redigeeri @ puudutamist saab sisestada kuni 255 tdhemargi
pikkuse kommentaari. Sisestatud tekst on ribal nahtaval ning selle saab valida
sarnaselt tavaparastele kommentaaridele.

Parast ikooni Kinnita ® puudutamist saadetakse kommentaarid serverisse.

Ikooni 7agas/ @ puudutamine avab Nexadia menii uuesti.
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11.7.3.3 Kontrolinimekiri

Kontrollnimekiri koosneb luhikestest tekstiliksustest. Neid Uksusi kasutades
saab igale patsiendile maarata individuaalse nimekirja tlesannetest, mis tuleb
raviseansi ajal taita. Kasutaja kinnitab individuaalsed kirjed parast nende
taitmist.

1. Puudutage Nexadia menls ikooni Kontrollinimekiri (Joon. 11-36 Nexadia
men(l ekraanil Sisestus ekraanil (307), ® ).

& Ekraanile kuvatakse taidetavate Ulesannete nimekiri.

O) ®

Joon. 11-39 Kontrollnimekiri

Parast lilesande taitmist puudutage kontrolinimekirjas vastavat riba @ . Parast
puudutust aktiveeritakse ribast vasakul olev markeruut. Nimekirjast saab
valida mitu Ulesannet, mille taitmine saadetakse korraga andmeserverisse.

Parast ikooni Kinnifa ® puudutamist saadetakse (lesanded serverisse.
Saadetud llesanded margistatakse linnukesega @ .

Ikooni 7agas/ @ puudutamine avab Nexadia menui uuesti.
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11.7.3.4 Ravimite loend

Ravimite loendis kuvatakse nimekiri valjakirjutatud ravimitest. Teave
laaditakse alla Nexadia serverist.

Protseduuri valtel voib Gkskdik mis ajal uusi ravimeid alla laadida. Uue ravimi
vastuvotmisel kuvatakse hoiatus.

1. Puudutage Nexadia menidis ikooni Ravimitfe loend (Joon. 11-36 Nexadia
men(l ekraanil Sisestus ekraanil (307), @ ).

& Ekraanil kuvatakse nimekiri valjakirjutatud ravimitest.

OO
®

® ®

Joon. 11-40 Ravimite loend

Ravimi manustamine valitakse vastava riba puudutamisel, nagu kirjeldati
Ulaltoodud nimekirjade puhul.

Ravimite loend vdib sisaldada pikki kirjeid, mida ei saa ribadel taielikult
kuvada. lkooni Kuva rohkem @ puudutamine avab uue akna, mis viitab
taielikule tekstile.

Parast ikooni Kinnita ® puudutamist saadetakse valitud ravimi manustamine
serverisse. Vastav ravim méargistatakse linnukesega @ .

Ravimite kirjed vbivad sisaldada erilisi olekusimboleid. Simbol ® viitab
sellele, et ravimit manustati, kuid mitte nii, nagu arst ette nagi. Simbol @
viitab sellele, et ravim likati tagasi. Mdlemaid olekuid saab sisestada ainult
Nexadia tddjaamas (st kaugterminalist).

Ikooni Tagas/ ® puudutamine avab Nexadia menil uuesti.
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11.7.3.5 Teadete loend

Nexadia Monitor véimaldab saata sonumeid (nt td6juhiseid) teistele slisteemi
kasutajatele ja masinatele, kus neid saab kuvada ja kinnitada.

Protseduuri valtel laaditakse uusi sdbnumeid alla Ukskoik mis ajal. Uue sdnumi
vastuvétmisel kuvatakse hoiatus.

1. Puudutage Nexadia meniis ikooni 7eadete loend (Joon. 11-36 Nexadia
men(l ekraanil Sisestus ekraanil (307), ® ).

& Ekraanil kuvatakse nimekiri vastuvoetud sonumitest.

Joon. 11-41 Teadete loend

Teadete loendis on toodud iga sénumi saatja nimi ( @ ).

Teateid kéasitletakse sarnaselt eelmistes jaotistes kirjeldatud teistele
loenditele. Sarnaselt ravimite loendile ilmub ikoon Kuva rohkem, kui teade on
liiga pikk ja seda ei saa ribal taielikult kuvada. Ikooni Kinnita puudutamisel
saadetakse serverile valitud sénumi kinnitus ning sdnum margistatakse
linnukesega.
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11.8 DNI-WAN

DNI-WAN on seadme valikulise andmevdrgu liidese DNI t66reziim. See tagab
laivorgus (WAN) mitmesuunalise ihenduse andmete kogumise, nt patsiendi
andmete haldamise slisteemi jaoks.

Valede raviparameetrite korral patsiendile ohtlik!

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

* Kontrollige regulaarselt patsienti.
*  Arge votke kunagi raviotsuseid vastu ainult kuvatud vaartuste péhjal.
* Rauviarst vastutab meditsiinilise naidustuse eest.

Ohutu dialilsi tagamiseks tuleb protseduuri sisestusekraanil kuvatavad
patsiendi nimi ja protseduuri parameetrid hoolikalt tle vaadata ja kinnitada.
11.8.1 Vorguside

Masin toetab kogu téétamise ajal (kui see on sisse lllitatud) dinaamilise
hostiseadistusprotokolli (DHCP) funktsionaalsust.

Iga vorgus olev seade tuvastatakse individuaalse identifikaatori abil (p&hineb
seerianumbril). Péras masina sisse lilitamist ,kuulab® juhttarkvara DNI pesas,
kas kaugserveriga on Uhendus loodud. Parast ihenduse loomist registreerib
masin serveris selle identifikaatori, mis poéhineb DHCP vastu voetud IP-
aadressil.

On vaid Uks sénumi liik, mille server voib igal ajal saata: SETUP. Peale
sénumi ,SETUP*“ saadab kaugserver ainult masina sénumite kinnitusi. S6Gnum
+~SETUP* sisaldab:

+ patsiendi nime (kuvatakse seadme ekraanil),
+ patsiendi ID-d (masin ei kasuta seda, kuid see sisaldub igas sénumis),

*  ndutud parameetrite loendit (kui neid pole toodud, pollitakse ja laetakse
Ules kdik maaratud parameetrid),

*  pollimise tsukli aeg.

Kui pérast kehtivat SETUP-s6numit luuakse Uhendus, ei aktsepteerita Uhtegi
teist Uhendust enne kui kehtiv Ghendus suletakse voi katkestatakse.

Sonumid on ilma kaitseta XML-formaadis lihttekstid.

Peale SETUP-sonumite saadetakse andmeid ainult masinast vorgusead-
messe. Protseduuri valtel on perioodiline andmevoog.
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11.8.2 Masina ihendamine ja lahti ihendamine

Masina ja vorgu seinalihenduse vahele paigaldatakse sobilik vérgukaabel.
Kasutaja saab masina Ghendada.

TEATIS!

Masina installimisel Uhendage esmalt Etherneti kaabel masina kilge ja
seejarel vorgu seinauhenduse kilge.

Masina desinstallimisel eemaldage esmalt Etherneti kaabel seinaiihendusest
ja seejarel masinast.

Masina tihendamine
1. Uhendage Etherneti kaabel masina RJ45 pesaga.
2. Uhendage Etherneti kaabel seinaiihenduse RJ45 pesaga.

Masina lahti Ghendamine
1. Eemaldage Etherneti kaabel seinaiihenduse RJ45 pesast.

2. Eemaldage Etherneti kaabel masina RJ45 pesast.

11.8.3 DNI-WANiga té6tamine

Selles jaoctises kirjeldatakse llhidalt masinaga to6tamist, kui kasutate DNI-
WANi. Uksikasjalike juhiste saamiseks masina ihendamise kohta protseduuri
labivimise kohas ning masina ettevalmistamise ja protseduurijargsete
tegevuste kohta vaadake jaotisi 4.7 Transport (73) kuni 7 Ravijargsed
protseduurid (167).

DNI-WANI valik ei vbimalda masinal patsiendikaardi kasutamist.

Masina kasitlemine
1. Lulitage masin sisse.

% Masin saadab oma ID vérguseadmele. Patsiendi nime ei kuvata veel
ekraanil.

Valige ekraanilt Programmi valimine ravi tiUp, mida kasutada kavatsete.
Valmistage masin protseduuriks ette.

Sisestage patsiendi nimi ja ID vorguseadme terminali (vastab kasutatava
masina identifikaatorile).

& Patsiendi nimi kuvatakse masina ekraanil.
5. Puudutage ikooni.

&  Ekraanile kuvatakse raviparameetrid.

Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

Raviparameetrid peavad olema korrektsed ning vastama meditsiinilisele
naidustusele.

»  Enne raviga alustamist kontrollige alati raviparameetrite seadeid.

6. Kontrollige patsiendi nime ja parameetreid ning vajadusel korrigeerige.
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Seadete kinnitamiseks vajutage monitoril klahvi Sisesta.
8. Uhendage patsient ja alustage raviga tavaparaselt.
%  Masin saadab protseduuri ajal perioodiliselt raviandmeid.

9. Parast ravi labiviimist Idpetage protseduur tavaparasel viisil.

Vdrguandmed ja olekunait

Programm suhtleb seiret tegeva serveri programmiga andmevorgu liidese
(DNI) TCP/IP-protokolli kaudu. DNI andmed on toodud ekraanil Hooldus.

1. Valige Hoolduse ekraanil Act/Sen.
2. Kerige DNI andmeteni.

11

Joon. 11-42 DNI andmed ekraanil Hooldus

Tehniline hooldusttétaja peab TSM-reziimis DNI kasutamise aktiveerima ja
konfigureerima.

DNI oleku ikoon raami paises viitab WAN-serveriga toimuva suhtluse olekule.
Ikoonil vdivad olla jargmised olekud.

Ikoon Kirjeldus

Uhesuunaline andmevahetus OK

ﬁ A Vérgulihendus OK, kuid puudub suhtlus serveriga
-

Voérguihendus katkenud — kaabel voib olla lahti ihendatud
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1.9 Personali kutsumine

Personali kutsumise Uhendus pakub vdimalust integreerida masin
olemasolevasse personali kutsumise slisteemi. Seda kasutatakse personali
teavitamiseks vélise hairega, et kasutaja tegevus on vajalik.

Risk patsiendile, kui kasutaja tugineb ainult personali kutsumise funktsioonile,
eriti haire korral!

Dialtusi jalgimine hairete digeaegseks avastamiseks ei ole vdimalik.

+  Kontrollige regulaarselt patsienti.
+  Kontrollige patsiendi olekut eriti alarmi ajal.
+ Tuleb tagada, et kasutaja tuvastab masina alarmid digeaegselt.

Hairesignaali genereerimine

Personali kutsumine té6tleb hairesignaale (sisendeid) masinast (kontrolleri,
jarelvaataja ja toiteploki). Soltuvalt konfiguratsioonist genereerib see staatilise
signaali, diinaamilise signaali (1 sekund) vo6i dinaamilise signaali koos
toitekatkestuse alarmiga (1 sekund):

+ staatiline signaal: kdlab seni, kuni alarm on aktiivne,
* dlnaamiline signaal: kdlab 1 sekundi alarmi aktiveerimisel,

e dlUnaamiline signaal valjalilitamise alarmiga: kdlab 1 sekundi alarmi
aktiveerimisel voi elektrikatkestusel véi masina valja lUlitamisel.

D
U :
N |
: (2) . !
® |
s !
Omm :
s "1s
®

Joon. 11-43 Personali kutsumise signaalid

Vaikeséte (staatiline) konfigureeritakse masina tarnimisel ja hooldustehnik
saab seda paigaldamisel muuta.

Taiendava teabe saamiseks pddérduge tehnilise hoolduse poole.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02/09.2020



Omadused

Dialog iQ

Personali kutsumise konnektor

Personali kutsumise konnektor on kuue kontaktiga pistikuihendus.
4
1

2 1

Joon. 11-44 Personali kutsumise konnektor

Personali kutsumise konnektori kontaktide funktsioonid on naidatud allolevas
tabelis.

Olek Konnektor
Alarm 2-1
T6o6 2-4

Personali kutsumise juhe

1

Joon. 11-45 Personali kutsumise juhe

Juhtmekomplekt on toodud allolevas tabelis.

Pin Kaabli varv
1 pruun

2 valge

4 roheline

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02/09.2020 317

11



318 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Sisukord

Sisukord

WN =

oo Lnn
rON-

Dialog iQ

Alarmid ja torkeotSing .......cccceviviiieeeciiieeeeeees e 321
Alarmide haldussiisteem...........cccccvviiiiiinniincciinenns e, 321
Intensiivravi osakonna (ICU) alarmsiisteem........... ......... 322
Alarmide ja hoiatuste kuvamine ja vaigistamine ..... ......... 322
Alarmid ja nende kdrvaldamine............cccccevviviciccnnns coeneen. 326
Alarmide 10end.........cooiiiii s e 327
Hoiatuste loend..........ccccoooiiiiiii s e, 382
Turvadhudetektori alarmide lahendamine............... ......... 401
Mikromullide alarmid............occoeeeiiiiiiiieieie e 401
Ohualarmid ravi @jal..........ccceeveiiiiiiiieiiee e e 403
Ohualarmid ettevalmistavas faasis........cccccccceeeiiiiis s 403
Avariijouallikas/AKU ..........cccceeeiiiciinn e eeees ceneeeen 404
Laadimise NAIdIK........cc.ooiriiiiiiiiiece s e, 405
Aku automaatne testimine.........ccccccoeviiiiiiiis e, 405
AKUreZiimi IOPP ...ccoeeeeeeeeeeecc e s 406
Aku vahetamine............ooooviiiiiiii e s 406
Tegevused monitori tdrke kKorral ........ccccceeevieiiiiiiiies v 406
Siisteemivigade késitsemine ..........cccoceeeieiviniiiins e 407
Manuaalne vere tagastamine...........cccccooricvvieenniiins eeenes 408

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 319

12



320 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020



Alarmid ja toérkeotsing

pud @

Dialog iQ

12 Alarmid ja torkeotsing

121 Alarmide haldussisteem

Masinal on standardi IEC 60601-1-8 kohane alarmide haldussiisteem, mis
eristab korge, keskmise ja madala prioriteediga alarme.

Alarmi k&sitlemine
Igal alarmil on 3 olekut.

« Tingimus: alarmi pdhjus, kui on tuvastatud potentsiaalne vdi tegelik oht.
Alarmisisteem kontrollib perioodiliselt alarmi tingimusi. Tingimuse
olemasolul alarm aktiveeritakse ning vajadusel tuleb alarmi k&sitleda.

*  Reaktsioon: alarmisisteemi aktiveerumisel ptutab alarmististeem vajalike
tegevustega ndutavat ohutut olekut sailitada. Koik alarmi aktiveerumisel
vajalikud tegevused leiate alarmide loendis.

« Lopptingimus: masin naaseb tavaparasesse tddolekusse, kui alarmi
tingimus I6ppes vdi kasutaja lahendas probleemi.

Alarmi ja selle reaktsiooni saab l&htestada kohe, kui alarmi tingimus on alarmi
kasitlemise kirjelduste kohaselt kdrvaldatud.
Alarmi vaigistamise klahv

Monitoril olev klahv Alarmi vaigistamine vaigistab helialarmid kindlaks alarmi
vaigistamise ajaks. Selle aja mé6dudes alarmi korratakse. Alarmi kordamise
ajad on toodud alarmide loendis.

Klahvi Alarmi vaigistamine kasutatakse ka alarmi |&htestamiseks, kui pohjus
on korvaldatud. Lisateabe saamiseks vaadake alarmi kasitlemise kirjeldusi.

Alarmilimiidid ja eelseaded

Masinal on alarmilimiitide vaikevaartuste kogum. Osasid neist saab ravi ajal
muuta, kuid muudetud vaartusi ei saa salvestada. Kasutaja ei saa
vaikevaartusi Ule kirjutada.

Alarmislisteemi vale kasitlemine on patsiendile ohtlik!

Keelatud on alarmististeemi kasutuks muutmine masinale aarmuslike
alarmilimiitide seadistamisega. Seda ei tohi alarmide valja Iilitamisega
deaktiveerida.

. érge maarake vaga kdrgeid voi madalaid alarmilimiite.
* Arge lUlitage alarmi vélja ilma alarmi pdhjust kdrvaldamata.

Ainult hooldustehnikud, kellel on ettevotte B. Braun volitus, saavad
eelseadistatud vaartusi muuta, kasutades selleks sobivaid tooriistu.
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Valed raviparameetrid on patsiendile ohtlikud!

Kui mistahes Uhes piirkonnas (nt intensiivravi Uksuses, sidamekirurgia
osakonnas jne) kasutatakse sama voi sarnase masina puhul erinevaid alarmi
eelseadeid, vdib sellega kaasneda risk.

+  Kontrollige raviparameetreid ja korrigeerige neid vajadusel.

Alarmilimiitide vaikevaartused ja seaded taastatakse automaatselt, kui toide
katkeb raviseansi ajal kauemaks kui 15 minutiks.

Alarmi vaigistamise aeg kaitsealarmide puhul on 120 sekundit.

Jargnevatel vere lekkimise alarmidel on 30-sekundiline alarmi viiteaeg
juhtsiisteemi jaoks ja 35-sekundiline kaitsesiisteemi jaoks:

« alarmi ID 1042 (ettevalmistuse ja ravi ajal);

« alarmi ID 1955 (ettevalmistuse, ravi ja reinfusiooni ajal).

12.2 Intensiivravi osakonna (ICU) alarmsisteem

TEATIS!

Intensiivravi osakonna (ICU) alarmsusteem on vaikimisi seadme
kohaletoimetamisel paigaldatud. Tehniline tugi voib ICU alarmstisteemi TSM-
reziimis (tehniline tugi ja hooldus) inaktiveerida ja standardse helisignaali
susteemi aktiveerida.

ICU-reziim erineb oma alarmihalduse poolest kroonilise diallilsi reziimist ning
seetdttu on sellel erinev alarmihelide stisteemi ja ekraanikuva.

12.3 Alarmide ja hoiatuste kuvamine ja vaigistamine

Alarmi vdi hoiatuse korral

»  Hoiatuse/alarmi vali: sénum ja kollane/punane taust.
*  Helisignaal

*  Monitori signaaltuli muutub kollaseks/punaseks.

*  Voib ilmuda hupikaken.

Helisignaalide tugevust saab reguleerida vahemikus 0-100 % (min 48 db(A)
kuni max 65 db(A)) ekraanil Seadistus valiku Seaded all.

TEATIS!

Kolarite tdorke voi haire korral aktiveerib turvasiisteem helialarmist teatamiseks
elektritoite sumisti.
Vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

TEATIS!

Kasutaja vastutab alarmi lahtestamise ja sellest tulenevalt masina
summutatud parameetrite jalgimise eest.
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Alarmide kuvamine

Vasakul kiljel olev alarmivéli (Joon. 12-1, @ ) kuvab ohutusega seotud
alarmid punasena. Alarmid, mis ei ole ohutusega seotud, kuvatakse
kollasena.

Hoiatused kuvatakse hoiatuse valjal @ paremal kiiljel kollasena. Kasutaja ei
pea hoiatustele viivitamatult reageerima.

Seadme alarmististeemi sonumite varvikoodid ei ole samad, mis nendes
kasutusjuhistes kasutatavate hoiatussénumite puhul!

Standardsel alarmististeemil on sisemine alarmide ja hoiatuste pingerida. Kui
ootel on Uks voi mitu alarmi véi hoiatust, aktiveeritakse ekraanil kdrgeima
prioriteediga alarm vdi hoiatus. Madalama prioriteediga alarm voi hoiatus
aktiveeritakse peale kdrgema prioriteediga alarmi voi hoiatuse lahendamist.

@

@ @ ©)

Joon. 12-1 Alarmi- ja hoiatusvaljad ning signaaltuli

Kui puudutate alarmi- voi hoiatusvalja, kuvatakse alarmi tekst ja alarmi ID nii,
nagu on naidatud jargneval joonisel.
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Joon. 12-2 Lisateave alarmi ID-ga alarmi kohta

Alarmile uuesti vajutades avaneb alarmi abitekst, milles antakse teavet alarmi
pohjuste kohta ja juhiseid alarmi lahendamiseks.

Joon. 12-3 Alarmi abitekst
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Hipikakna kasitsemine

Monede konkreetsete alarmide ja hoiatuste korral (nt SADi alarm voéi alarm
Vere poole test nurjus (1089)), kuvatakse hiipikaken, kus on toodud alarmiga
seotud teave vdi juhised selle lahendamiseks. Selles aknas on nupp 7uleta
mulle hiljem meelde (Joon. 12-4, @ ), mis vGimaldab akna peita. Samaaegselt
hipikaknaga on esile toodud klahv Sisesfa. Teostage ettenahtud tegevused.

Joon. 12-4 Aken Tuleta mulle hiljem meelde

Kui vajutate klahvi Sisesfa selles olekus (hiipikaken avatud, nupp 7uleta
mulle hillem meelde aktiivne ja klahv Sisesta esile toodud), sulgub
hupikaken ja seda ei saa uuesti avada. Klahv Sisesta ei ole enam esile
toodud. Kui see on kohaldatav, tuleb péarast lahtestada alarm (vt allpool).

Kui puudutate nuppu 7uleta mulle hiljem meelde, kaob hiipikaken. Klahv
Sisesta on endiselt esile toodud. Alarmid on endiselt aktiivsed.

Hupikakna uuesti avamiseks vajutage klahvi Sisesfa. Teave kuvatakse
uuesti ning nupp 7uleta mulle hiljem meelde on aktiivne. Klahv Sisestaon
endiselt esile toodud. Alarmid on endiselt aktiivsed.

SADi alarmi puhul tuleb toimida veidi erinevalt. Péarast klahvi Sisesfa
vajutamist aken ei kao, et 6hu eemaldamise ajal endiselt kuvada ekraanil
juhised. Teostage ette ndhtud tegevused, et alarm I&htestada ja aken sulgeda
(vt jaotist 12.5 Turvadhudetektori alarmide lahendamine (401)).

Verepoolsete alarmide léhtestamine

1.

Vajutage klahvile Alarmi vaigistamine.

& Helisignaal lilitatakse vélja ja kuvatakse simbol Helialarm peatatud
(Joon. 12-1, ®).

Eemaldage alarmi pohjus(ed).
Vajutage uuesti klahvile Alarmi vaigistamine.

&, Masin lahtestatakse eelnevasse tooseisundisse.
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Diallilisivedeliku poolsete alarmide lahtestamine
1. Vajutage klahvile Alarmi vaigistamine.

% Helisignaal lilitatakse valja ja kuvatakse slimbol Helialarm peatatud
(Joon. 12-1, ®).

% Alarmivalja taustavarv muutub punasest kollaseks.

% Alarmi pohjuse eemaldamisel lahtestatakse diallilisivedeliku poole
alarmid automaatselt.

12.4 Alarmid ja nende kérvaldamine

TEATIS!

Teavitage tehnilist hooldust, kui alarmi ei saa Kkirjeldatud meetmetega
korvaldada, kui seda ilmneb sageli ja te ei suuda selle pohjust tuvastada voi
kui masinas on viga.

Jargnevatel lehtedel on toodud kéik masina alarmsisteemi alarmid ja
hoiatused. Tulbad Alarm (/D) ja Hoiatus (/D) naitavad alarmi tekste ja nende
ID-d, faase, milles alarm voi hoiatus kuvatakse, prioriteeti ICU reziimis ja
helisignaalide vaigistusaegasid sekundites. Tulp Pdohjus ja kdrvaldamine
annab teavet alarmi pdhjuse kohta ning kirjeldab, kuidas alarmi/hoiatust
korvaldada.

Alarmi vaigistusaeg 0 sekundit naitab, et helisignaal jaab vaigistatuks
vaigistusklahvi vajutamisel ja seda ei aktiveerita uuesti. Pange tahele, et
mitmetel alarmidel ei ole helisignaali v3i on ainult Uks.

Protseduuri faaside korral kasutatakse jargnevaid lihendeid

All Koik faasid

Sel Programmi valik
Pre Ettevalmistav faas
The Protseduuri faas
Reinf Reinfusiooni faas
Dis Desinfektsiooni faas

Prioriteetide jaoks kasutatakse jargnevaid lUhitekste (ainult ICU reziimis)

high(Cardiac) korge prioriteet, seotud patsiendi sidamega
high korge prioriteet

medium keskmine prioriteet

low madal prioriteet

low(Hint) madal prioriteet, kuid lisaks helisignaal
low(OSD)) madal prirotieet, kuid lisaks kollane signaallamp

low(Hint+OSD) | madal prirotieet, kuid lisaks helisignaal ja kollane
signaallamp
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Alarmide loend

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Sisteemt t60 taastatud parast
voolukatkestust (600)

All / low(Hint) / 0

Masina eelmine olek on taastatud parast voolukatkestust voi
valjalilitust.

UF maht tletatud 100 ml vorra
(666)

The /low /120

Tegelik UF maht Uletab seadistatud mahtu vahemalt 100 ml vérra
- Kontrollige patsiendi kaalu.

- Kui alarm ilmub uuesti, Ghendage patsient lahti ja vétke Ghendust
tehnilise hooldusega.

Verepumba Kiiruse suurendamise
klahv kinni kiilunud (672)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Verepumba kiiruse suurendamise klahv kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage klahvi, et suurendada uuesti verepumba kiirust.
Markus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kaivitamise/
seiskamise klahv kinni kiilunud
(673)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Verepumba kaivitamise/seiskamise klahv on kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage klahvi, et verepump uuesti kdivitada/peatada.
Markus:

alarmi pusimisel votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kiiruse véhendamise
klahv kinni kiilunud (674)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Verepumba kiiruse vahendamise klahv on kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage klahvi, et vahendada uuesti verepumba Kiirust.
Markus:

alarmi plUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Alarmi vaigistamise klahv kinni
kiilunud (675)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Alarmi vaigistamise klahv kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage uuesti Alarmi vaigistamise klahvi.
Markus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

< -klahv kinni kiilunud (676)
All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

< -klahv kinni kiilunud.
Jargmised sammud:
vajutage uuesti < -klahvi.
Markus:

alarmi pisimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Ravi algas ilma enesetestideta!
Palun kinnitage. (684)

The / low(Hint) / 30
Reinf / low(Hint) / 30

Meeldetuletav alarm, teavitamaks sellest, et ravi on kaivitatud ilma
enesetestideta ettevalmistuse kaigus.

- Ravi jatkamiseks kinnitage alarmi.

HCT ule 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.

HCT lugemine ebadnnestus (931)
The / low / 120

Puudub kehtiv hematokriti vaartus HCT-andurilt rohkem kui 1 minuti
jooksul.

- Kontrollige, kas vereliin flsioloogilise verega on sisestatud ja kas
HCT-anduri kaas on suletud.

- Kui alarm pusib parast kinnitamist, kontrollige HCT-anduri ja vereliini
liidest visuaalselt.

- Kui viga ei leita, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

- HCT alarmi deaktiveerimiseks lilitage valja HCT alarmid/hoiatused
HCT ekraanil.

Hapniku saturatsioon alla limiidi
(935)

The /low /120

Tegelik hapniku saturatsioon on alla limiidi.
- Muutke limiiti, kui see on liiga kdrge.
- 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 voib olla liiga
suur ultrafiltratsiooni kiirus.

Heli ja LED testi alarm (1002)
Pre /low /0

Sisemised enesetestid.
- Toiminguid pole tarvis.

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 vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

bioLogic talitlushaire (1007)

The /low / 120
Reinf /low / 120

bioLogic talitlushaire.
- bioLogic UF kiirus kdrgem kui max UF Kiirus.
- bioLogic UF kiirus madalam kui min UF kiirus.

Hupotensiooni episoodi ei tuvastatud algoritmi poolt.

12V voolutoide ebapiisav (1008)

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

12 V voolutoide ebapiisav.

Voéimalik pohjus:

pinge tase on lubatud piiridest valjaspool.
Markus:

alarmi pasimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite viga - akureziim (1009)

The / low(Hint) / 0
Reinf / low(Hint) / 0

Voolukatkestus mitte Gile 1 minuti: seade to6tab 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

Kirjeldus

Ajutine sideprobleem — masin on patsiendi jaoks ohutul reziimil.
Vdimalik pdhjus:

- andmeedastus dialliUsimasinas on hairitud.

Jargmised sammud:

- kinnitage alarm;

@

- kui alarmi ei ole véimalik kinnitada, lllitage masin vélja ja uuesti siss
(masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku);

- kontrollige uuesti kdiki maaratud raviparameetreid, kui jatkate ravi;
- kui ravi ei ole vdimalik jatkata, tagastage veri hoova abil kasitsi.
Markus:

kui alarm esineb sageli, votke Uhendust 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 kéik 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 hendatud seina
Uhenduspesasse ja et see poleks keerdunud.

- Kontrollige RO seadme voolutoidet.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Veesissevoolu desinfitseerimine
hairitud (1014)

Dis / low / 300

Kirjeldus
Vee sissevott masinasse tsentraalse desinfitseerimise ajal on hairitud.
Jargmised sammud

- Kontrollige, et vee sissevooluvoolik on Uhendatud seina
Uhenduspesasse ja poleks niverdunud.

- Kontrollige toite osas pddrdosmoosi stisteemi.

TMP (letab 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.

TMP liiga madal (1016)
The / low / 300

Kirjeldus

Transmembraanne réhk (TMP) on langenud alla minimaalse alarmi
piirvaartuse.

Vdimalik pohjus:

- TMP alarmilimiit on liiga koérge;

- UFi maht vdi verevool liiga vaike, raviaeg liiga pikk;

- venoosne ndel lahtilhendatud voi leke;

- dialisaatori UFi tegur (KUF) liiga korge.

Jargmised sammud:

- vahendage TMP alumist piirvaartust;

- kontrollige patsiendi venoosset juurdepaasu ja venoosset vereliini;

- vajadusel suurendage verevoolu vdi vahendage UFi aega, jargides
arsti ettekirjutusi;

- vajadusel kasutage diallisaatorit arsti ettekirjutuse kohaselt vaiksema
UFi teguriga.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Max TMP limiit Gletatud (1017)

Pre /low / 120
The /low /120

Kirjeldus

Transmembraanne réhk (TMP) on lletanud maksimaalset alarmi
piirvaartust.

Vdimalik pdhjus:

- TMP alarmilimiidid on liiga madalad;

- niverdumine vdi suletud klamber venoossel vereliinil;
- hulive diallisaatoris;

- patsiendi venoosse juurdepdasu vale asend;

- hairitud kateetri tagasivool;

- antikoagulatsioon (hepariin) liiga madal;

- verevool liiga suur;

- dialUsaatori UFi tegur (KUF) liiga vaike;

- HDF: liiga suur asendusmaht vai liiga lihike raviaeg voi vale verevool
(vere/UFi suhe ule 30 %)

Jargmised sammud:
- vbimalusel suurendage TMP piirvaartusi;
- veenduge, et vereliinid poleks niverdunud;

- kontrollige diallUisaatorit hlilivete suhtes ning vajadusel vahetage
dialUsaator valja;

- korrigeerige patsiendi venoosset juurdepaésu, kontrollige kateetrit;
- muutke antikoagulatsiooni vastavalt arsti ettekirjutusele;

- vajadusel loputage vereliinisiisteemi ja dialisaatorit flisioloogilise
lahusega;

- vdhendage verevoolu;

- vajadusel kasutage diallisaatorit arsti ettekirjutuse kohaselt suurema
UFi teguriga;

- HDF: korrigeerige suhet (alla 30 %) (vdhendage asendusmahtu voi
pikendage raviaega voi korrigeerige verevoolu).

Bik. kassett pole korralikult
Uhendatud (1018)

Pre /low / 30
The / low / 300
Reinf/low /0

Kirjeldus

Bik. kassett pole korralikult Ghendatud.

Vdimalik pdhjus:

- kassetti ei saanud téita, kuna bik. kassett ei ole tdendoliselt
korrektselt labitorgatud;

- kambrisUisteemi talitlushaire bikarbonaadi kassetist eemaldamise
ajal.

Jargmised sammud:

- kontrollige, kas bik. kassett paikneb hoidikus digesti.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

DF vool hairitud (1019)

Pre/low /0
The / low / 300
Reinf/low /0

Kirjeldus

DF-vool hairitud.

Vdimalik pdhjus:

DF-voolu ei saa korrektselt seadistada.
Markus:

masin uritab seadistada DF-voolu korrektselt.

Alarmi pusimisel votke Uhendust tehnilise hooldusega.

DiallUsaadi valjundréhk
<-400 mmHg (1020)

Pre /low /120
The /low / 120
Reinf /low / 120

Kirjeldus

DialGisaadi valjavoolu rohk (PDA) liiga madal.
Vaéimalik pdhjus:

- niverdunud vereliin;

- hiuve dialisaatoris;

- UF-maht liiga suur voi aeg liiga lihike;

- dialisaatori UFi tegur (KUF) liiga madal.
Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinisisteemi niverdumise suhtes;

- kontrollige dialUsaatorit hiitivete tekke suhtes;

- pikendage dialllsi aega voi voimalusel véhendage UFi mahtu (selle

sammuga vahendatakse ka TMP-d);

- vajadusel kasutage suurema UF-teguriga diallisaatorit vastavalt arsti

ettekirjutusele.

Diallsaadi valjundréhk
> 500 mmHg (1021)

Pre /low /120
The /low / 120

Kirjeldus

Diallisaadi valjavoolu rohk (PDA) on liiga korge.
Voéimalik pdhjus:

- vee valjavooluava mehaaniliselt blokeeritud;

- vereliinisisteem niverdunud.

Jargmised sammud:

- kontrollige vee valjavooluvoolikut;

- kontrollige vereliini niverdumise suhtes;

- kontrollige PBE-d.

Vee pealevool héiritud. (1022)

Pre /low / 300
The / low / 300
Reinf/low /0

Dis /low / 120

Kirjeldus

Vee pealevool hairitud.

Vdimalik pohjus:

- vee sissevooluvoolik pole Uihendatud véi on blokeeritud;

- p66rdosmoosiststeem on valja lilitatud,;

- vee sisendréhk on ebapiisav.

Jargmised sammud:

- kontrollige vee sissevooluvoolikut;

- kontrollige pé6rdosmoosisiisteemi ja lllitage see vajadusel sisse.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Kambri siisteemi andurite
talitlushaire (1023)

Pre /low/0
The / low / 300
Reinf/low /0

Kirjeldus

Kambrististeemi andurite talitlushaire — DF-vool hairitud.
Véimalik pdhjus:

kambrististeemi andurid ei t66ta ootustele vastavalt.
Markus:

masin uUritab DF-voolu taastada.

Alarmi pusimisel votke thendust tehnilise hooldusega.

Ajaldpu taseme reguleerimine
(1024)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Taseme seadistamiseks kulub kauem kui 3 minutit.
Vdimalik pdhjus:

tehniline defekt taseme reguleerimisel.

Jargmised sammud:

- kinnitage alarm ja proovige uuesti;

- kui see ei dnnestu, seadistage tasemed kasitsi.
Markus:

alarmi pasimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

UF tasakaal? Ohuleke dial.
litmikus (1026)

The /low /120

Kirjeldus
Degaseerija viitab rohkele dhule.
Vdimalik pdhjus:

- dialisaatori Uhendused ei ole tugevalt kinni;

- dialuusivedeliku ettevalmistamisel ei ole Uhendused tugevalt kinni.

Jargmised sammud:

- kontrollige diallisaatori Uhenduste tugevust;
- kinnitage alarm;

Jargmised sammud:

kui alarm esineb sageli, katkestage ravi ja votke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Happe kontsentraat tuhi? (1027)

Pre / low / 300
The / low / 300
Reinf / low / 300
Dis / low / 300

Kirjeldus

Kontsentraadipump seiskus. Juhtivust pole véimalik saavutada.
Vdimalik pdhjus:

- happe/atsetaadi mahuti on tihi;

- imitoru on mahutisse valesti paigutatud.

Jargmised sammud:

kontrollige happe/atsetaadi mahutit ja kinnitage alarm, vajutades klahvi

4.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Bik. juhtivuse piirvaartus (1028)

Pre/low /0
The /low / 180
Reinf/low /0

Kirjeldus

Bikarbonaadi juhtivus kaldub seadistatud vaartusest enam kui 10 %
korvale.

Vdimalik pdhjus:

- Uhendatud on vale bik. kontsentraat voi bik. kassett;
- 6hu sisenemine enne juhtivusandurit.

Jargmised sammud:

- kontrollige bik. kontsentraati vdi bik. kassetti.
Markus:

alarmi pusimisel vétke thendust tehnilise hooldusega.

Laplik juhtivuslimiit (1029)

Pre/low /0
The /low / 180
Reinf/low /0

Kirjeldus

Loplik juhtivus kaldub seadistatud vaartusest enam kui 5 % kdorvale.
Véimalik pdhjus:

- vale happe/atsetaadi kontsentraat;

- 6hu sisenemine enne juhtivusandurit.

Jargmised sammud:

kontrollige Uhendatud kontsentraati.

Méarkus:

alarmi pusimisel vétke thendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi segamise suhe
(1030)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf/low /0

Kirjeldus

Bikarbonaadi segamise suhe on hairitud.
Vaéimalik pdhjus:

- Uhendatud on vale bikarbonaadi kontsentraat;
- bikarbonaadi kassett on peaaegu tuhi.
Jargmised sammud:

- Uhendage 6ige bikarbonaadi kontsentraat;

- vahetage bikarbonaadi kassett valja.

Mérkus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Kontsentraadi segamise suhe
(1031)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf/low /0

Kirjeldus

Probleem seoses kontsentraadi lisamise suhtega.
Voimalik pohjus:

Uhendatud on vale happe/atsetaadi kontsentraat.
Jargmised sammud:

Uhendage 6ige happe/atsetaadi kontsentraat.
Markus:

alarmi pusimisel vbtke thendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

aeg [sekundit]

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise

Pdhjus ja lahendused

Bikarbonaat otsas? (1032)

Pre / low / 300
The / low / 300
Reinf / low / 300

Kirjeldus

Bikarbonaadi pump seiskus. Juhtivust pole vdimalik saavutada.
Voéimalik pdhjus:

- bik. mahuti voi bik. kassett on tihjad;

- imitoru on mahutisse valesti paigutatud.

Jargmised sammud:

kontrollige bik. mahutit/kassetti ja kinnitage alarm, vajutades klahvi < .

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 0

Temperatuur liiga madal (1033)

Kirjeldus

DiallUsivedeliku temperatuur on liiga madal.

Vdimalik pdhjus:

- temperatuuri kdrvalekalle seadistatud vaartusest rohkem kui 1 °C;
- temperatuur madalam kui 33,7 °C.

Mérkus:

masin Uritab seadistada korrektset temperatuuri.

Alarmi pusimisel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liiga korge (1034)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 0

Kirjeldus

DialluUsivedeliku temperatuur on liiga kdrge.

Voimalik pdhjus:

- temperatuuri korvalekalle seadistatud vaartusest rohkem kui 1 °C;
- temperatuur kdrgem kui 42 °C.

Markus:

masin uUritab seadistada korrektset temperatuuri.

Alarmi pusimisel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

sillalt. (1035)
Dis / low / 120

Eemaldage sinine liitmik loputus-

Kirjeldus
Filtrivahetusprogramm dialliGsivedeliku filtri jaoks.
Jargmised sammud:

eemaldage vee valjalaskmiseks loputussillalt sinine konnektor.

Liitmik dialtisaatoril? (1036)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus
Dialtsaatori litmikud on Ghendatud loputussillaga.
Jargmised sammud:

Uhendage liitmikud dialisaatori kilge.

Liitmik loputus-sillal? (1037)

Pre /low / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Dialtsaatori litmikud pole Ghendatud loputussillaga, véivad olla
endiselt dialisaatori kiljes.

Jargmised sammud:

Uhendage dialtisaatori liitmikud loputussillaga.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Uhendage happe kontsentraat
(1038)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus
Punane kontsentraadi imitoru on endiselt Gihendatud seadmega.
Jargmised sammud:

- Uhendage happemahutiga.

Uhendage punane imitoru
seadmega (1039)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus
Punane kontsentraadi imitoru pole Gihendatud seadmega.
Jargmised sammud:

Uhendage punane kontsentraadi imitoru nduetekohaselt masinaga.

Uhendage bikarbonaat (1040)

Pre / low / 30
The /low / 120
Reinf /low / 120

Kirjeldus
Bikarbonaat peab olema Ghendatud.
Jargmised sammud:

Uhendage bikarbonaadi mahuti véi bikarbonaadi kassett.

Uhendage sinine imitoru
seadmega (1041)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus
Sinise kontsentraadi imitoru pole ihendatud seadmega.
Jargmised sammud:

Uhendage sinise kontsentraadi imitoru nduetekohaselt masinaga.

Vereleke > 0,35 ml/min (1042)

Pre/low /0
The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Verelekkeandur tuvastab verd.

Vdimalik pohjus:

- veri dialUUsivedeliku poolel dialisaatori purunemise téttu;
- andur on maardunud véi muu tehniline probleem.
Jargmised sammud:

kontrollige dialiisaatorit silmaga nahtava purunemise suhtes ja
vajadusel vahetage see vilja.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi padruni hoidik
avatud (1045)

Pre/low /0
The / low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus

Bik. kasseti hoidik on avatud.

Vdimalik pohjus:

- bik. kasseti hoidik on avatud, kuid kontsentraadi tutibiks on valitud

atsetaat.

- toimub desinfitseerimine.

Jargmised sammud:

- kui soovite kasutada atsetaadiga dialuusi, sulgege hoidik;

;jklljl §oovite kasutada bikarbonaadiga diallilsi, valige bikarbonaadi
iallids;

- desinfitseerimise reziimis sulgege hoidik.
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Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

DF-filtri kaas avatud (1047) Kirjeldus

Pre / low / 120 DF-filtri kaas on avatud.
The /low / 120 . . .

Reinf / low / 120 Voéimalik pdhjus:

Dis / low / 120

- DF-filtri kaas seadme tagakiljel on avatud;

- DF-filtri liitmike vale asend takistab korrektset lukustumist.
Jargmised sammud:

- kontrollige DF-filtri litmike diget asendit;

- sulgege DF-filtri kaas.

PBE dlalimiit (1048) Kirjeldus

Pre /low / 30 Vere poole dialiisaatori sisendréhk (PBE) Uletab Glemist piirvaartust.
The / low(Hint) / 120 o

Reinf / low(Hint) / 120 Vaimalik pohjus:

Dis /low / 30

- vereliinisisteem on niverdunud,;

- venoosne hudrofoobne filter on méarg;

- ravi ajal: hutve diallsaatoris;

- ravi ajal: ebapiisav patsiendi venoosne juurdepaas;

- ravi ajal: liiga madal antikoagulatsioon (hepariin);

- ravi ajal: PBE max piirvaartus liiga madal;

- ravil ajal: PBE Ulemine A liiga madal.

Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinisiisteemi niverdumise suhtes;

- kontrollige venoosset hiidrofoobset filtrit;

- ravi ajal: kontrollige diallisaatorit hitivete tekke suhtes;
- ravi ajal: kontrollige patsiendi venoosset juurdepaasu;
- ravi ajal: muutke antikoagulatsiooni vastavalt arsti ettekirjutusele;
- ravi ajal: suurendage PBE max piirvaartust;

- ravil ajal: suurendage PBE Ulemist A;

- ravi ajal: kontrollige vajadusel TMP ja PV vaartusi.

PBE alalimiit (1049) Kirjeldus

Pre /low / 30 Vere poole diallsaatori sisendrohk (PBE) on langenud alla alumise
The / Iow(Hint) /120 p"rvaartuse

Reinf / low(Hint) / 120

Dis / low / 30 Véimalik pdhjus:

- vereliinististeem ei ole korralikult kinni;

- ravi ajal: ebapiisav patsiendi venoosne juurdepéaas.
Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinisiisteemi;

- ravi ajal: kontrollige patsiendi venoosset juurdepaasui;

- ravi ajal: kontrollige vajadusel TMP ja PV vaartusi.
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Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Arteriaalse rohu Ulalimiit (1050) Kirjeldus

Pre /low / 30 Arteriaalne rohk (PA) Uletab Glemist piirvaartust.
The / low(Hint) / 120 S

Reinf / low(Hint) / 120 Voéimalik pdhjus:

Dis / low / 30

- ettevalmistuse ajal: arteriaalse réhu anduriga on Uhendatud vale liin;
- ravi ajal: néel on valesti paigutatud;

- ravi ajal: verevool on liiga madal;

- ravil ajal: PA dlemine A on liiga madal.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: Uhendage arteriaalse réhu anduriga dige liin;

- ravi ajal: kontrollige ndela asukohta;

- ravil ajal: suurendage PA Ulemist A;

- ravi ajal: vahendage vajadusel verevoolu.

Markus:

parast alarmi kinnitamist jalgige verepumba taaskaivitamist.

Arteriaalse rohu alalimiit (1051) Kirjeldus

Pre /low / 30 Arteriaalne rohk (PA) on langenud alla alumise piirvaartuse.
The / low(Hint) / 120 . L

Reinf / low(Hint) / 120 Voéimalik pdhjus:

Dis / low / 30

- suletud klambrid arteriaalsel liinil;

- ravi ajal: néel on valesti paigutatud;

- ravi ajal: arteriaalne liin on niverdunud;

- ravi ajal: verevool liiga kérge.

Jargmised sammud:

- avage arteriaalse liini klambrid;

- ravi ajal: kontrollige ndela asukohta;

- ravi ajal: kontrollige, et arteriaalne liin ei oleks niverdunud,;
- ravi ajal: vahendage vajadusel verevoolu.

Markus:

parast alarmi kinnitamist tagage piisav verevarustus verepumba
kaivitamisel.
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Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

venoosse rohu Ulalimiit (1052) Kirjeldus

Pre /low / 30 Venoosne rohk (PV) Uletab Glemist piirvaartust.
The / low(Hint) / 120 o

Reinf / low(Hint) / 120 Véimalik pdhjus:

Dis /low / 30

- venoosne liin on niverdunud,

- suletud klambrid venoossel liinil;

- ravi ajal: venoosne ndel on valesti paigutatud;

- ravi ajal: venoosses kambris on tekkinud hilve;
- ravi ajal: PV max piirvaartus liiga madal;

- ravil ajal: PV Ulemine A liiga madal;

- ravi ajal: verevool liiga kdrge.

Jargmised sammud:

- kontrollige venoosset liini niverdumise suhtes;

- avage klambrid venoossel liinil;

- ravi ajal: kontrollige venoosse ndela asendit;

- ravi ajal: muutke antikoagulatsiooni vastavalt arsti ettekirjutusele;
- ravi ajal: suurendage PV max piirvaartust;

- ravil ajal: suurendage PV Ullemist A;

- ravi ajal: vahendage vajadusel verevoolu.
Méarkus:

parast alarmi kinnitamist jalgige verepumba taaskaivitamist.

Venoosse rohu alalimiit (1053) Kirjeldus

Pre /low / 30 Venoosne rohk (PV) on langenud alla alumise piirvaartuse.
The / high / 120 o

Reinf / high / 120 Voimalik pohjus:

Dis / low / 30

- ettevalmistuse ajal: venoosse réhu anduriga on Ghendatud vale liin;
- ravi ajal: venoosse néela lahtiihendumine;

- ravi ajal: verevool on liiga madal;

- ravil ajal: PV alumine A liiga madal.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: Uhendage venoosse réhu anduriga dige liin;

- ravi ajal: kontrollige venoosse ndela asendit;

- ravi ajal: suurendage/reguleerige verevoolu;

- ravil ajal: suurendage PV alumist A.

Markus:

parast alarmi kinnitamist jalgige verepumba taaskaivitamist.
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Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Uue bik. kasseti ettevalmistamine | Kirjeldus
— mdddavool (1054)

Pre /low /0 . )
The / low / 420 Jargmised sammud:

Reinf / low / 300

Uus bikarbonaadi kassett taidetakse ja dhutustakse.

Oodake, kuni bik. kassett on taidetud ning dialliiisivedelik on saadaval
(kestab mitu minutit).

Venoosse néela lahtilhendamise | Kirjeldus

oht (1055) Oht! Tuvastati venoosse ndela lahtilihendumine.
The / high / 120 e
Reinf / high / 120 Véimalik pShjus:
- tuvastati venoosse réhu akiline langus.
Jargmised sammud:
- peatage kohe verepump;
- kontrollige venoosse ndela lahtilhendumist ja vdimalikku verekadu;
- kontrollige elulisi nditajaid.
Avage asendusport (valge) Asendusport (valge) peab olema avatud filtri tihjendamisel, et filtrit
(1056) ohutada.
Dis / low / 120
SAD - ohk vere liini siisteemis Kirjeldus
(1058) SAD tuvastas 6hu vereliinisiisteemis.
Pre /low /120 o . o
The / low(Hint) / 120 Véimalik pohjus:

Reinf / low(Hint) / 120 - vereliinisiisteem on valesti seadistatud;

- defektne vereliinislisteem;

- Luer-lukuga Ghendused on lahtised;

- 6hk turvadhudetektoris.

Jargmised sammud:

- kontrollige, kas vereliinisiisteem on digesti seadistatud;
- kontrollige vereliinisusteemi lekete suhtes;

- kontrollige ja kinnitage kdik Luer-lukuga tihendused;

- jargige juhiseid, et seadistada venoosse kambri tase ja eemaldada

ohk.
SAD - anduri viga (1059) Kirjeldus
Pre /low /0 SAD hairitud. Ohu jalgimine pole vdimalik!
The / low(Hint) / 120 .. o
Reinf / low(Hint) / 120 Vaéimalik pohjus:

SADi tehniline defekt.
Jargmised sammud:
kinnitage alarm.
Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Kontrollige hepariini pumpa
(1060)

Pre / low(Hint) / 30
The / low(Hint) / 120
Dis /low / 30

Kirjeldus

Hepariini manustamine on vajalik, aga ei ole véimalik.
Véimalik pdhjus:

- hepariinipumpa ei ole sisestatud suistalt;

- sisestatud sustalt ei ole tuvastatud.

Jargmised sammud:

- sisestage hepariinipumpa sustal;

- kontrollige, kas sustla asend hepariinipumbas on korrektne;
- kui hepariini manustamine ei ole vajalik, deaktiveerige see.

DF-filter on blokeeritud (1061)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

DialGiGsivedeliku filtrid on margatavalt ummistunud — veepoolne
dialusaatori sisendrohk (PDE) Uletab piirvaartust (730 mmHg).

Voéimalik pohjus:

- parast ravi ei ole teostatud ei termilist desinfitseerimist
sidrunhappega ega katlakivieemaldust;

- kdrge bikarbonaadi seadistus pika aja valtel;

- madala kvaliteediga bikarbonaadi pulber.

Jargmised sammud:

- teostage pérast ravi termiline desinfitseerimine sidrunhappega voi
katlakivieemaldus;

- vahetage dialliisivedeliku filtreid graafikust varem;

Verepumba kate avatud (1062)

Pre /low /0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Kirjeldus
Verepumba kaas on avatud.
Jargmised sammud:

sulgege kaas.

Asenduspumba kate avatud
(1063)

Pre /low /0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low /0

Kirjeldus
Asenduspumba kaas on avatud.
Jargmised sammud:

sulgege asenduspumba kaas.

Etapi maht liiga suur - 8hu
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.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Hepariini ei manustata (1065)

Pre / low(Hint) / 120
The / low(Hint) / 120
Dis / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Hepariini manustamine ei ole voéimalik.
Voéimalik pdhjus:

- sUstal on tihi;

- hepariiniliini klamber on suletud;

- hepariiniststla hoidik on I6ppasendis.
Jargmised sammud:

- sisestage hepariiniga taidetud sistal;

- avage hepariiniliini klamber.

Hepariini ststla hoidik avatud
(1066)

Pre / low(Hint) / 30
The / low(Hint) / 120
Dis / low / 30

Kirjeldus

Tuvastati avatud hepariinisistla hoidik.
Vaéimalik pdhjus:

- hepariinisistla hoidik avatud,;

- sisestati vale sustal.

Jargmised sammud:

- sulgege hepariiniststla hoidik;

- kontrollige sisestatud sustla vastavust valitud sustla tadbile.

Etapi maht liiga vaike (1067)

The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Etapi maht liiga vaike.

Véimalik pdhjus:

- venoosne liin on niverdunud;

- venoosne tagasivool (kan(il voi kateeter) on hairitud;
- verevool liiga suur;

- venoosse kambri tase liiga korge;

- seadistatud lulitusréhud liiga madalad.
Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinisisteemi niverdumise suhtes;
- kontrollige patsiendi ligipaasu;

- seadistage tasemed digesti;

- vAdhendage verepumba Kiirust;

- vajadusel suurendage lulitusréhkusid.

PDE alalimiit (1068)

Pre /low / 120
The /low / 120

Kirjeldus

Diallitisivedeliku sisendrdhk (PDE) on liiga madal.

Vdimalik pohjus:

DDE-klapi mehaaniline defekt.

Markus:

masin proovib kehtivas rohuvahemikus seadistada DF-voolu.
Alarmi pusimisel votke tihendust tehnilise hooldusega.
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Dialog iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Ajutine
kommunikatsiooniprobleem
(1069)

Sel /low /120

Pre /low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Protsessori andmeedastus on héiritud.

Markus:

masin Uritab uuesti seadistada andmeedastust.

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Lekkeandur tuvastas vedelikku
(1072)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf / high / 120
Dis / low / 30

Kirjeldus

Lekkandur tuvastab vedelikku > 400 ml (vesi, kontsentraat voi veri).
Vdimalik pdhjus:

- leke kehavalises susteemis kehva voi puuduva Uhenduse voi
purunemise tottu;

- leke hldraulikastisteemist nt purunemise t6ttu;

- dialtsaatori voi DF-filtri liitmikud pole korralikult Ghendatud;

- kontsentraadi voi fisioloogilise lahuse mahaloksumine;

- tehniline anduri defekt.

Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinisusteemi ja Uhendusi lekete suhtes (vere kadu?);
- kontrollige dialtisaatori ja DF-filtri liitmikke;

- tihjendage pesas olev siivis (nt suure stistla v6i svammi abil) ja
puhastage see;

- kinnitage alarm;
Markus:

vbtke Uhendust tehnilise hooldusega, kui vedelik valjub
seadmesisesest hiidraulikaslisteemist (sellisel juhul thendage masin
veevarustusest lahti).

Jaakide pordi vool tuvastatud
(1073)

Pre / low / 120
The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Tuvastatud vool jaakide pordist vereliinististeemi.
Vdimalik pdhjus:

jaakide pordiga on Uhendatud arteriaalne liin.
Jargmised sammud:

- kontrollige Ghendusi;

- Uhendage venoosne liin jadkide pordiga (sinine).
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Verepump on blokeeritud (1074)

Sel/low /120

Pre /low /120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus

Verepump on blokeeritud.

Vaéimalik pdhjus:

- ummistunud voolikusegment on pumba blokeerinud;

- tuvastatud on kinnijdanud valine element ilma sisestatud
voolikusegmendita.

Jargmised sammud:

- avage kaas (isegi kui voolikusegmenti ei ole sisestatud);

- eemaldage ummistus (kui voolikusegment on ummistunud);
- 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

Kirjeldus

Asenduspump on blokeeritud.

Vdimalik pohjus:

- ummistunud voolikusegment on pumba blokeerinud;

- tuvastatud on kinnijdanud valine element ilma sisestatud
voolikusegmendita.

Jargmised sammud:

- avage kaas (isegi kui voolikusegmenti ei ole sisestatud);

- eemaldage ummistus (kui voolikusegment on ummistunud);
- sulgege kaas;

- kinnitage alarm.

Verepumba voolikusegment pole
korralikult sisestatud (1076)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Verepumba voolikusegment pole korralikult sisestatud.
Jargmised sammud:

- avage verepumba kaas;

- kontrollige, et voolikusegment (eriti mitmikihendus) oleks digesti
sisestatud;

- sulgege kaas ja kinnitage alarm.

Asenduspumba voolikusegment
pole korralikult sisestatud (1077)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Asenduspumba voolikusegment pole korralikult sisestatud.
Jargmised sammud:

- avage asenduspumba kaas;

- kontrollige, et voolikusegment (eriti mitmikihendus) oleks digesti
sisestatud,;

- sulgege kaas ja kinnitage alarm.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Asendusport avatud (1078)

Pre /low /120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Asendusport on avatud.

Voéimalik pdhjus:

- masin eeldab, et asendusport on suletud;

- ettevalmistuse/ravi ajal: DF-/HDF-filter on aegunud.
Jargmised sammud:

sulgege asendusport.

Mérkus:

kui asendusport on suletud ja alarm pisib, vétke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Asendusport suletud (1079)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Asendusport on suletud.

Véimalik pdhjus:

- ravi ajal: HF-/HDF-raviks on vaja asendusporti;

- ravi ajal: booluse jaoks on vaja asendusporti;

- reinfusiooni ajal: online-reinfusiooniks on vaja asendusporti.
Jargmised sammud:

avage asendusport.

Markus:

kui asendusport on avatud ja alarm pusib, votke Uhendust tehnilise
hooldusega.

Jaakide port avatud (1080)

Pre /low /0

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus
Jaakide port on avatud.
Vdimalik pdhjus:

- masin eeldab, et jadkide port on suletud;

- ettevalmistuse ajal: eeltaitmine Idpetatud, tsirkulatsioon kaivitunud.

Jargmised sammud:

- sulgege jaakide port;

- ettevalmistuse ajal: Ghendage tsirkulatsiooniks vereliinisiisteem.
Markus:

kui jaakide port on suletud ja alarm pUsib, vétke Uhendust tehnilise
hooldusega.
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Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Jaakide port suletud (1081) Kirjeldus

Pre /low /0 Jaakide port on suletud.
The / low(Hint) / 120
Voéimalik pdhjus:

- ettevalmistuse ajal: jaékide port on suletud, kuigi asendusporti
kasutatakse eeltaitmiseks;

- ettevalmistuse ajal: jaakide port suleti 6hu valjasuunamise ajal parast
ohualarmi;

- patsiendiga Uhendamisel: jaédkide port suleti punase Gihendamisel.
Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: avage jaékide port, ihendage venoosne liin ja
kaivitage verepump.

- Ravi ajal:

a) kui jaakide porti ei peaks kasutama
- vajutage verepumba kaivitamise/peatamise nuppu;
- kontrollige liine;

- kinnitage alarm;

- kéaivitage verepump;

a) kui jaakide porti peaks kasutama

- avage jaakide port;

- Uhendage venoosne liin;

- kaivitage verepump.

Markus:

kui jaakide port on avatud ja alarm pusib, vétke Ghendust tehnilise
hooldusega.

Desinfitseerimisainet ei saa sisse | Kirjeldus
tdmmata (1082)

Dis / low / 300

Liiga palju 6hku desinfitseerimisvahendi imemise kaigus.
Jargmised sammud:
- kontrollige Uhendusi;

- kontrollige, kas desinfitseerimisvahendi mahuti on tihi ja vahetage
seda vajadusel.

Keemilise desinfitseerimisvahendi | Kirjeldus
valjaloputamine pole véimalik
(1083)

Dis /low / 120

Keemilise desinfitseerimisvahendi valjaloputamine koikidest
vooluslisteemi osadest pole vdimalik — tehniline probleem.

Jargmised sammud:
- kontrollige tlihjendustoru;

- votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Etapi tsikli aeg liiga lihike (1084)
The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

SNCO ajal on etapi tsiikli aeg liiga lihike.
Voéimalik pdhjus:

- verevool liiga suur;

- venoosne VvOi arteriaalne liin niverdunud;

- patsiendi juurdepaas blokeeritud;

- vale réhkude lilitamise seadistus.
Jargmised sammud:

- vadhendage verevoolu;

- kontrollige vereliinististeemi ja juurdepdasu;

- vajadusel suurendage lulitusréhkusid.

Arteriaalse réhu akiline muutus -
Ohu sissevool? (1085)

The / high / 120

Arteriaalne rohk on oluliselt muutunud viimase arteriaalse etapi kdigus.
- kontrollige vere liini sisteemi lekete suhtes.

- Kontrollige verepumba kiirust.

- Vajadusel suurendage verepumba Kiirust.

- Vajadusel kohandage lulitusréhkusid.

SAD - mikro 6humullid vere liini
susteemis. (1086)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kui mikroskoopiliste 8humullide alarm ilmneb 3 vdi enam korda

15 minuti jooksul ja selle pdhjuseks ei ole punktid 1) voi 2), siis
vereliinisiisteem téendoliselt lekib ning see tuleb vélja vahetada (vt
kasutusjuhendi jaotist ,Protseduuri katkestamine Uhekordsete
tarvikute vahetamiseks ja protseduuri uuesti kaivitamine®).

MARKUS. Te ei pruugi tingimata mikromulle naha.
Véimalikud alarmi pdhjused

1) Jaakohk diallisaatoris ja/voi vereliinis

- Kas diallisaatoris ja vereliinististeemis on 6hku?

- Kas vereliinisiisteemis on niverdusi?

- Kas tase venoosses kambris on digesti seadistatud?

2) Suurem verevool (> 300 ml/min) kombineeritud madala tasemega
venoosses kambris

- Kas tase venoosses kambris on digesti seadistatud?
- Kas soel venoosses kambris on (osaliselt) ummistunud?

3) Leke vereliinislisteemis — alarm esineb sageli ning pdhjused 1 ja 2
saab valistada

Palun kontrollige
- patsiendi Ghendusi (kanuil voi kateeter);
- kdikide Uhenduste ja liinide tihedust;

- arteriaalset liini mikrolekete suhtes (nt vereliinisiisteemi liitekohti) -
vahetage vereliinisisteem vélja, kui tuvastate lekkeid.
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Dialog iQ Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Taseme reguleerimise test Kirjeldus
ebadnnestus (1087)

Pre / low(Hint) / 30

Taseme reguleerimise enesetest ebadnnestus.

Pdhjus

1) Vereliinisiisteemiga seotud

- Vereliinislisteem pole sisestatud venoossesse klambrisse
- Liin on valesti arteriaalse rohu anduriga thendatud

- Liin on valesti venoosse réhu anduriga thendatud

2) Masinaga seotud

- Defektne tasemete reguleerimise moodul

- Defektne venoosne klamber

- Defektne venoosse réhu andur

Jargmised sammud:

- kontrollige, et vereliinisiisteem on korrektselt paigaldatud;

- kontrollige, et koik diallsaatori vdi Luer-lukuga Ghendused on
korralikult kinni.

Markus:
tehnilise defekti korral vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Testi kordamiseks vajutage kaks korda < .
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Alarmid ja toérkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Asendusliini Ghendustest
ebadnnestus (1088)

Pre / low(Hint) / 30
The / low(Hint) / 30

Kirjeldus

Asendusliini Ghenduse enesetest ebadnnestus.

Véimalik pdhjus

1) Vereliinisiisteemiga seotud

- Asendusliin ei ole vereliinisisteemiga korrektselt ihendatud

- Vereliinislsteem pole sisestatud venoossesse klambrisse

- Liin on valesti venoosse rohu anduriga uhendatud

- DialUsaatori voi Luer-luku konnektorid pole korralikult kinnitatud
- Valesti avatud klambrid (vedelik tilgub valja)

- Valesti suletud klambrid (vedeliku vool v&i réhu Glekanne on vdimatu)
- Anduri kaitse marg

2) Masinaga seotud

- Dialiisaadi poole alarmid

- Defektne asenduspumba rullik voi mootor

- Defektne venoosne klamber

- Defektne venoosse réhu andur

Jargmised sammud:

- kontrollige, et vereliinisisteem ja asendusliin on korrektselt
paigaldatud;

- kontrollige, et koik dialisaatori voi Luer-lukuga ihendused on
korralikult kinni;

- kontrollige kdiki klambreid vereliinil ja asendusliinil;

- eemaldage vedelik anduri kaitsmest;

- oodake, kuni diallisaadipoolsed alarmid on eemaldatud.
Markus:

tehnilise defekti korral votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Testi kordamiseks vajutage kaks korda < .
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Dialog iQ

Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Vere poole test ebadnnestus
(1089)

Pre / low(Hint) / 30

Kirjeldus

Vere poole test ebadnnestus.
Voéimalik pdhjus

1) Vereliinisiisteemiga seotud

- Vereliinislisteem pole arteriaalsesse voi venoossesse klambrisse
sisestatud

- Liinid on valesti rdhuanduritega tihendatud

- Diallisaatori voi Luer-luku konnektorid pole korralikult kinnitatud
- Valesti avatud klambrid (vedelik tilgub valja)

- Valesti suletud klambrid (vedeliku vool véi réhu tlekanne on vdimatu)
- Anduri kaitse marg

- Vale POD-membraani asend

2) Masinaga seotud

- Diallisaadi poole alarmid

- Defektne vere-/asenduspumba rullik v6i mootor

- Defektne arteriaalne voi venoosne klamber

- Tasemete reguleerimise moodul ei ole korralikult kinni

- Defektsed verepoolse kiilje rdhuandurid (PA/PV/PBE)
Jargmised sammud:

- kontrollige, et vereliinisiisteem on korrektselt paigaldatud;

- kontrollige, et kdik dialisaatori voi Luer-lukuga tihendused on
korralikult kinni;

- kontrollige kdiki klambreid vereliinil;

- eemaldage vedelik anduri kaitsmest;

- oodake, kuni diallisaadipoolsed alarmid on eemaldatud.
Markus:

vajadusel seadistatakse POD-membraanid automaatselt.
Tehnilise defekti korral votke thendust tehnilise hooldusega.
Testi kordamiseks vajutage kaks korda < .
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Alarmid ja toérkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Vedelikku ei tuvastatud (1095)
Pre/low /0

Kirjeldus

Ettevalmistuse ajal ei tuvastad vereliinis vedelikku.

Voéimalik pdhjus:

- SADi kaas on avatud;

- vooliku vale asend SADis;

- arteriaalne liin ei ole asenduspordi / NaCl kotiga ihendatud.
Jargmised sammud:

- kontrollige vereliini asendit SADis;

- sulgege SADi kaas;

- kontrollige ja korrigeerige taset venoosses kambris;

- kui arteriaalne liin ei ole Uhendatud, vajutage ettevalmistamise
tihistamise nuppu ja alustage ettevalmistamist uuesti.

Booluse rohu tasakaalustus
ebadnnestus (1097)

The / low(Hint) / 120

Kirjeldus
SNCO: booluse infusiooni rohu tasakaalustus ebadnnestus.
Jargmised sammud:

- proovige uuesti;

- vajadusel deaktiveerige ajutiselt SNCO booluse manustamiseks.

Hepariinipump p6oérieb
vastassuunas (1098)

Pre /low / 30
The / high / 120
Reinf / high / 120
Dis / low / 30

Kirjeldus

Hepariinipump pddrleb vastassuunas.

Vdimalik pdhjus:

- sustla vale asend hepariinipumbas;

- defektne hepariinipump.

Jargmised sammud:

- eemaldage sustal ja sisestage see uuesti hepariinipumba sisse.
Markus:

alarmi plasimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

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, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Lahuse sisseimamine
ebadnnestus (1401)

Dis / low / 300

Kirjeldus

Lahuse sisseimamine ebadnnestus desinfitseerimise kaigus.
Jargmised sammud:

- kontrollige desinfitseerimisvahendi mahutit (tiihi?) ja imivoolikut;
- HDF Online: DF-/HDF-filtrites vdib olla 6hku.

Markus:

alarmi plUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Dialog iQ Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Temperatuuri ei saavutatud Desinfitseerimise temperatuuri ei saavutatud.

(1402) - Kui torget ei saa kinnitada, votke ihendust tehnilise hooldusega.
Dis / low / 300

Voolutoite katkemine Kirjeldus

desinfitseerimise ajal (1403) Voolutoite katkemine desinfitseerimise ajal.

All / low / 300

Jargmised sammud:
lUlitage uuesti sisse.
Markus:

kui alarm esineb sageli, votke Uihendust tehnilise hooldusega.

Juhtivus on ulatusest valjaspool Kirjeldus
(kontrollige desinfitseerimis- T tatud vale desinfit Lo
vahendit) (1756) uvastatud vale desinfitseerimisaine.

Dis / low(Hint) / 300 Jargmised sammud:

- kontrollige desinfitseerimismeetodit ja/vdi desinfitseerimisvahendit;

- katkestage kdimasolev desinfitseerimisreziim, et aine valja loputada;

- masina desinfitseerimise jatkamiseks: parast labiloputamist
taaskaivitage soovitud desinfitseerimisreziim dige
desinfitseerimisvahendiga.

Punase tuvastamise test Kirjeldus
ebadnnestus (1757)

Punase detektori usaldusvaarsuse test ebadnnestus imbritseva
All/ low(Hint) / 120 valguse tuvastamise tottu.

Vdimalik podhjus:

- SADi kaas on avatud.

Jargmised sammud:

sulgege kaas.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

SAD viga - impulsi intervall (SUP) | Kirjeldus

(1761) Jarelevaataja alarm: SAD hairitud (impulsi intervall). Ohu jalgimine
Pre / low(Hint) / 120 pole véimalik!

The / low(Hint) / 120 o

Reinf / low(Hint) / 120 Voéimalik pdhjus:

tehniline probleem SADiga.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: eemaldage SADist vereliin;
- kinnitage alarm;

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Dialog iQ

Alarm (ID)

aeg [sekundit]

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise

Pdhjus ja lahendused

(1762)

Pre / low(Hint) / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

SAD viga - laadimisaeg (SUP)

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: SAD hairitud (laadimisaeg). Ohu jélgimine pole
voimalik!

Vdimalik pdhjus:

tehniline probleem SADiga.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: eemaldage SADist vereliin;
- kinnitage alarm;

Mérkus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

(1763)

Pre / low(Hint) / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

SAD viga - US impulsid (SUP)

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: SAD hairitud (US-stiimul). Ohu jélgimine pole
voimalik!

Vdimalik pdhjus:

tehniline probleem SADiga.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: eemaldage SADist vereliin;
- kinnitage alarm;

Markus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

SAD - tdendosuse test (SUP)
(1764)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: SADi usaldusvaéarsuse test ebadnnestus. Ohu
jalgimine pole véimalik.

Vdimalik pdhjus:

- 6hutuvastuskanalite olekud on erinevad.
Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: eemaldage SADist vereliin;
- ravi ajal: kinnitage alarm.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme korduskatse
jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

SAD - tdendosuse test (1765)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

SADi usaldusvaarsuse test ebadnnestus.

Voéimalik pdhjus:

- 6hutuvastuskanalite olekud on erinevad;

- ettevalmistuse ajal: viimase 24 tunni jooksul ei ole tuvastatud dhku;

- ettevalmistuse ajal: alates masina sisselllitamisest ei ole tuvastatud
Ohku.

Jargmised sammud:
eemaldage SADilt Ghekordne tarvik.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme korduskatse
jarel, votke thendust tehnilise hooldusega.

Punase detektori
tdéendosuskontroll (SUP) (1766)

All / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Punast detektorit kontrollitakse tdendosuse suhtes.

- kui alarmi ei saa tlhistada, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Punase det. téendosuskontroll -
Umbritsev valgus (SUP) (1767)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: punast detektorit kontrollitakse usaldusvaarsuse
suhtes.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme korduskatse
jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Kontsentraadi segamise suhe
(SUP) (1768)

Pre/low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: probleem kontsentraadi segamise suhtega.
Véimalik pdhjus:

Uhendatud on vale happe/atsetaadi kontsentraat.

Jargmised sammud:

Uhendage 6ige happe/atsetaadi kontsentraat.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja toérkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

SAD mikro-ohumullid vere liini
stisteemis (SUP) (1769)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kui mikroskoopiliste humullide alarm ilmneb 3 véi enam korda

15 minuti jooksul ja selle pdhjuseks ei ole punktid 1) voi 2), siis
vereliinististeem tdendoliselt lekib ning see tuleb vélja vahetada (vt
kasutusjuhendi jaotist ,Protseduuri katkestamine tGhekordsete
tarvikute vahetamiseks ja protseduuri uuesti kaivitamine®).

MARKUS. Te ei pruugi tingimata mikromulle naha.
Véimalikud alarmi pdhjused

1) Ja&kdhk dialusaatoris ja/vdi vereliinis

- Kas diallsaatoris ja vereliinisisteemis on 6hku?

- Kas vereliinisiisteemis on niverdusi?

- Kas tase venoosses kambris on digesti seadistatud?

2) Suurem verevool (> 300 ml/min) kombineeritud madala tasemega
venoosses kambris

- Kas tase venoosses kambris on digesti seadistatud?
- Kas sbel venoosses kambris on (osaliselt) ummistunud?

3) Leke vereliinisiisteemis — alarm esineb sageli ning pohjused 1 ja 2
saab valistada

Palun kontrollige
- patsiendi Ghendusi (kanldl voi kateeter);
- kdikide Uhenduste ja liinide tihedust;

- arteriaalset liini mikrolekete suhtes (nt vereliinisiisteemi liitekohti) —
vahetage vereliin valja, kui tuvastate lekkeid.

Sisestage vooliku segment
verepumpa (1770)

All/low / 30

Kirjeldus

Sisestage voolikusegment verepumpa, et verepumba saaks kaivitada.
Vdimalik pdhjus:

- voolikusegment on puudu;

- voolikusegmenti ei tuvastatud.

Jargmised sammud:

sisestage voolikusegment.

Sisestage vooliku segment
asepumpa (1771)

All /low / 30

Kirjeldus

Sisestage voolikusegment asenduspumpa, et asenduspumba saaks
kaivitada.

Voimalik pdhjus:

- voolikusegment on puudu;

- voolikusegmenti ei tuvastatud.
Jargmised sammud:

sisestage voolikusegment.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Kérge DF rdhk (SUP) (1772)

Pre/low /0
The/low /0

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: tuvastatud kérge réhk dialtilisivedeliku filtris.
Voimalik pohjus:

dialtidsivedeliku filtri membraan on blokeeritud.

Jargmised sammud:

- tehke masinale katlakivieemaldus;

- viige vajadusel labi termiline desinfitseerimine sidrunhappega;

- vajadusel vahetage DF-filter vélja.

Punane detektor tuvastab
Umbritsevat valgust (SUP) (1775)

Pre /low /120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: punase detektor tuvastab Umbritsevat valgust
rohkem kui 30 sekundit.

Vaéimalik pbhjus:

punase detektorit hairib Umbritsev valgus.

Jargmised sammud:

avage turvadhudetektori kaas ja paigaldage venoosne vereliin uuesti.
Markus:

alarmi pusimisel votke thendust tehnilise hooldusega.

Asendusvool puudub vai on liiga
vaike (SUP) (1776)

The /low /120

Jarelvaataja alarm:
Online asenduspumba vool on soovitud voolust 70 % voérra madalam.

- Kui alarmi ei saa tlhistada, vdtke Gihendust 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 - 16peta
dialuts (1826)

The /low / 120

PFV enesetest ebadnnestus.
- Tehniline defekt, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Veri tuvastatud ettevalmistamise/
desinfitseerimise ajal (1831)

Pre / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Véljaspool ravietappi tuvastati veri.
Vdimalik pohjus:

patsient Ghendati valjaspool ravi etappi.
Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: kui patsient on tihendatud, vajutage ,Uhenda
patsient®. Kui see pole véimalik, ihendage patsient lahti, kdrvaldage
vereliinislisteem ja tuhistage ettevalmistus;

- diallisaatori tiihjendamise voi desinfitseerimise ajal: eemaldage
SADist venoosne liin.

356 IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02/09.2020




Alarmid ja toérkeotsing Dialog iQ

Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Lekkandur tuvastab vedelikku Kirjeldus

(SUP) (1835) Jarelevaataja alarm: lekkandur on tuvastanud vedelikku > 400 mi

Pre /low / 30 (vesi, kontsentraat voi veri).
The / high / 120 R
Reinf / high / 120 Véimalik pdhjus:

- leke kehavalises slisteemis kehva véi puuduva tGihenduse voi
purunemise téttu;

- leke hiidraulikastisteemist nt purunemise téttu;

- dialUsaatori voi DF-filtri liitmikud pole korralikult Ghendatud;

- kontsentraadi vdi flsioloogilise lahuse mahaloksumine;

- tehniline anduri defekt.

Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinististeemi ja Ghendusi lekete suhtes (vere kadu?);
- kontrollige dialiisaatori ja DF-filtri liitmikke;

- tihjendage pesas olev siivis (nt suure ststla véi svammi abil) ja
puhastage see.

Markus:

votke Uhendust tehnilise hooldusega, kui vedelik valjub
seadmesisesest hudraulikastUsteemist (sellisel juhul Ghendage masin
lahti veetoitest).

Ettevalmistuse ajal tuvastati dhu Ettevalmistusel dhu valjaloputamisel tuvastati veri.

valjaloputuse kaigus veri (1836) Kui patsient on ettevalmistuse ajal ekslikult Ghendatud, jargige alarmi

Pre / low(Hint) / 120 hipikaknas toodud juhiseid, et loputada venoosne liin ja jatkata
patsiendi Uhendamisega:

- Uhendage venoosne liin koti kilge.

Tahelepanu: arge kunagi ihendage sellises olukorras venoosset liini
patsiendi kilge.

- Sulguge jaakide port (kui see on avatud).

Kuna veri ja 6hk on sisenenud venoossesse liini, tuleb venoosne liin
kotti loputada.

Kui alarmi pohjuseks ei ole patsiendi enneaegne ihendamine,
tihistage ettevalmistus ja alustage uuesti.

Pange tahele.

Tase venoosses kambris tuleb seadistada korrektselt, et valtida
6hualarme ettevalmistuse 16pus.

Patsiendi ihendamise nuppu tuleb vajutada enne liini Ghendamist
patsiendiga.

Enne venoosse liini Ghendamist patsiendiga kontrollige liini korrektse
eeltaitmise suhtes.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Veri tuvastatud ettevalmistamise/
desinfitseerimise ajal. (SUP)
(1837)

Pre /low /120
Reinf /low / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: veri tuvastatud valjaspool ravi etappi.
Voimalik pohjus:

patsient Uhendati valjaspool ravi etappi.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: kui patsient on ihendatud, vajutage ,Uhenda
patsient®. Kui see pole véimalik, ihendage patsient lahti, kdrvaldage
vereliinislisteem ja tuhistage ettevalmistus;

- dialisaatori tihjendamise voi desinfitseerimise ajal: eemaldage
SADist venoosne liin.

Tegelik verevool < 70 %
seadistatud verevoolust (SUP)
(1838)

The /low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: tegelik verevool on ile 30 % madalam
seadistatud verevoolust.

Vdimalik pohjus:

probleem patsiendi vaskulaarse juurdepaasuga.
Jargmised sammud:

- kontrollige patsiendi juurdepaasu;

- alandage verevoolu;

- SNCO ajal: alandage faasi mahtu ja vajadusel suurendage
[Ulitusréhkusid.

Sideviga (SUP) (1839)
All / low /120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: kommunikatsiooniviga kontroll- ja kaitseslisteemi
vahel.

Jargmised sammud:

taaskaivitage seade.

Markus:

alarmi psimisel votke thendust tehnilise hooldusega.

Asendusvool liiga suur (SUP)
(1842)

Pre / low(Hint) / 0
The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: asendusvool on liiga kdrge.
Véimalik pdhjus:

- asendusvool on soovitud asendusvoolust 30 % kdrgem;
- asendusvool on seadistatud DF-voolust kdrgem.
Jargmised sammud:

vahendage asendusvoolu.

Markus:

alarmi pusimisel vbtke thendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja toérkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Ajutine kommunikatsiooni-
probleem (1852)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Ajutine sideprobleem — masin on patsiendi jaoks ohutul reziimil.
Véimalik pdhjus:

- andmeedastus diallldsimasinas on hairitud.

Jargmised sammud:

- kinnitage alarm;

- kui alarmi ei ole véimalik kinnitada, IUlitage masin valja ja uuesti sisse
(masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku);

- kontrollige uuesti kdiki maaratud raviparameetreid, kui jatkate ravi;
- kui ravi ei ole véimalik jatkata, tagastage veri hoova abil kasitsi.
Markus:

kui alarm esineb sageli, votke thendust tehnilise hooldusega.

Ajutine kommunikatsiooni-
probleem (1853)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Ajutine sideprobleem — masin on patsiendi jaoks ohutul reziimil.
Vdimalik pdhjus:

- andmeedastus diallUsimasinas on hairitud.

Jargmised sammud:

- kinnitage alarm;

- kui alarmi ei ole véimalik kinnitada, lllitage masin vélja ja uuesti sisse
(masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku);

- kontrollige uuesti kdiki maaratud raviparameetreid, kui jatkate ravi;
- kui ravi ei ole vdimalik jatkata, tagastage veri hoova abil kasitsi.
Mérkus:

kui alarm esineb sageli, vdtke uhendust tehnilise hooldusega.

Jaakide pordis ei tuvastatud
Uhtegi liini (1854)

Pre /low / 30

Kirjeldus

Masin pole venoosse vereliini Ghendust jaakide pordiga tuvastanud.
Voéimalik pohjus:

- venoosne liin ei ole jaddkide pordiga (sinine) thendatud vdi on valesti
Uhendatud;

- venoosse vereliini klamber on suletud;

- venoosse liini pikenduse klamber venoosses kambris on avatud;
- dialUsaatori henduse leke (nt diallisaatori liitmikud);

- leke vereliinististeemis.

Jargmised sammud:

- Uhendage venoosne liin korrektselt jadkide pordiga (sinine);

- avage venoosse vereliini klamber;

- sulgege venoosse liini pikenduse klamber venoosses kambris;

- kontrollige diallisaatori Ghendusi (nt dialiisaatori liitmikud);

- kontrollige, et vereliinististeem on korralikult kinni.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Eeltaitmisel tuvastati 6hk (1855)

Pre /low / 30
Dis / low / 30

Kirjeldus

Vereliinides tuvastati 6hk, kuigi enam kui 50 % eeltaditmise mahust
manustati.

Vdimalik pdhjus:

- SADi kaas on avatud;

- vooliku vale asend SADis;

- arteriaalne liin ei ole asenduspordi / NaCl kotiga Ghendatud;
- vereliin ei ole korralikult kinni.

Jargmised sammud:

- kontrollige vereliini asendit SADis;

- sulgege SADi kaas;

- kontrollige vereliinististeemi 6hu sissepaéasu suhtes;

- kui arteriaalne liin ei ole Ghendatud, vajutage ettevalmistamise
tihistamise nuppu ja alustage ettevalmistamist uuesti.

Sisestusandmed pole ihtsed
(1856)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Sisteemi ohutusega seotud andmete (SRI) kontrollimine
ebadnnestus.

Jargmised sammud:
kontrollige andmeid ja korrake andmete sisestamist.
Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Desinfitseerimise klapp avatud
(1857)

Dis / low / 300

Kirjeldus

Desinfitseerimisklapp ei sulgunud desinfitseerimise ajal.
Jargmised sammud:

lilitage masin vélja ja taaskaivitage desinfitseerimine.
Markus:

alarmi pusimisel vbtke thendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kiiruse korvalekalle
(1858)

Pre /low / 30
Dis / low / 30

Kirjeldus

Tegelik verepumba kiirus erineb ndutavast verepumba kiirusest.
Véimalik pdhjus:

valesti paigaldatud verepumba rullik.

Jargmised sammud:

- kontrollige, kas verepumba rullik on digesti paigutatud.
Markus:

alarmi pisimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja toérkeotsing

Dialog iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Keemilise desinfitseerimisvahendi
véljaloputamine pole véimalik
(1860)

Dis / low / 300

Kirjeldus

Keemilise desinfitseerimisvahendi valjaloputamine kéikidest
vooluslisteemi osadest pole véimalik — tehniline probleem.

Jargmised sammud:

toiminguid pole tarvis.

Mérkus:

alarmi pusimisel votke Gihendust tehnilise hooldusega.

Punase detektori
tdéendosuskontroll (1862)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Punase detektori signaali usaldusvaarsuse kontroll.
Jargmised sammud:

toiminguid pole tarvis.

Markus:

alarmi plUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Hepariini kiirus liiga suur (1864)
The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Tegelik hepariinikiirus on 10 % suurem kui seadistatud kiirus.
Jargmised sammud:

- kontrollige seadistuste digsust (kiirus ja sustla valik);

- eemaldage sustal ja paigaldage see uuesti.

Markus:

alarmi plasimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Tsentraalne kontsentraadi
pealevool hairitud (1865)

Pre /low / 30
The / low / 300
Reinf / low / 300

Kirjeldus

Tuvastatud on tsentraalse kontsentraadi pealevoolu katkestus, madal
tsentraalse kontsentraadi pealevoolu réhk.

Vdimalik pdhjus:

- voolikute mehaaniline ummistus;

- vale/kehv seinatihendus;

- tsentraalse kontsentraadi etteandeseadme poolt pdhjustatud haire.
Jargmised sammud:

- kontrollige kontsentraadi voolikuid ja seinalihendust;

- kontrollige tsentraalset kontsentraadi pealevoolu.

Markus:

alarmi plUsimisel vbétke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Ettevalmistusel 6hu
valjaloputamise ajal tuvastati veri
(SUP) (1869)

Pre /low /120

Ettevalmistusel 6hu valjaloputamise kaigus tuvastati veri.

Kui patsient on ettevalmistuse ajal ekslikult Ghendatud, jargige alarmi
hipikaknas toodud juhiseid, et loputada venoosne liin ja jatkata
patsiendi Uhendamisega:

- Uhendage venoosne liin koti kilge.

Tahelepanu: arge kunagi ihendage sellises olukorras venoosset liini
patsiendi kilge.

- Sulgege jaakide port (kui see on avatud).

Kuna veri ja 6hk on sisenenud venoossesse liini, tuleb venoosne liin
kotti loputada.

Kui alarmi po&hjuseks ei ole patsiendi enneaegne Uhendamine,
tihistage ettevalmistus ja alustage uuesti.

Pange tahele.

Tase venoosses kambris tuleb seadistada korrektselt, et valtida
ohualarme ettevalmistuse I6pus.

Patsiendi iGhendamise nuppu tuleb vajutada enne liini Gthendamist
patsiendiga.

Enne venoosse liini thendamist patsiendiga kontrollige liini korrektse
eeltditmise suhtes

Voolutoite katkestus > 1 tunni
ettevalmistamise kaigus (1873)

Pre/low /0
Dis/low /0

Kirjeldus

Voolutoite katkestus rohkem kui 1 tunni jooksul ettevalmistamise
kaigus.

Jargmised sammud:

- korrake ettevalmistamist ja eeltaitmist.

Ettevalmistamisel patsient
Uhendatud? (1878)

Pre /low /120

Kirjeldus

Ettevalmistamisel patsient GUhendatud.

Vaéimalik pohjus:

verepump taaskaivitati parast eeltaitmist voi tsirkulatsiooni ajal.
Jargmised sammud:

- kui patsient on juba tihendatud, vajutage ,Uhenda patsient*;

- kui patsient ei ole Ghendatud, kinnitage alarm.

Markus:

alarm aktiveeritakse uuesti parast tdiendavat 360 ml eeltaitmismahtu.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Bikarbonaadi lisamise suhe
(SUP) (1950)

Pre /low/0
The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: bikarbonaadi segamise suhe on hairunud.
Voéimalik pdhjus:

- Uhendatud on vale bikarbonaadi kontsentraat;

- bikarbonaadi kassett on peaaegu tuhi.

Jargmised sammud:

- Uhendage 0ige bikarbonaadi kontsentraat;

- vahetage bikarbonaadi kassett vélja.

Mérkus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

L&plik juhtivuslimiit (SUP) (1951)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: I6plik juhtivus kaldub seadistatud vaartusest
enam kui 5 % korvale.

Vdimalik pdhjus:

- vale happe/atsetaadi kontsentraat;

- 6hu sisenemine enne juhtivusandurit.
Jargmised sammud:

kontrollige kontsentraati.

Markus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liiga kérge (SUP)
(1952)
Pre /low /0

The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jéarelevaataja alarm: diallusivedeliku temperatuur on liiga korge.
Voéimalik pdhjus:

temperatuur kérgem kui 41 °C.

Markus:

masin Uritab seadistada korrektset temperatuuri.

Alarmi pusimisel votke thendust tehnilise hooldusega.

Max UF kiirus dletatud (SUP)
(1953)

The /low /120

Jarelvaataja alarm:
Ultrafiltratsiooni kiirus uletab valitud limiiti (max 4000 ml/h).

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Dialog iQ Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Vereleke (SUP) (1955) Kirjeldus

Pre /low /0 Jarelevaataja alarm: verelekke andur on tuvastanud vere.
The / low(Hint) / 120 T

Reinf / low(Hint) / 120 Voéimalik pdhjus:

- veri diallsaadi poolel dialisaatori lekke t6ttu;
- andur on maardunud véi muu tehniline probleem.
Jargmised sammud:

kontrollige dialUsaatorit siimaga nahtavate lekete suhtes ja vajadusel
vahetage see vélja.

Markus:

alarmi pusimisel vétke thendust tehnilise hooldusega.

Venoosse rohu Glalimiit (SUP) Kirjeldus

(1956) Jarelevaataja alarm: venoosne rohk (PV) lletab Glemist piirvaartust.
Pre / low / 30 . ) o

The / low(Hint) / 120 Véimalik pdhjus:

Reinf / low(Hint) / 120 - venoosne liin on niverdunud;

- suletud klambrid venoossel liinil;

- ravi ajal: venoosne ndel on valesti paigutatud;

- ravi ajal: venoosses kambris on tekkinud hilve;
- ravi ajal: PV max piirvaartus liiga madal;

- ravil ajal: PV dlemine A liiga madal;

- ravi ajal: verevool liiga kdrge.

Jargmised sammud:

- kontrollige venoosset liini niverdumise suhtes;

- avage klambrid venoossel liinil;

- ravi ajal: kontrollige venoosse ndela asendit;

- ravi ajal: muutke antikoagulatsiooni vastavalt arsti ettekirjutusele;
- ravi ajal: suurendage PV max piirvaartust;

- ravil ajal: suurendage PV Ulemist A;

- ravi ajal: vahendage vajadusel verevoolu.
Markus:

parast alarmi kinnitamist jalgige verepumba taaskaivitamist.

Verepump seisab (SUP) (1957) Jarelvaataja alarm:

The / medium / 120 Verepump on olnud seisatud rohkem kui 1 minuti jooksul.
Reinf / medium / 120
Véimalik vere hiiibimine!

- Kaivitage verepump.
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Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

SAD o6hk stisteemis (SUP) (1958) | Kirjeldus

Pre /low / 120 Jérelevaataja alarm: SAD on tuvastanud &hu vereliinisisteemis.
The / low(Hint) / 120 o
Reinf / low(Hint) / 120 Véimalik pdhjus:

- vereliinisisteem on valesti seadistatud,;

- defektne vereliinisisteem;

- Luer-lukuga Uhendused on lahtised;

- 6hk turvadhudetektoris.

Jargmised sammud:

- kontrollige, kas vereliinisisteem on digesti seadistatud,;
- kontrollige vereliinististeemi lekete suhtes;

- kontrollige ja kinnitage kdik Luer-lukuga Uhendused;

- jargige juhiseid 6hu eemaldamiseks / taseme seadistamiseks
venoosses kambris.

Venoosse rohu alalimiit (SUP) Kirjeldus

(1959) Jarelevaataja alarm: venoosne réhk (PV) on langenud alla alumise
Pre /low / 30 piirvaartuse.

The / high / 120 o

Reinf / high / 120 Véimalik pdhjus:

- ettevalmistuse ajal: venoosse réhu anduriga on Ghendatud vale liin;
- ravi ajal: venoosse néela lahtiihendamine;

- ravi ajal: verevool on liiga madal,

- ravil ajal: PV alumine A liiga madal.

Jargmised sammud:

- ettevalmistuse ajal: Uhendage venoosse réhu anduriga dige liin;
- ravi ajal: kontrollige venoosse ndela asendit;

- ravi ajal: suurendage/reguleerige verevoolu;

- ravil ajal: suurendage PV alumist A.

Markus:

parast alarmi kinnitamist jalgige verepumba taaskaivitamist.

Susteemi viga jarelvaatajas Jarelvaataja alarm:
(1960)

All/ high /120

Kontrollerilt ei saadud andmeid.
- Proovige taaskaivitada.
- Votke thendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

SAD testi viga (SUP) (1961)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: tsiikliline SADi test ebadnnestus. Ohu jalgimine
pole voimalik.

Vdimalik pdhjus:

SADi tehniline defekt.

Jargmised sammud:

ravi ajal: GUhendage patsient lahti.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

SAD kalibreerimisviga (SUP)
(1962)

Pre /low /0
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: SADi kalibreerimise viga. Ohu jalgimine pole
voimalik.

Voimalik pohjus:

SADi tehniline defekt.

Jargmised sammud:

proovige masinat taaskaivitada.

Markus:

alarmi pusimisel vétke thendust tehnilise hooldusega.

Delta PV alalimiit (SUP) (1963)
The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: venoosse rohu lubatud vahemik (delta PV) liiga
vaike etapi mahu jalgimiseks Gihe ndela reziimil.

Jargmised sammud:

- suurendage vahemikku.

Kontsentraadi pumba vale suund
vGi kinnijaamine (1964)

Sel/low /120

Pre /low /120

The /low /12

Reinf /low / 120

Dis /low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: kontsentraadipump p&drleb vales suunas vdi on
kinni jaanud.

Voimalik pohjus:

- tuvastati kontsentraadipumba p&érlemine vales suunas;

- kontsentraadipump on kinni jaanud.

Jargmised sammud:

kinnitage alarm.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

UF mabht Uletatud (SUP) (1966)

The / low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: UFi maht on saavutatud.
Jargmised sammud:

- |dpetage ravi;

- kontrollige patsiendi kaalu.
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Dialog

iQ

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Desinfitseerimisvahendi klapp
avatud (SUP) (1967)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: desinfitseerimisklapp on avatud.
Jargmised sammud:

- kinnitage alarm;

- kui kinnitamine ei ole vdimalik, taaskaivitage masin.
Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Ohutusandmed pole kinnitatud
(SUP) (1968)

The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: ohutusandmed on jarelevaataja poolt
kinnitamata.

Jargmised sammud:
korrake andmete kinnitamist parast ihe parameetri muutmist.
Mérkus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Kaivita ilma enesetestita (SUP)
(1969)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: masina kaivitus ilma enesetestita.
Jargmised sammud:

proovige seadet taaskaivitada.

Markus:

kui alarm esineb sageli, votke Gihendust tehnilise hooldusega.

Sisemalu térge (SUP) (1970)
All / low(Hint) / 120

Kirjeldus
Jarelevaataja alarm: anduri andmed salvestati valesti.
Jargmised sammud:

- lllitage masin valja ja uuesti sisse
(masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku);

- kontrollige uuesti kdiki maaratud raviparameetreid, kui jatkate ravi;.

- kui ravi ei ole vGimalik jatkata, tagastage veri hoova abil kasitsi.
Markus:

kui alarm esineb sageli, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Riistvara viga RAM/ROM (SUP)
(1971)

All / low(Hint) / 120

Kirjeldus
Jarelevaataja alarm: RAMi/ROMi test tuvastas vea.
Jargmised sammud:

- lUlitage masin vélja ja uuesti sisse
(masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku);

- kontrollige uuesti kdiki maaratud raviparameetreid, kui jatkate ravi;.

- kui ravi ei ole vGimalik jatkata, tagastage veri hoova abil kasitsi.
Markus:

kui alarm esineb sageli, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Dialog iQ Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID) Pdhjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

SN etapi maht > 100 ml (SUP) Kirjeldus
(1972)

The / high /120

Jarelevaataja alarm: etapi maht on tle 100 ml.
Voimalik pohjus:

- 6hu sissevool/leke vereliinisiisteemis;

- verepumba kiirus on liiga madal;

- kontrollréhud on liiga kdrged;

- vereliin pole sisestatud arteriaalsesse klambrisse.
Jargmised sammud:

- kontrollige vereliinisisteemi lekete suhtes;

- suurendage verevoolu;

- vajadusel vahendage lUlitusréhkusid;

- vajaduse korral sisestage vereliin arteriaalsesse klambrisse.

Pdhietapi muutmise viga (SUP) Kirjeldus
(1973)

All / low(Hint) / 120

Jérelevaataja alarm: peamise etapi muutusega seotud viga.
Jargmised sammud:

taaskaivitage seade.

Markus:

kui alarm esineb sageli, vdtke Uhendust tehnilise hooldusega.

Tsentraalse kontsentraadi Kirjeldus

E)galg;/?%%lj)applde talitlushaire Jarelevaataja alarm: tsentraalse kontsentraadi pealevoolu (CCS) klapi
viga — véimalik tagasivool CCS-i.

Sel/low /120 . .

Pre / low / 120 Jargmised sammud:

The / low / 120
Reinf /low / 120

Dis / low / 120 - kinnitage alarm;

- valige kontsentraadi allikaks mahuti;

- kui kinnitamine ei ole véimalik, taaskaivitage masin.
Markus:

alarmi pusimisel votke thendust tehnilise hooldusega.

DF-vool hairitud (SUP) (1975) Kirjeldus

The /low /120 Tuvastati tasakaalukambrite klappide ootamatu asend.
Véimalik pdhjus:

korrektne dialltsivedeliku vool ei ole véimalik.
Jargmised sammud:

- kinnitage alarm;

- kui kinnitamine ei ole véimalik, taaskaivitage masin.
Markus:

alarmi pusimisel vbtke thendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Arteriaalne rohk - alalimiit (SUP)
(1976)

Pre /low / 30
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: arteriaalne réhk (PA) on langenud alla alumise
piirvaartuse.

Vdimalik pdhjus:

- arteriaalne liin on niverdunud;

- suletud klambrid arteriaalsel liinil;

- ravi ajal: nGel on valesti paigutatud;

- ravi ajal: verevool liiga kérge.

Jargmised sammud:

- kontrollige arteriaalset liini niverdumise suhtes;
- avage arteriaalse liini klambrid;

- ravi ajal: kontrollige ndela asukohta;

- ravi ajal: vdhendage vajadusel verevoolu;

- ravi ajal: vajadusel suurendage PA rohku, avades arteriaalse
turvaklambri kasitsi.

Markus:

parast alarmi kinnitamist tagage piisav verevarustus verepumba
kaivitamisel.

Bikarobnaadi pumba vale suund
vOi see jaab kinni (SUP) (1977)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low /120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: bikarbonaadi pump p&drleb vales suunas vai on
kinni jaanud.

Voéimalik pohjus:

- tuvastati bikarbonaadi pumba pd6rlemine vales suunas;

- bikarbonaadi pump on kinni jaanud.

Jargmised sammud:

kinnitage alarm.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

UFi pump pddrleb tagurpidi voi
jaab kinni (SUP) (1979)

Sel /low /120
Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: ultrafiltratsioonipump po6rleb vales suunas vdi on
kinni jaanud.

Voéimalik pohjus:

- tuvastati ultrafiltratsioonipumba p&d6rlemine vales suunas;

- ultrafiltratsioonipump on kinni jaanud.

Jargmised sammud:

kinnitage alarm.

Markus:

alarmi pusimisel votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Temperatuur liiga madal (SUP)
(1980)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf /low / 120

Kirjeldus

Jéarelevaataja alarm: dialtUsivedeliku temperatuur on liga madal.
Véimalik pdhjus:

temperatuur madalam kui 33,5 °C.

Markus:

masin Uritab seadistada korrektset temperatuuri.

Alarmi pusimisel votke thendust tehnilise hooldusega.

Uhenda patsient: vere maht
> 400 ml (2014)

The / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: veremaht patsiendi Ghendamisel > 400 ml.
Véimalik pdhjus:

verepumba pddrlemise korvalekalle.

Jargmised sammud:

kontrollige edastatavat veremahtu patsiendi thendamisel.

Max reinfusiooni maht vdi aeg
saavutatud (2015)

Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: jarelevaataja on tuvastanud kdrvalekalde
verepumba p6oérlemises.

Voimalik pohjus:

- reinfusiooni maht on Gle 360 ml;

- reinfusiooniks ettendhtud aeg lletati (Ule 310 sekundi);
- voolukatkestus.

Jargmised sammud:

- 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

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm:

jarelevaataja on tuvastanud liiga suure booluse mahu.
Jargmised sammud:

lulitage boolus valja.

Markus:

alarmi pusimisel vbtke thendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Asendus.: kontrollige Ghendusi ja
pingutatust (2017)

The / low(Hint) / 120

Kirjeldus
Jarelevaataja alarm:

asendusliini enesetest jaeti vahele asendusliini hilise sisestamise voi
vahetamise tottu.

Jargmised sammud:
- tagage, et asendusliin on ette valmistatud ja 6huvaba;

- kontrollige, et asendusliini ihendused asenduspordi ning eel-/
jarellahjenduse konnektoriga on korrektsed ja tugevalt kinni;

- kinnitage alarm;

- kui alarmi ei saa kinnitada isegi siis, kui asenduspump on jéudnud
keermestatud asendisse, eemaldage pumbasegment
asenduspumbast ja sisestage see uuesti.

Markused:

- kuni asenduspump t66tab keermestatud asendis, voib alarm uuesti
esineda;

- alarmi pusimisel votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Jaakide pordi klapp avatud (SUP)
(2018)

The /low /120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Jaakide pordi klapp (VSAA) on avatud.
- Sulgege jaakide port.

- Kui jadkide port on suletud ja alarm pusib, votke (hendust tehnilise
hooldusega.

SAD vool liiga suur (SUP) (2019)

Pre / low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: tuvastati verevool labi SADi, mis on liiga korge.
Vdimalik pdhjus:

verevool labi SADi on liiga suur.

Jargmised sammud:

- vahendage verevoolu;

- vdhendage asendusvoolu.

Markus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Asenduspump aktiveeritud (SUP)
(2020)

Pre / low / 120
The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: asenduspump on p6érelnud, kui VSAE oli
suletud.

Vdimalik pdhjus:
tehniline defekt.
Jargmised sammud:
kinnitage alarm.
Mérkus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

HDFO: klapid VSB/VSAA/NVSAE
avatud (SUP) (2021)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf /low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: VSB klapp avati samaaegselt VSAE/VSAA
klapiga.

Vdimalik pohjus:

tehniline defekt.

Jargmised sammud:

teostage desinfitseerimine.

Markus:

alarmi pusimisel vétke thendust tehnilise hooldusega.

HDFO: klapp VBE avatud (SUP)
(2022)

Sel/low /120
Pre /low / 120
The / low / 120
Reinf /low / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: VBE klapp on avatud. HDF Online’i dialilis pole
voimalik.

Voéimalik pohjus:

tehniline defekt.

Jargmised sammud:

kinnitage alarm.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

HDFO: DF stisteemi pole
loputatud (SUP) (2023)

Pre/low /0
The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: dialUsaadi poolt ei ole piisavalt loputatud.
Vaéimalik pohjus:

tehniline defekt.

Jargmised sammud:

kinnitage alarm.

Markus:

alarmi pisimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Hepariinipumba voolusuund vale
(SUP) (2024)

Pre / low / 120

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis / low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: hepariinipumba voolusuund on vale.
Vdimalik pohjus:

tuvastati hepariinipumba p66rlemine vales suunas.
Jargmised sammud:

- eemaldage sustal ja paigaldage see uuesti;

- kinnitage alarm;

Markus:

alarmi pisimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Booluse maht > 450 ml (2025)
The / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
infusiooni booluse maht on Uletanud maksimumvaartust 450 ml.
- Peatage boolus.

- Kui alarm kordub, votke Uhendust 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-/mé6édavooluklapi viga
(SUP) (2027)

The /low / 120
Reinf / low / 120

Jarelvaataja alarm:
Peavoolu-/mé6édavooluklapi viga.

- kui alarmi ei saa tihistada, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verepump t66tab (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 vahemik Uletatud
(SUP) (2029)

Pre /low / 120
The /low / 120
Reinf / low / 120

Kirjeldus

Jérelevaataja alarm: slisteemi ohutusega seotud andmete (SRI)
kontroll tuvastas, et ndutavad ohutusandmed on vahemikust véljas.

Jargmised sammud:

- vaadake Ule seadistused ja vajadusel korrigeerige neid;
- korrake ohutusega seotud andmete kontrolli.

Markus:

alarmi pUsimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Verepumba vale suund (2030)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Arteriaalne verepump p&drleb tagasisuunas.
- Kui alarm pusib, vétke Uhendust 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

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: ks riistvara klahvidest on kinni kiilunud.
Vdimalik pdhjus:

- < -klahvi vajutati kauem kui 15 sekundit;

- +/- klahvi vajutati kauem kui 30 sekundit.

Jargmised sammud:

- vabastage < -klahv;

- vabastage +/- klahv.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarmid ja térkeotsing

Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Sisestusandmed kehtetud (SUP)
(2037)

Pre /low / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: ettevalmistuse kaigus on leitud Nexadia
alamekraanilt kehtetud andmed.

Vdimalik pdhjus:

Nexadiast on saadud kehtetud andmed.
Jargmised sammud:

- sisestage patsiendikaart uuesti;

- veenduge, et valitud on 6ige patsient.

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 8huseparaatori klapp
(SUP) (2040)

The /low /120

Jarelvaataja alarm:
Ohuseparaatori klapi VLA tehniline defekt.
- Kui alarm kordub, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Arteriaalse rohu jalgimisviga
(SUP) (2041)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: masin ei suuda tuvastada piisavat arteriaalse
réhu pulseerimist.

Véimalik pdhjus:

- kui kasutatakse vereliini koos PA rohku reguleerivate
membraanidega (POD), on membraan Uhele kiiljele kleepunud;

- kui kasutatakse vereliini PA kambriga, on kambri tase liiga korge;
- vedelik vai veri rdhu jalgimisliinis ja marg hidrofoobne filter.
Jargmised sammud:

- kui kasutatakse vereliini koos PA réhku reguleerivate
membraanidega (POD), reguleerige membraani asendit dhuga
taidetud sustla abil;

- kui kasutatakse vereliini PA kambriga, seadistage tasemed digesti
taseme reguleerimise funktsiooni abil;

- kontrollige, et hiidrofoobsed filtrid oleksid vedeliku- ja verevabad;

- vajadusel eemaldage d6huga taidetud sistla abil hiidrofoobsest filtrist
vedelik vdi veri. Veenduge, et veri ei ole padsenud masinasse.

Markus:

kui veri on paasenud masinasse, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Klapi asendi taseme
reguleerimine (SUP) (2042)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Tuvastatud taseme reguleerimise klapi vale asend.
- Vétke Uihendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

aeg [sekundit]

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise

Pdhjus ja lahendused

Venoosse rohu jalgimisviga
(SUP) (2043)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: masin ei suuda tuvastada piisavat venoosse réhu
pulseerimist.

Vdimalik pdhjus:

- kambri tase on liiga kdrge;

- vedelik voi veri rohujalgimisliinis voi marg hiidrofoobne filter.
Jargmised sammud:

- seadistage tasemed digesti taseme reguleerimise funktsiooni abil;
- kontrollige, et hidrofoobsed filtrid oleksid vedeliku- ja verevabad.

- vajadusel eemaldage 6huga taidetud sustla abil hidrofoobsest filtrist
vedelik voi veri. Veenduge, et veri ei ole padsenud masinasse.

Markus:
kui veri on pddsenud masinasse, votke thendust tehnilise hooldusega.

PBE rohu jalgimisviga (SUP)
(2044)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: masin ei suuda tuvastada piisavat PBE réhu
pulseerimist.

Voéimalik pohjus:

- kui kasutatakse vereliini PBE rdhku reguleerivate membraanidega
(POD), on membraan Uhele kuljele kleepunud;

- kui kasutatakse vereliini PBE kambriga, on kambri tase liiga kdrge;
- vedelik voi veri rohujalgimisliinis voi marg hiidrofoobne filter.
Jargmised sammud:

- kui kasutatakse vereliini PBE rdhku reguleerivate membraanidega
(POD), reguleerige membraani asendit 6huga taidetud sistla abil;

- kui kasutatakse vereliini PBE kambriga, seadistage tasemed digesti
taseme reguleerimise funktsiooni abil;

- kontrollige, et hiidrofoobsed filtrid oleksid vedeliku- ja verevabad.

- vajadusel eemaldage 6huga taidetud stistla abil hiidrofoobsest filtrist
vedelik vdi veri. Veenduge, et veri ei ole pddsenud masinasse.

Markus:

kui veri on paasenud masinasse, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Asenduspumba vale suund
(2047)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Jarelvaataja alarm:
Asenduspump p0oorleb vales suunas.
- Kui alarm psib, vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

(2059)
The / low(Hint) / 120

Verevoolu/kogu-UF vahekord

Suhe verevoolu ja kogu UF vahel (asendus, pluss patsiendi vedeliku
eemaldamine) on seadistatud suhtest suurem.

- Soovitatav suhte limiit on 30 %.

- Suurendage verevoolu véi vahendage asendusvoolu.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Verepump td6tab eeltaitmisel
vastassuunas (2113)

Pre / low / 30
Dis / low / 30

Kirjeldus

Verepump pddrieb eeltditmise ajal vales suunas.
Vaéimalik pdhjus:

- voolikusegmendi vale asend verepumbas;

- defektne verepump.

Jargmised sammud:

- kontrollige verepumba voolikusegmendi diget asendit
(mitmikuhendus).

Markus:

alarmi pusimisel vétke thendust 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 rdhu mddtmise Uhendus,
Uhendage see arteriaalse réhu anduriga (PA).

Asenduspumba kiiruse
korvalekalle (2981)

Pre /low / 30

Kirjeldus

Tegelik asenduspumba kiirus erineb ndutavast asenduspumba
kiirusest.

Voimalik pohjus:

valesti paigaldatud verepumba rullik.

Jargmised sammud:

- kontrollige, kas verepumba rullik on digesti paigutatud.
Markus:

alarmi pusimisel vétke thendust tehnilise hooldusega.

bioLogic: UFi mahtu pole vdimalik
saavutada (3000)

The / low(Hint) / 120
Reinf /low / 120

Kirjeldus

UFi mahtu ei saavutata raviprotseduuri aja jooksul.
Jargmised sammud:

- pikendage raviaega voi

- vAhendage UFi mahtu voi

- lUlitage vélja bioLogic.

bioLogic: 3 vdi enam puuduvat
modtmistulemust (3001)

The /low / 120
Reinf /low / 120

Kirjeldus

13 minutit ilma onnestunud vererohu modtmistulemuseta alates
bioLogicu kaivitamisest.

Jargmised sammud:

- kinnitage alarm kaks korda, et kaivitada uus vererdhu mootmine;
- alarm kaob automaatselt, kui tehakse dnnestunud vereréhu
modtmine;

- deaktiveerige bioLogic. Alarm kaob automaatselt.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

bioLogic: sisemine viga (3002)

Pre /low /0
The /low /120
Reinf / low / 120

Kirjeldus
Tekkis bioLogicu sisemine viga.
Jargmised sammud:

Deaktiveerige bioLogic.

bioLogic: puudub lugemistaotlus
(3003)

The /low /120
Reinf / low / 120

Kirjeldus
Kahe vererdhu mddtmiskorra vaheline aeg Uletab ajalimiiti.
Jargmised sammud:

Deaktiveerige bioLogic.

Venoosse rohulimiidi madal
seadistus (3014)

The / low(OSD) / 0

Kirjeldus

Seadistatud absoluutne venoosse réhu alumine piirvaartus on alla
10 mmHg.

Jargmised sammud:
- palun kontrollige, kas see seadistus on teie rakenduses vajalik;
- kinnitage, kui see on nii;

- vale siisteemi konfiguratsiooni korral votke thendust tehnilise
hooldusega.

ABPM: siistoolne rdhk liiga suur
(9100)

All / high(Cardiac) / 120

Sustoolne réhk Uletab seadistatud tlalimiiti.
- Korrake méoétmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine vai muutke limiidi
vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: slstoolne rdhk liiga vaike
(9101)

All / high(Cardiac) / 120

Sistoolne rdhk on seadistatud alalimiidist allpool.
- Korrake mddtmist ja/vdi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine véi muutke limiidi
vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: diastoolne réhk liiga suur
(9103)

All / low(Hint) / 120

Diastoolne rdhk Uletab seadistatud Ulalimiiti.
- Korrake mddtmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine voéi muutke limiidi
vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: diastoolne rdhk liiga vaike
(9104)

All / high(Cardiac) / 120

Diastoolne réhk on seadistatud alalimiidist allpool.
- Korrake mddtmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine véi muutke limiidi
vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: sisekommunikatsioon
hairitud. (9138)

All/low /0

ABPM ei t66ta. Edasised mddtmised pole voimalikud.
- Teostage moodtmist eraldi vererbhuseadme abil.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

ABPM: tdrge (9154)
All / low /120

ABPM: toérge
- Votke Ghendust tehnilise hooldusega.

ABPM: enesetest ebadnnestus
(9157)

All /low /0

- Lulitage dialldsimasin valja/sisse.

- Kui viga pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: pulss liiga kérge (9169)
All / low(Hint) / 120

Pulsi kiirus Uletab seadistatud Glalimiiti.
- Korrake md6tmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine véi muutke limiidi
vaartust kasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: pulss liiga madal (9170)
All / high(Cardiac) / 120

Pulsi kiirus Gletab alalimiiti.
- Korrake md6tmist ja/voi kohandage limiidi vaartusi.

- Valige individuaalne limiidi vaartuse kohandamine véi muutke limiidi
vaartust kéasitsi.

- Teavitage arsti.

ABPM: Shuleke (9300)
All / low / 120

ABPM teostas turva-valjalllituse.

- Taaskaivitamiseks vajutage 2 korda alarmi vaigistamise klahvi. Koik
andmed salvestatud.

- Kontrollige Ghendust ja mansetti.

- Kui probleem tekib taas, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: tdrge (9301)
All / low /120

Kirjeldus
ABPM teostas turvavaljalllituse.
Jargmised sammud:

- ABPMi uuesti kaivitamiseks lilitage masin vélja/sisse. Kdik andmed
on salvestatud.

- Kontrollige Ghendust ja mansetti.
Markus:
alarmi pusimisel vbtke thendust tehnilise hooldusega.

ABPM: inflatsiooni rohku ei
saavutatud. (9302)

All /low /120

Manseti inflatsiooni rohku ei saavutatud.
- Kontrollige manseti diget asendit.
- Vajadusel pange mansett uuesti peale.

- Korrake mootmist.

ABPM: ostsillatsiooni arv vaike
(9303)

All /low / 120

Kirjeldus

ABPM on tuvastanud liiga madala ostsillatsiooni vaartuse.
Jargmised sammud:

- kontrollige manseti diget asendit ja koiki Ghendusi;

- mddtke pulssi kasitsi.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

ABPM: liigne ke likumine (9304)
All /low / 120

Kirjeldus
Vererdhu mddtmise ajal ei tohi patsiendi kasi liilkuda.
Jargmised sammud:

- juhendage patsienti ja korrake mo&tmist.

ABPM: sist. rdhk suurem kui max
manseti réhk (9305)

All /low /120

Markimisvaarne vererdhu tdus parast vimast mootmist.

- 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 méo6tmisaeg Uletatud.
- Pange mansett uuesti peale ja korrake mootmist.
- Kontrollige vererdhku kasitsi voi eraldi vererdhuseadme abil.

ABPM: pulss tle 100 (9309)
All /low /120

Max 110-sekundiline médétmise aeg uletatud.
- Kontrollige pulsi kiirust kasitsi voi eraldi seadme abil.

ABPM; manseti rohk tle
320 mmHg (9310)

All/ low /120

Patsient liikus mddtmise ajal.

- Korrake mddtmist kasitsi ja kontrollige uuesti.

ABPM: ostsillatsiooni arv liiga
vaike (9311)

All/ low /120

- Kontrollige manseti diget asendit.

- Kontrollige pulssi kasitsi.

ABPM: suur rdhuerinevus (9312)
All / low / 120

Tuvastatud suur réhuerinevus.

Vdimalikud pdhjused: vale manseti suurus, keerdunud mansetivoolik
vOi patsiendi akiline ja jéuline liikkumine.

- Kontrollige vererdhku kasitsi.

ABPM: maaratlemata veakood
(9313)

All/ low /120

Maaratlemata veakood saadud ABPM-ilt.

- Kui probleem tekib taas, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

ABPM: vererohu mdotmistulemus
puudub (9314)

All/ low /120

Puudub kehtiv réhu mddtmistulemus ABPM-ilt viimase 5 minuti jooksul
alates moéotmise alustamisest.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise

aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Asenduspumba rulliku positsioon

ebadnnestus (11004)

Sel /low /120
Pre /low / 120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus

Asenduspumba rulliku positsioneerimine voi paigaldamine vottis
rohkem kui 8 sekundit.

Véimalik pohjus:
asenduspumba rullik ei ole korrektselt vollile kinnitatud.
Jargmised sammud:

- avage asenduspumba kaas ja kontrollige, kas asenduspumba rullik
on korralikult véllile kinnitatud;

- sulgege asenduspumba kaas ja kinnitage alarm — positsioneerimist
korratakse.

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 Ghendust tehnilise hooldusega.

Sisekommunikatsiooni viga
(11006)

The / low(Hint) / 120
Reinf / low(Hint) / 120

Kirjeldus

Jarelevaataja alarm: stisteemi kommunikatsiooniviga.

Voimalik pohjus:

alarmi aktiveerumine (heli vdi signaallamp) ei vasta kaitseslsteemis
ettenahtule.

Jargmised sammud:

- lahendage teiste alarmide algpohjus ja kinnitage need;

- kui alarmi ei saa kinnitada isegi ilma teiste alarmideta, taaskaivitage
masin.

Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba rulliku positsioon
ebadnnestus (11068)

Sel/low /120
Pre /low /120
Reinf / low(Hint) / 120
Dis /low / 120

Kirjeldus

Verepumba rulliku positsioneerimine vdi paigaldamine véttis rohkem
kui 8 sekundit.

Vdimalik pohjus:
verepumba rullik ei ole korrektselt véllile kinnitatud.
Jargmised sammud:

- avage verepumba kaas ja kontrollige, kas verepumba rullik on
korralikult véllile kinnitatud;

- sulgege verepumba kaas ja kinnitage alarm — positsioneerimist
korratakse.

Ohutuse parameetri muutmine

ebadnnestus (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.

Slsteemi ohutusega seotud andmete (SRI) kontroll tuvastas seatud
vahemikust valjas olevad parameetrid.

- Kontrollige ja kohandage parameetrit/parameetreid.
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Alarm (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise
aeg [sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Sisestusandmed pole Uhtsed
(SUP) (12032)

All/ low /120

Jarelvaataja alarm:

Susteemi ohutusega seotud andmete (SRI) kontrollimine
ebadnnestus.

- Kontrollige andmeid ja proovige uuesti.

- Vajadusel vdtke Ghendust tehnilise hooldusega.

HDFO: inf. boolust ei saa
rakendada (SUP) (12034)

The /low /120

Kirjeldus
Jarelevaataja alarm: online-infusiooniboolust ei saa rakendada.
Voéimalik pohjus:

- booluse maht oli liiga vaike (seadistatud mahust vaiksem miinus
50 ml);

- booluse aeg > 190 sekundit;

- booluse ajal VSAE suletud;

- booluse ajal seati asenduskiirus vaartusele 0 ml/min.
Jargmised sammud:

- kontrollige patsienti;

- vajadusel korrake boolust;

- kui alarm selle booluse kasutamisel kordub, siis korrake boolust ilma
seda alarmi kinnitamata (rakendatakse arteriaalset boolust).
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12.4.2

Alarmid ja térkeotsing

Hoiatuste loend

Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise 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

Kirjeldus

Verepumba kiiruse suurendamise klahv kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage klahvi, et suurendada uuesti verepumba Kiirust.
Markus:

alarmi pusimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kaivitamise/seiskamise klahv
kinni kiilunud (673)

All /low /120

Kirjeldus

Verepumba kaivitamise/seiskamise klahv on kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage klahvi, et verepump uuesti kéivitada/peatada.
Markus:

alarmi plsimisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Verepumba kiiruse vahendamise klahv
kinni kiilunud (674)

All /low /120

Kirjeldus

Verepumba kiiruse vahendamise klahv on kinni kiilunud.
Jargmised sammud:

vajutage klahvi, et vahendada uuesti verepumba kiirust.
Markus:

alarmi pusimisel vétke Ghendust tehnilise hooldusega.

Alarmi vaigistamise klahv kinni kiilunud
(675)

All /low /120

Kirjeldus

Alarmi vaigistamise klahv kinni kiilunud.

Jargmised sammud:

vajutage uuesti Alarmi vaigistamise klahvi.

Mérkus:

alarmi pusimisel vbétke Ghendust tehnilise hooldusega.

< -klahv kinni kiilunud (676)
All / low / 120

Kirjeldus

< -klahv kinni kiilunud.
Jargmised sammud:
vajutage uuesti < -klahvi.
Mérkus:

alarmi plUsimisel votke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

UF maht suurendatud (677)
All / low / 0

UF maht suurendatud.

Seadistatud taimeri intervall méédas
(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.

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 voi kirjutamiseks sisestage kaart
uuesti.

Uus kontrollnimekiri! (683)
All/low / 0

Uus kontrollnimekiri saadud Nexadialt.

Pordi ettevalmistus on véimalik (685)
All/ low / 0

Kirjeldus

Vedeliku poole ettevalmistus on valmis eeltaitmisega
alustamiseks, kasutades asendus- ja/vdi jaékide porti.

Palun kaivitage eeltaitmine (686)
All / low / 30

Kirjeldus

Vedeliku poole ettevalmistus on valmis eeltaitmisega
alustamiseks. Viivituse valtimiseks vajutage ,Eeltaitmine”.

Suhtelise veremahu langus on limiidist
allpool (934)

All/low /0

Suhtelise veremahu langus on alarmi limiidist allpool
Kontrollige patsiendi seisundit, mé6tke vererbhku, vajadusel
vahendage ultrafiltratsiooni kiirust véi mahtu.

HCT ule 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 ebadnnestus (941)
All/low / 0

HCT vaartus on valjaspool kehtivat vahemikku (20...70 %).
- Kontrollige HCT anduri optilise mddturi maardumist.

- Vereliin on digesti sisestatud?

- HCT anduri kaas suletud?

- Kui viga ei leita, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

HCT anduri kommunikatsioon
ebadnnestus (942)

All/low /0

HCT-andurilt pole saadud vastust.
- Kui viga pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Seadistage/kontrollige HCT limiiti (945)
All /low / 0

Ravi alguses tuleb seadistada HCT limiit (vbi aktsepteerida
pakutav).

Hoiatus l&htestatakse nupu 'Max hematokriti limiit' vajutamisel
ja lahtilaskmisel.

Hapniku saturatsioon alla limiidi (946)
All /low / 0

Tegelik hapniku saturatsioon 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.

Online-reinfusioon pole vdéimalik (1100)
All / low / 120

Kirjeldus

Online-reinfusioon ei ole véimalik.

Vdimalik pdhjus:

probleemid dialliisivedeliku ettevalmistamisel.
Jargmised sammud:

- sulgege asendusport;

- kasutage fiisioloogilise lahuse kotti.

Testimise temperatuuri ei saavutatud
(1102)

All/low /0

Kirjeldus

Soojendi testimise temperatuuri ei saavutatud.
Voéimalik pohjus:

vee sissevoolu temperatuur on liiga madal.
Mérkus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei |abita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi padrun tihi (1104)
All /low /0

Kirjeldus

Kasseti tiihjendamise kaigus lastakse 1000 ml kassetist valja
voolata.

Jargmised sammud:

eemaldage kassett.

Uhenda patsient - alarmi limiidid avatud
(1105)

All/low /0

Véahendatud alarmi funktsioonid patsiendi Uhendamise ajal!

Niipea kui mé6davool on deaktiveeritud vdi 5 minuti parast
seatakse alarmi funktsioonid taas tavatingimustele.

Reinfusioon - alarmi limiidid avatud!
(1106)

All/low /0

Reinfusioon.

Vahenenud ohutus alarmi funktsioonide piiramise téttu vere
poolel!
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

DF-/HDF-filtrid on tiihjad (1109)
All /low / 120

Kirjeldus

DF ja HDF-filtrid on tdhjad.

Jargmised sammud:

- eemaldage filter/filtrid ja paigaldage uus/uued,;

- jargige juhiseid.

DF- ja HDF-filtri tihjendamine
ebadnnestus. (1110)

All/ low /120

Kirjeldus

DF- ja HDF-filtri tihjendamine ebadnnestus.
Jargmised sammud:

kaivitage funktsioon uuesti.

Markus:

kui alarm ei kao, eemaldage vedelikuga filter ja votke Gihendust
tehnilise hooldusega.

Degaseerimine ebapiisav (1111)
All/ low / 0

Kirjeldus

Degaseerimise sisteemi talitlushaire.

Vdimalik pdhjus:

ndutavat degaseerimise réhku ei ole vdimalik saavutada.
Jargmised sammud:

taaskaivitage seade.

Markus:

alarmi pusimisel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

UF-loputuse maht on dialtsaatori jaoks
liga suur (1112)

All/ low /120

Kirjeldus

UFi loputusmaht on liiga suur dialisaatori jaoks.

Vdimalik pdhjus:

ndutavat loputuskiirust ei ole véimalik saavutada.

Jargmised sammud:

- vahendage loputusmahtu;

- kasutage suuremat dialUsaatorit, jargides arsti ettekirjutusi.

Verevoolu vahenemne - arteriaalne
probleem (1113)

All/low /0

Kirjeldus

Verevoolu vahendati ajutiselt madala arteriaalse réhu alarmi
tottu.

Vaimalik pohjus:

- vale arteriaalse juurdepaéasu asend,

- patsiendi (kae) liikumine.

Jargmised sammud:

- kontrollige ja korrigeerige kée asendit ja juurdepaasu;

- takistage patsiendi (k&e) liikumist.
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Hoiatus (ID) Pd&hjus ja lahendused

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg

[sekundit]

DF vool hairitud (1119) Kirjeldus

All/low /0 Tuvastati enam kui 5 % korvalekalle néutavast dialGiisivedeliku
voolust.

Vdimalik pdhjus:

DF-vool kaldub seadistatud vaartusest enam kui 5 % korvale
juba 10 minutit.

Jargmised sammud:

ravi saab jatkata, kuid vGimalik on negatiivne moju
efektiivsusele vahese voolu téttu.

Markus:
masin uritab seadistada DF-voolu korrektselt.
Alarmi pusimisel votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Diallsaator tiihjendatud (1120) Kirjeldus

All/low /0 300 ml lastakse diallisaatorist valja voolata.

Jargmised sammud:

Uhendage punane liitmik loputussillaga ja jargige juhiseid.

Kaivitage verepump (1140) Kirjeldus
All /low /0 Verepump seisab.
Jargmised sammud:

kaivitage verepump.

Tsentraalset kontsentraadi testi Kirjeldus

korratakse (1141) Tsentraalse kontsentraadi pealevoolu (CCS) enesetest
All/low /0 ebadnnestus.

Vdimalik pdhjus:

- CCSi rohuandurite ndutavat rohku ei saavutatud;
- defektsed CCS-klapid.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, vétke thendust tehnilise hooldusega.

PFV test ebadnnestus (1142) Kirjeldus

All/low /0 PFV testi enesetest ebadnnestus.
Voimalik pohjus:

rohujalgimisklapp (PFV) on defektne.
Mérkus:

kui testi ei labita ka mitme korduskatse jarel, votke Ghendust
tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

DF ettevalmistus hairitud (1143)
All / low / 0

Kirjeldus

Probleemid dialtiGisivedeliku ettevalmistamisel. M6ddavoolu ei
saa tuhistada.

Vdimalik pdhjus:
Kaitsesusteem tuvastas vigase diallusivedeliku ettevalmistuse.
Mérkus:

masin Uritab seadistada korrektset dialtitsivedeliku
ettevalmistust.

Alarmi pusimisel votke Gihendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite enesetesti viga (1145)
All /low / 0

Kirjeldus

SMPSi sumisti enesetest ebadnnestus.
Vaimalik pbhjus:

probleem sumisti voolutoitega.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

PBE liiga kérge (1148)
All /low /120

Kirjeldus

Dailusaatori (PBE) vere poole réhk on liiga kérge.

Vdimalik pdhjus:

- hGiibed dialUsaatoris;

- vereliinisiisteem on niverdunud.

Jargmised sammud:

- _I.<|<_)ntrollige dialiisaatorit hiiivete suhtes ja vahetage vajadusel
vélja;

- kontrollige vereliini niverdumise suhtes.

Aku mahtuvus < 20 min. (1149)
All/low /0

Kirjeldus

Aku vdimsusest ei piisa, et masin saaks elektrikatkestuse korral
téotada vahemalt 20 minutit.

Vdimalik pdhjus:

- aku on defektne;

- aku pole Ghendatud;

- automaatne kaitsellliti akusahtlis on rakendunud.
Jargmised sammud:

- [petage ravi tavaparaselt;

- votke aku kontrollimiseks Ghendust tehnilise hooldusega;

- elektrikatkestuse korral tagastage veri kasitsi.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Voolutoite enesetesti viga - aku (1150)
All /low / 0

Kirjeldus

SMPS-aku enesetest ebadnnestus.
Voéimalik pohjus:

defektne aku.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

HDF online filtri test ebadnnestus (1151)
All/low / 0

Kirjeldus

HDF/HF Online’i filtri enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

DF- voi HDF-filter vai filtriliitmik ei ole korralikult kinni.
Jargmised sammud:

- kontrollige kaiki filtrilitmikke, et ei esineks lekkeid;

- kui lekkeid pole, vahetage filtrid vélja.

Mérkus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke thendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite hooldusreziim (1152)
All/low / 0

Kirjeldus

SMPSi hooldusreziimi enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

hoolduse sillus X101 on sisestatud.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei Iabita ka mitme
korduskatse jarel, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

Korrake enesetesti (1153)
All/low / 0

Kirjeldus

Jéarelevaataja on alarmi téttu deaktiveerinud verepoolse kiilje.
Jargmised sammud:

- vaadake veateadet (SUP);

- kdrvaldage viga ja kinnitage.

Mérkus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei Iabita ka mitme
korduskatse jarel, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Voolutoite-EEPROM defektne (1154)
All/low / 0

Kirjeldus

SMPSi EEPROMi enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

defektne EEPROM toiteallikas

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

+/-12V test pole korras (1155)
All / low / 0

Kirjeldus

12 V pinge enesetest ebadnnestus.
Voimalik pohjus:

+/-12 V toite jalgimine defektne.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke hendust tehnilise hooldusega.

Vere lekketest pole korras (1156)
All /low / 0

Kirjeldus

Verelekke enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

verelekkeandur on defektne.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei 1&bita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

DF rohutesti korratakse (1157)
All / low / 0

Kirjeldus

DialGiGsivedelikupoolse rohu enestest ebadnnestus.
Voéimalik pohjus:

leke hudraulikaslsteemis.

Jargmised sammud:

- kontrollige diallisaatori litmikke ja loputussilda;

- kontrollige liitmikke DF/HDF-filtril.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei l1abita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Juhtivuse test pole korras (1159)
All / low / 0

Kirjeldus

Juhtivusanduri enesetest ebadnnestus.

Véimalik pdhjus:

- happe/atsetaadi mahuti on tihi;

- bikarbonaadi mahuti vdi kassett on tuhi;

- imitoru on mahutisse valesti paigutatud.

- ndutavat dialiisivedeliku juhtivust ei ole saavutatud,;

- juhtivuse erinevus kontrollstisteemi ja kaitsesusteemi
juhtivusandurites korge.

Jargmised sammud:

- kontrollige happe/atsetaadi mahutit;
- kontrollige bik. mahutit/kassetti.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Temperatuuri test pole korras (1160)
All /low / 0

Kirjeldus

Temperatuurianduri enesetest ebadnnestus.

Voéimalik pohjus:

- ndutavat dialttsivedeliku temperatuuri ei ole saavutatud;

- temperatuuri erinevus kontrollstisteemi ja kaitseststeemi
temperatuuriandurites kdrge.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei 1abita isegi mitme
korduskatse jarel, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

SAD test pole korras (1161)
All/low / 0

Kirjeldus

SADi vordlusvaartuse enesetest ebadnnestus.
Voéimalik pohjus:

SADi vordluspinge on defektne.

Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

SAD test pole korras (BIM) (1162)
All/low /0

Kirjeldus

SADi loenduri enesetest ebadnnestus.

Vdimalik pdhjus:

SADi impulsi intervallide monitori (BIM) t66 on hairitud.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei Iabita ka mitme
korduskatse jarel, vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Bikarbonaadi pumba klapi test pole
korras (1164)

Dis / low / 120

Kirjeldus

VBICP enesetest ebadnnestus.

Voéimalik pohjus:

- bikarbonaadi pumba klapp on defektne;
- masinas olev voolik on niverdunud.
Markus:

kui testi ei labita ka mitme korduskatse jarel, votke Ghendust
tehnilise hooldusega.

Bic- pumba klapi test pole korras (1165)

All/low /0

Kirjeldus

"Desinfektsiooniklapi" enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

tehniline probleem desinfitiseerimisklapiga.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei Iabita ka mitme
korduskatse jarel, votke Ghendust tehnilise hooldusega.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Heli + LED test ebadnnestus (1167)
All / low / 0

Kirjeldus

Heli ja LEDi enesetest ebadnnestus.

Voimalik pohjus:

- muud alarmid voéi hoiatused on aktiivsed;

- kélar on defektne;

- monitori tddoleku ekraan (OSD) on defektne.
Jargmised sammud:

kinnitage kdik teised aktiivsed alarmid ja hoiatused.
Mérkus:

kui testi ei 1abita ka mitme korduskatse jarel, vbétke Gihendust
tehnilise hooldusega.

Hepariinipumba enesetest ebadnnestus
(1168)

All/low /0

Kirjeldus

Hepariinipumba kiiruse enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

- lukustushoob on avatud (lleval);

- sustlakolb on sisse tdmmatud;

- valesti sisestatud slstal;

- hepariinipumba tehniline defekt.

Jargmised sammud:

- sulgege lukustushoob, vajutades see alla;

- liigutage sustlakolb kasitsi valja;

- kontrollige, et sustal on korrektselt sisestatud.
Mérkus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei 1abita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

HDF test ebadnnestus (1170)
All / low / 0

Kirjeldus

HDF/HF Online’i filtri enesetest ebadnnestus.
Véimalik pdhjus:

DF- vdi HDF-filter vai filtriliitmik ei ole korralikult kinni.
Jargmised sammud:

- kontrollige kéiki filtrilitmikke, et ei esineks lekkeid;

- kui lekkeid pole, vahetage filtrid valja.

Mérkus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei l1abita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

KUFmax: asenduskiiruse maaratlemine
thistatud. (1194)

All/low/0

KUFmaxi mootmise asenduskiiruse maaratlemine tihistati.

- Taaskaivitage KUFmaxi mdodtmine kasitsi.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

KUFmax: asenduskiiruse maaratlemine
ebadnnestus. (1195)

All/low /0

KUFmaxi modtmise asenduskiiruse maaratlemine
ebadnnestus.

- Taaskaivitage KUFmaxi mddtmine kasitsi.

KUFmax: asenduskiirus edukalt
maaratletud. (1196)

All/low /0

Asenduskiiruse maaratlemine KUFmaxi médtmise ajal
dnnestus.

SNCO automaatreziim valja lulitatud
(1198)

The/low /0

Automaatne reziim (ihe ndelaga ristuva raviviisi puhul on valja
[Ulitatud.

- Noutav verepumba kiiruse kasitsi seadistamine.

Hepariini manustamine I6petatud (1327)
The / low(Hint+OSD) / 0

rakendatakse ettendhtud hepariini annust.

lisakoguse hepariini manustamiseks muutke seadistusi

Temperatuur liiga kérge (1420)
All / low / 300

Temperatuur desinfitseerimise ajal liiga korge.
- Lulitage masin valja/sisse.
- Kui alarm pusib, votke Gihendust tehnilise hooldusega.

Temperatuur liiga madal (1421)
All / low / 300

Temperatuur desinfitseerimise ajal liga madal.
- Lilitage masin vélja/sisse.
- Kui alarm pusib, votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Juhtivus liiga madal (nt lahjendamine)
(1422)

All /' low / 300

Kirjeldus

Tuvastatud liiga madal juhitavus.
Vdimalik pdhjus:

VZ voi RVDA voivad olla lahtiselt.
Jargmised sammud:

korrake desinfitseerimist.

Méarkus:

alarmi kordumisel vétke Uhendust tehnilise hooldusega.

Viimane desinfitseerimine hairetega?
(1423)

All / low / 300

Kirjeldus

Viimast desinfitseerimist pole edukalt Idpetatud.
Jargmised sammud:

- uurige pohjust desinfitseerimise ajaloo vahekaardilt;

- vajadusel korrake desinfitseerimist.

Valige desinfitseerimise meetod (1424)
All /low /0

Kaivitage desinfitseerimine, vajutades vastavat nuppu.
- Valige kéivitatav desinfitseerimise meetod.

Seade pole vaba
desinfitseerimisvahendist/
kontsentraadist (1425)

All / low / 300

Masin ei saa alustada tsentraalset desinfitseerimist enne, kui
kontsentraat/desinfitseerimisvahend on loputatud.

- Oodake, kuni kontsentraat/desinfitseerimisvahend on valja
loputatud.

- Taaskaivitage tsentraalne desinfitseerimine.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Bikarbonaadi pump seiskus (1426)
All / low / 300

Bikarbonaadi pump seiskus desinfektsiooni ajal.
- Kaivitage desinfektsioon uuesti.
- Kui probleem tekib taas, votke tihendust tehnilise hooldusega.

Veesissevoolu loputamine |6pule viidud
(1427)

All/low /0

Vee sisendi loputamine Iopetatud.

Masina loputamine I6petatud (1428)
All/low / 0

Masina loputamine I6pule viidud.

Kontrollige vee sissevoolu ja dialtlsiseadet
desinfitseerimisvahendite suhtes.

Degaseerimise ahela talitlushaire (1429)
All/ low / 0

Degaseerimise rohk Uletab limiiti.

- Vbtke Uhendust tehnilise hooldusega.

Osmoosi vee juhtivus liiga korge (1430)
All / low / 0

Kontsentraadi valja loputamist ei saa I6petada, kuna juhtivus on
liga korge.

- Tehniline probleem (nt osmoosi vee ettevalmistamine ei ole
korras, juhtivuse mo6tmise seadme viga).

- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Desinfitseerimismeetodid |6petatud
(1431)

All/low/0

Desinfitseerimismeetodid 16petatud.

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 piisib, votke ihendust tehnilise hooldusega.

Adimea: andur pole Gihendatud (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 thendust tehnilise hooldusega.

Adimea: andur ei saa soojeneda (1554)
All/ low / 0

Adimea tdrge.

- Kui see teade pusib, vétke Uihendust tehnilise hooldusega.

Adimea: andur on deaktiveeritud (1555)
All/low /0

Adimea torge.
- Kui see teade puisib, votke Uhendust 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.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Asenduspordi loputamine (1721)
All /low / 0

Kirjeldus
Asenduspordi loputamine on kaimas.
Markus:

arge avage asendus- ja/voi jddkide porti.

RDV Umbritseva valguse enesetest
ebadnnestus (1758)

All/low /0

Kirjeldus

Punase detektori enesetest ebadnnestus.

Vdimalik pdhjus:

RDV tumeda/ereda Umbritseva valguse tuvastamine
ebadnnestus.

Markus:

kui testi ei 1abita ka mitme korduskatse jarel, votke Uhendust
tehnilise hooldusega.

Akutoitel reziim rohkem kui 20 minutit.
(1759)

All/low /0

Masin to6tab akutoitel rohkem kui 20 minutit.
- Uhendage patsient lahti.

UF-kiirus on ule 2x kdrgem UF min jarel
(1760)

The /low /0

UF kiirus on Ule 2 korra kérgem kui enne ravi UF miinimumi
juures.

- Jalgige patsienti.
- Vahendage UF mahtu voi pikendage aega, kui tarvis.
- Vajadusel mootke vererdhku.

Hepariiniboolus ei ole vdimalik (1868)
The /low /0

Booluse edastamine ei ole véimalik verepumba seiskumise
tottu.

- Booluse jatkamiseks kaivitage verepump.

Lekkeanduri enesetest ebadnnestus
(1870)

All /low /0

Kirjeldus

Lekkeanduri enesetest ebadnnestus.
Véimalik pdhjus:

lekkeandur on defektne.

Méarkus:

kui testi ei labita ka mitme korduskatse jarel, votke Gihendust
tehnilise hooldusega.

Palun kohandage ravi Idpuaega (1877)
All / low / 120

Seadistatud ravi I1dpuaeg pole véimalik koguaja voi UF kiiruse
piirangute tottu.

- Kohandage aega.

Valitud intervall on labi (1900)
All/low /0

Profiili intervall on juba Iabi.
- Valige teine.

Valitud hepariini kiirus liiga korge (1911)
All /low / 0

Valitud hepariini kiirus liiga kérge.
- Vahendage hepariini vaartust.

Valitud hepariini tase liiga madal (1912)
All/low / 0

Valitud hepariini kiirus liiga vaike.

- Suurendage hepariini vaartust.
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[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Noéutav UF maht liiga suur (1913)
All / low / 120

Valitud UF maht liiga suur.
- vdhendage UF mahtu.

UF mahtu ei saavutata (1918)
All / low(Hint) / 300

Taiendav raviaeg voi UF-maht.

Raviaeg moéo6dunud (1923)
All / low(Hint) / 300

Ravi on I6pule jdudnud. Seadistatud aeg labi.

Loputusmaht saavutatud (1927)
All /low / 0

Valitud loputusmaht saavutatud.

Uhendage tsirkulatsiooni iihekordselt
tarvikud (1928)

All/low / 30

Uhendage tsirkulatsiooni iihekordsed tarvikud.

- Uhendage vereliini siisteemi arteriaalne ja venoosne (ihendus
eeltaitmise kotiga tsirkulatsiooni jaoks.

Loputusaeg liiga pikk (1934)
All /low / 0

Loputusaeg liiga pikk.
- Vahendage loputusaega voi pikendage loputusmahtu.

Loputusaeg liiga lihike (1935)
All/low /0

Loputusaeg liiga lihike.

- Suurendage loputusaega vdi vdhendage loputusmahtu.

Ettevalmistus I16petatud (1942)
All / low / 0

Kirjeldus

Ettevalmistus Iopetatud.
Jargmised sammud:

- vajutage ,Uhenda patsient*;

- kontrollige, et patsiendi andmed vastaksid arsti
ettekirjutustele;

- vajutage andmete kinnitamiseks < .

Mobdavool > 2 min. (1943)
All / low(Hint+OSD) / 300

Mooddavool kauem kui 2 minutit.

- Ravi jatkamiseks deaktiveerige moéddavool.

Ravi on katkestatud rohkem kui
10 minutiks. (1944)

All /low / 300

Ule 10 minuti ilma ravi toimumiseta.

Pddrduge tagasi raviseansi juurde voi I6petage ravi

Hepariini boolust pole seadistatud (2056)
All / low / 0

Hepariini boolus pole seadistatud.
- Seadistage hepariini boolus tle 0 ml.

Minimaalne UF aktiveeritud (2057)
All / low(OSD) / 600

Valitud UF miinimummaht on aktiveeritud.

Verevoolu/kogu-UF vahekord (2059)
All /low / 0

Suhe verevoolu ja kogu UF vahel (asendus, pluss patsiendi
vedeliku eemaldamine) on seadistatud suhtest suurem.

- Soovitatav suhte limiit on 30 %.
- Suurendage verevoolu véi vahendage asendusvoolu.
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Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

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 le 200 ml madalam ndéutavast UF mahust.
- Kontrollige patsiendi kaalu.

- Kui alarm ilmub uuesti, ihendage patsient lahti ja vbtke
Uhendust tehnilise hooldusega.

Kaivitage verepump (2067)
All / low / 120

DialUsaatori tihjendamise ikoon on vajutatud ja vere pool on
peatatud kasutaja poolt.

- Taaskaivitage verepump.

Loputuskiirus liiga vaike. (2073)
All/low / 0

Loputuskiirus liiga vaike.

- Suurendage loputusmahtu voi vahendage loputusaega.

Loputuskiirus liiga suur (2074)
All /low /0

Loputuskiirus liiga suur.

- Vahendage loputuskiirust voi pikendage loputusaega.

DF-filterffiltrid: t66iga l&bi (2078)
All/low /0

DF-filtri to6iga l1abi.
- Vahetage filtrid.

Filter/filtrid on peagi aegunud (2079)
All /low /0

Filtrid aeguvad peagi.
- Kontrollige filtrite t6diga.

Kaivitage verepump (2080)
All/low / 0

HDF online-booluse verepump on peatatud.

- Kaivitage verepump.

Puudub boolus méédaviigus (2081)
All/low /0

Online-boolus méddavoolus pole voimalik.
- Vdimalusel deaktiveerige mdddavool ja oodake.

- Avariiolukorras rakendage infusiooni boolus fusioloogilise
vedeliku koti kaudu.

Boolus katkestatud (2082)
All / low(Hint) / 0

Boolus katkestatud. Véimalikud péhjused: verepump peatatud
vOi seadistatud vaartusele 0 ml/min, online booluse nupp
vabastatud véi raviseansi |6pp kinnitatud.

- Taaskaivitage verepumba lahtestamine vaartusega lle
0 ml/min.

- Taasaktiveerige boolus vdi alustage uuesti ravi.

Puudub HDF online-boolus aku joul
tédtamise ajal (2084)

All / low(Hint) / 0

Aku toitel tootamine! Puudub online-boolus aku toimel
tédtamise ajal, seade on mbéddavoolu olekus.

- Vajadusel kasutage fisioloogilise lahuse infusiooni ja /voi
oodake voolutoite taastumist.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Delta PBE piiratud maksimumiga (2085)
All / low / 0

Vaéimalik dialisaatori ummistus niverdunud vereliinide téttu voi
koagulatsiooni suurenemise téttu diallisaatoris.

- Kontrollige dialtisaatorit koagulatsiooni suhtes ja
vereliinisisteemi niverdumise suhtes. - Vajadusel laiendage
delta limiite.

- Kui olukord ei parane, loputage vere liine ja dialisaatorit
fusioloogilise lahusega.

- Vajaduse I6petage raviseanss ning vahetage vélja
vereliinisiisteem ja dialisaator.

Art. boolus I6petatud/katkestatud (2086)
All/low / 0

Arteriaalne boolus I16petatud/katkestatud

HDF/HF pole vdimalik - enesetest
ebadnnestus (2090)

All/low /0

HDF/HF pole vdimalik, enesetest ebadnnestus.

- Kontrollige vere- ja asendusliini diget paigaldust ja Ghendust.
- Korrake enesetesti.

- Kui hoiatus pusib, votke Gihendust tehnilise hooldusega.

Boolus pole véimalik - enesetest
ebadnnestus (2091)

All/low /0

HDF online boolus pole véimalik, enesetest ebadnnestus.

- Vajaduse korral rakendage boolus fiisioloogilise vedeliku koti
abil.

Puudub boolus patsiendi Ghendamise
ajal! (2093)

All/ low / 60

HDF online-boolus pole patsiendi GUhendamise ajal vimalik.

- Vajaduse korral rakendage boolus fiisioloogilise vedeliku koti
abil.

Puudub boolus filtri loputamise ajal
(2094)

All / low / 60

Kirjeldus

Online-boolus pole dialtisivedeliku filtri loputamise ajal
voimalik.

Jargmised sammud:

vajadusel manustage boolus fisioloogilise lahuse kotist.

Dialiisaadi 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 dige?
(2100)

All/low /0

Uhe ndela (SN) reziim on aktiveeritud.

- Kontrollige venoosset kambrit 6ige taseme suhtes.

HDF: DF vool vaiksem kui verevool
(2101)

All/low /0

Hemodiafiltratsioon (HDF): dialiisaadi vool on verevoolust
vaiksem.

- Suurendage dialiisaadi voolu ja/vdi véhendage verevoolu.
- DF/vere voolu vahekord peab olema 2:1.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

HDF: DF vool vaiksem kui verevool
(2102)

All/low /0

Hemodiafiltratsioon (HDF): diallisaadi vool on verevoolust
vaiksem.

- Suurendage diallisaadi voolu ja/vdi vahendage verevoolu.

- DF/vere voolu vahekord peab olema 2:1.

Kaardi kustutamine dnnestus (2103)
All/low / 0

Kaardi kustutamine on edukalt I16pule viidud.

Kaardi kustutamine ebadnnestus (2104)
All/low / 0

Kaardi kustutamine pole edukalt 16pule viidud.

- Proovige uuesti voi kasutage teist kaarti.

Voimalik diallisaatori ummistumine
(2106)

All / low / 60

Diallisaatoril moodetud rohkude anallits viitab filtri
blokeerumisele.

- kontrollige vereliine niverdumise suhtes;
- suurendage hepariini;
- loputage fusioloogilise lahusega v6i véhendage UF Kiirust.

Toené&oliselt dialiisaator ummistunud
(2107)

All/low /0

Diallisaatoril moodetud rohkude analiits viitab filtri
blokeerumisele.

- kontrollige vereliine niverdumise suhtes;
- suurendage hepariini;
- loputage fusioloogilise lahusega v6i véhendage UF Kiirust.

Ravi katkestamine > 10 min. (2108)
All/ low(Hint) / 0

Ravi katkestatud rohkem kui 10 minutiks.

- Kui probleem ei kao, lilitage masin vélja ja votke Uhendust
tehnilise hooldusega.

bioLogic: UF mahtu ei pruugita
saavutada (3100)

All /low / 120

70 % UF mahtu ei saavutatud 70 % raviprotseduuri aja jooksul.
- Pikendage raviaega voi
- vdhendage UF mahtu voi

- llitage valja bioLogic.

bioLogic: SUS alalimiiti vidhendatud
(3102)

All / low / 60

Vahendage sistoolset alalimiiti. Stistoolne alalimiit on
vahemikus 65-130 mmHg.

biLogic: nait puudub (3103)
All /low /0

3 minutit ilma dnnestunud vererohu mootmistulemuseta alates
viimasest bioLogic-u ndudest. Vajutage nuppu bioLogic. Alarm
kaob automaatselt.

biLogic: 2 puuduvat naitu (3104)
All /low / 0

Kirjeldus

8 minutit ilma dnnestunud vererohu mootmistulemuseta alates
viimasest bioLogicu ndudest.

Jargmised sammud:

Deaktiveerige bioLogic.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

Taseme reguleerimine ainult té6tava BP
puhul (5310)

All/low/0

Taseme reguleerimine pole aktiveeritud. Véimalikud pdhjused:
- seade alarmi olekus - tihistage alarm
- manuaalselt verepump peatatud - kéivitage verepump

- tehniline defekt - seadistage tasemed kasitsi, votke thendust
tehnilise hooldusega.

Taseme reguleerimine ainult t66tava BP
puhul (5311)

All/low/0

Taseme reguleerimine pole aktiveeritud. Véimalikud pdhjused:
- seade alarmi olekus - tiihistage alarm
- manuaalselt verepump peatatud - kaivitage verepump

- tehniline defekt - seadistage tasemed kasitsi, votke thendust
tehnilise hooldusega.

Automaatne taseme reguleerimine
deaktiveeritud (5312)

All/low /0

Automaatne taseme reguleerimine on deaktiveeritud, kuna tase
on seadistatud kasitsi.

Rohu tasakaalustus - oodake! (5313)
All/low /0

Kehavaliste kambrite tasemete digeks seadistamiseks tuleb
teostada réhu 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

Mootmist takistas liikumine.

- Korrake mootmist.

ABPM: oodake ... mdéétmisintervall liiga
vaike (9162)

All/low /0

Md&dbtmisintervall liiga vaike.

- Kontrollige mddtmisintervalli ja suurendage seda.

ABPM: mo6tmine katkestatud (9171)
All/ low / 0

M&6tmine peatatud.
- Korrake mddtmist.
- Kui probleem tekib taas, votke Ghendust tehnilise hooldusega.

ABPM: tdrge - lUlitage valja/sisse (9172)
All /low / 0

Kirjeldus
ABPM teostas turvavaljalilituse.
Jargmised sammud:

- ABPMi uuesti kaivitamiseks lulitage masin valja/sisse. Kdik
andmed on salvestatud.

- Kontrollige Uhendust ja mansetti.
Markus:

alarmi pusimisel vbtke Ghendust tehnilise hooldusega.

ABPM: kontrolli alarmi limiite (9173)
All/low /0

Parast esimest mdotmist:

- Seadke alarmi limiidid vererdhu vaartuse lahistele. - Kasutage
'individuaalset limiidi kohandamist' voi muutke Uksikut vaartust.
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Hoiatus (ID)

Faas / prioriteetsus / alarmi vaigistamise aeg
[sekundit]

Pdhjus ja lahendused

ABPM: liigne k&e liikumine (9304)
All /low /0

Kirjeldus
Vererdhu mddtmise ajal ei tohi patsiendi kasi liikuda.
Jargmised sammud:

- juhendage patsienti ja korrake mo6tmist.

Signaallambi térge (10107)
All/low / 0

Tehniline defekt.
- Votke Uhendust tehnilise hooldusega.

Valmistage ette seadme Uhekordsed
tarvikud (11103)

All/low /0

Valmistage ette seadme Uhekordsed tarvikud.

Kolbpumba testi korratakse (11158)
All/low / 0

Kirjeldus

Kolbpumba (DSK) enesetest ebadnnestus.
Vdimalik pdhjus:

- bikarbonaadi pump on defektne;

- kontsentraadi pump on defekine;

- ultrafiltratsiooni pump on defektne.
Markus:

testi korratakse automaatselt. Kui testi ei labita ka mitme
korduskatse jarel, votke Uhendust tehnilise hooldusega.
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125 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 (327)) kaivituvad, kui suuremad
ohumullid véi kogunenud mikromullid on jdudnud alarmikinniseni. Vastavalt
nende pdhjusele jaotatakse alarmid jargnevas Kkirjelduses kas
w2ohualarmideks® v&i ,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 hlitibimise tottu!

Mullianduri alarmi kaivitumisel raviseansi ajal vdivad pikemad verepumba
seiskused olla kehavalises ringes hllvete 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 suurusjérgus paar nanoliitrit moodustuvad iseenesest vere
surumisel 1abi verepumba ja/voi dialiisaatori. Mullianduri alarm kaivitub kohe,
kui mikromullidest tekkinud 6hu kogus jéuab lubatud piirvaartuseni.

Mikromullide alarmi I&htestamine
1. Vajutage alarmi vaigistamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.

2. Selgitage valja ja kdrvaldage alarmi p&hjus vastavalt allpool toodud
teabele.

Ohtlik patsiendile dhuinfusiooni téttu!
Kuna mikromulle ei saa vereliinist eemaldada, voib 6hk liinides koguneda.

+  Arge mitte kunagi lahtestage mikromullide alarmi ilma alarmi pdhjust
koérvaldamata.

3. Vajutage alarmi lahtestamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.
% Ravi jatkub ja 6hu arvutused lahtestatakse.

& Alarm kaob vaikese viivitusega. Parast selle aja méddumist peaks
mullianduri médtmispiirkond olema éhumullidest vaba.

Sagedaste mikromullide alarmide korral (3 korda voi enam 15 minuti jooksul),
asendage vereliinisiisteem (vt jaotist 6.3.11 Ravi katkestamine hekordsete
tarvikute vahetamiseks (157)) ning taaskaivitage ravi.
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Veaotsing

Mikromullide allikaid on vaga raske tuvastada ja see nduab kasutajalt suurt
pingutust (nt ereda taskulambi kasutamist). Kui puudub pdhjus, nagu
alltoodud punktid 1) voi 2), siis vereliinisiisteem tdenaoliselt lekib ja tuleb
vahetada (vt jaotist 6.3.11 Ravi katkestamine Uhekordsete tarvikute
vahetamiseks (157)).

Mikromullide alarmi pdhjused jarjestatuna esinemissageduse alusel.
1) Jaakohk torude siisteemis ja/voi diallisaatoris. Kontrollige:
— dialUsaatorit (6huvaba?)

— arteriaalset ja venoosset osa vereliinisiisteemist (6huvaba, ei ole
keerdus?)

— venoosse kambri taset (digesti 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 Ghendusi (kanlul voi kateeter)
— arteriaalset liini mikrolekete suhtes
— torude susteemi jatkukohti lekete suhtes
— Uhendust réhuanduriga PA
— teenindusliinide tihedust/Uhendust
4) Venturi efekt venoosses positiivses rohuvahemikus. Kontrollige:
— hepariini Ghenduse tihedust
— rdhuanduri Ghenduse tihedust
— dialusaatori Uhenduse tihedust

— teenindusliinide tihedust/lihendust
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12.5.2 Ohualarmid ravi ajal

Kui 6humullid venoosses liinis on diallilsi ajal kaivitanud SADi alarmi, tuleb
ohk viivitamatult eemaldada. Hilbimise valtimiseks tuleb verevool taastada
hiliemalt 2 minuti jooksul parast verepumba peatumist.

SADi 6hualarmide lahtestamine

1. Vajutage alarmi vaigistamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.
2. Kontrollige, kas koik thendused on tugevalt kinni.

3. Sulgege vereliin venoosse kambri ja dialiisaatori vahel klambriga.
4. Vajutage Sisesta klahvi monitoril.

& Taseme reguleerimine aktiveeritakse ja nupp venoosse kambri
taseme suurendamiseks tuuakse esile.

Joon. 12-5 SADi 6hualarmi aken

5. Puudutage vedeliku taseme tdstmiseks venoosse kambri Ulesnoolega
nuppu.

6. Kui 6hk on eemaldatud, eemaldage venoosse kambri ja diallisaatori
vahelise vereliini klamber.

7. Vajutage alarmi lahtestamiseks monitoril klahvi Alarmi vaigistamine.

% Ravi jatkub.

12.5.3 Ohualarmid ettevalmistavas faasis

Kui SAD tuvastab seadme ettevalmistamise kdigus 6hku, suletakse venoosse
vooliku klamber SAKYV ja verepump blokeeritakse, kuna ravi alustamine ei ole
lubatud.

SADi dhualarmide lahtestamine kotist kotti eeltaitmisel

Protseduur alarmi lahtestamiseks on sama mis ravi ajal (vt jaotist 12.5.2
Ohualarmid ravi ajal (403)).
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SADi dhualarmide l&htestamine jaékide pordi vbi online-eeltéitmise korral
1. Vajutage alarmi vaigistamiseks monitoril klahvi A/armi vaigistamine.
2. Kontrollige, kas kéik (thendused on tugevalt kinni.

3. Vajutage Sisesta klahvi monitoril.

% Taseme reguleerimine aktiveeritakse.

Taseme reguleerimise saab aktiveerida ainult siis, kui aktiivne ei ole Ukski
dialliGisivedeliku poole alarm (nt juhtivus voi temperatuur).

4. Puudutage vedeliku taseme tdstmiseks venoosse kambri Ulesnoole
nuppu.

% Verepump transpordib eeltéditmise vedelikku, et tdsta venoosse
kambri taset.

5. Kui vedeliku tase venoosses kambris on dige, vajutage monitoril klahvi
Alarmi vaigistamine, et alarm lahtestada.

%  Ettevalmistus jatkub. Ohk liigub eeltditmisega vélja jaékide porti.

Ravi ei saa alustada seni, kuni 8hu eeltaitmisega valjasuunamine toimub.

6. Vajadusel korrake protseduuri.

12.6 Avariijouallikas/Aku

Voolurikke korral lilitub seade automaatselt akureziimile, et jatkata kehavalist
vereringet.

*  Aku/mdbbdavool kuvatakse olekureal.

+ Patsiendi nime valjal kuvatakse aku jarelejaanud 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)

*  hepariinipump

* vererdhu jalgimine

* Uhe ndelaga ravi

» arteriaalne boolus kotist

Reinfusiooni ajal on koik verepoolse kilje funktsioonid aktiivsed nii

akureziimis kui ka vorgutoitel. Patsienti saab lahti (hendada nii nagu
tavaliselt.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02/09.2020



Alarmid ja toérkeotsing

Dialog iQ

Funktsioonid, mis ei ole akureziimis saadaval
Akureziimis El OLE jargmised funktsioonid saadaval:
* ravidiallUsivedelikuga

+ ultrafiltratsioon,

+  HDFi/HFi asendus Online’is

*  booluse annustamine HDFi/HFi jaoks Online’is

» dialUsaatori ja kasseti loputamine

» labiloputus, desinfitseerimine

Aku tédaeg

Parast aku dnnestunud automaatset testimist on aku t66aeg vahemalt 20
minutit. Korduva voolukatkestuse korral t66tab aku parast iga voolukatkestust
jarelejadadnud tboaja jooksul.

Lilitage masin valja parast 20 minutit akureziimil, et tagada aku eluiga.

Kui masin akureziimis valja lilitada, ei saa seda uuesti sisse lilitada enne 16
minuti méddumist, valja arvatud juhul, kui masin on Ghendatud vooluvérku.

12.6.1 Laadimise naidik

Laadimise naidik monitoril (toitellliti kdrval) naitab, et akut laetakse ajal, mil
masin té6tab vérgutoitel. Aku laadimine jatkub isegi siis, kui masin on vélja
[Glitatud. Laadimise naidiku tuli kustub kohe, kui aku on taielikult laetud.

12.6.2 Aku automaatne testimine

Aku automaatne testimine on osa enesetestidest, mis toimuvad automaatselt
parast masina valjalllitamist. Kui automaatne testimine ebadnnestus, iimub
sellest informeeriv teade.

Testimine vdib ebadnnestuda jargmistel pdhjustel:

Pdhjus Tegevus

Aku ei ole taielikult laetud, nt seetdttu, et Laadige akut.

masin pole olnud mdnda aega vooluvdrku

Uhendatud.

Vigane aku. Teavitage tehnilist
teenindust.

Aku kaitse on tehnilise rikke téttu 1abi Teavitage tehnilist

pdlenud. teenindust.

Ravi saab alustada isegi siis, kui aku automaatne testimine ebadnnestus.
Rikete puudumisel on aku laetud.

Aku testimise ebaodnnestumisel ei ole akureziim voolukatkestuse korral
saadaval voi on saadaval piiratud ajaks.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 405

12



12

Dialog iQ

406

Alarmid ja térkeotsing

12.6.3 Akureziimi I6pp

Niipea kui toide vooluvérgust on taastunud, 16ppeb akureziim automaatselt.
Ravi dialliisivedelikuga aktiveeritakse uuesti. Kui masin on ennast maaratud
vaartustega vastavusse viinud, jatkub diallils automaatselt. Kasutaja
sekkumine pole vajalik.

12.6.4 Aku vahetamine

Aku tuleb valja vahetada vahemalt iga 5 aasta jarel, et tagada selle taielik
funktsionaalsus. Aku tuleb vahetada tehnilise teeninduse poolt.

Aku tuleb utiliseerida vastavalt kohalikele jaatmekaitlust puudutavatele
eeskirjadele. Taiendava teabe saamiseks tutvuge hooldusjuhendiga.

12.7 Tegevused monitori torke korral

Monitori v8i puuteekraani torke korral jadvad kdik monitori seirefunktsioonid ja
signaaltuled aktiivseks (vt jaotist 3.4.5 Juhtelemendid ja indikaatorid monitoril
(48)).

1. Ldulitage masin vélja ja uuesti sisse.
% Masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku.

2. Taaskaivitamise jarel vajutage monitoril kaks korda klahvi Alarmi
vaigistamine, et vaigistada ja |8htestada alarm Sisteemi {66 taastatud
pérast voolukatkestust.

3. Vajutage monitoril klahvi Kéivita/peata kohe, kui see sittib, et kaivitada
verevool.

4. Kontrollige taastatud raviparameetreid.

% Samal ajal valmistab masin ette dialliiisivedelikku ja valjub kohe
automaatselt méddavoolureziimist, kui valmis. Ravi jatkatakse.

Neil harvadel juhtudel, kui viga pusib ning raviga ei saa jatkata, transportige
veri kasitsi tagasi (vt jaotist 12.9 Manuaalne vere tagastamine (408)) ja
Uhendage patsient lahti.
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12.8 Susteemivigade kasitsemine

Kui masina ohutussisteem tuvastab slsteemivea, lllitub masin patsiendi
jaoks ohutusse olekusse. Masin peatab ravi, seisates verepoolse osa ja luues
mdoddavoolu dialisaadipoolsest osast, toob kuuldavale helialarmi ning kuvab
jargmise tdiendava veateate:

Joon. 12-6 Slsteemi veateade

Veateadet kuvatakse alati inglise keeles.

Kui valjund graafilisel kasutajaliidesel ei ole voéimalik, vdidakse seda
veateadet kuvada toortekstina.

Joon. 12-7 Sisteemivea toorteksti ekraan

1. Lulitage masin vélja ja uuesti sisse.
& Masin taastab raviparameetrid ja eelneva oleku.

2. Taaskaivitamise jarel vajutage monitoril kaks korda klahvi Alarmi
vaigistamine, et vaigistada ja lahtestada alarm Siisteemi t66 taastatud

parast voolukatkestust.

3. Vajutage monitoril klahvi Kdivita/peata kohe, kui see sittib, et kaivitada
verevool.

IFU 38910517ET / Rev. 1.04.02 / 09.2020 407

12



12

Dialog iQ

1

408

Integreeritud hoob

Alarmid ja térkeotsing

4. Kontrollige taastatud raviparameetreid.

% Samal ajal valmistab masin ette dialliiisivedelikku ja valjub kohe
automaatselt méddavoolureziimist, kui valmis. Ravi jatkatakse.

Neil harvadel juhtudel, kui viga pusib ning raviga ei saa jatkata, transportige
veri kasitsi tagasi (vt jaotist 12.9 Manuaalne vere tagastamine (408)) ja
Uhendage patsient lahti.

12.9 Manuaalne vere tagastamine

Verepumba tahtmatu peatumise korral, kui selle algpdhjust (nt alarmid Ajutine
sideprobleem voi Peamise efapi muutusega seofud viga) ei ole vdimalik
korvaldada, tuleb vereliinisisteemis olev veri kasitsi patsiendile tagasi
transportida, kasutades integreeritud hooba. Hutbimise valtimiseks tuleb
kasitsi toimiv verevool kaivitada hiljemalt 2 minuti jooksul parast verepumba
peatumist.

Ohtlik patsiendile 6hu infusiooni tttu!

Manuaalse vere tagastamise ajal ei ole seadmes 6hu infusiooni jalgimise
funktsioonid aktiivsed.

«  Jalgige nii patsienti kui seadet.
*  Pobobrake verepumpa alati paripdeva, nagu naitab nool rulliku rootoril.

1. Avage verepumba kaas.
2. Tostke rullikult Ules integreeritud hoob (Joon. 12-8, @ ).

Joon. 12-8 Integreeritud hoob manuaalseks vere tagastamiseks

3. Uhendage patsient arteriaalselt lahti ja (hendage arteriaalne liin
fusioloogilist soolalahust sisaldava kotiga.

4. Eemaldage arteriaalne liin SAKA voolikuklambrist ja venoosne liin SAKV
klambrist.
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Keerake rulliku rootorit hoova abil Ghtlaselt paripaeva.
Jalgige sobivat kiirust ja séilitage venoosses kambris piisav vere tase.

Jatkake patsiendi venoosse sisendi jalgimist, mis ei tohi sisaldada dhku.

©® N o o

Kui fisioloogiline soolalahus jduab venoosse vooliku klambrini, sulgege
klamber.

9. Uhendage patsiendi venoosne liin lahti.
% Veri on tagastatud ja patsient Uhendatakse lahti.

10. Kui verepumba rullik on haakeasendis, keerake hoob taielikult rullikusse
tagasi.

Onht patsiendile verekaotuse t6ttu keskkonda!

+ Juhul, kui raviga jatkata, sisestage enne raviga taasalustamist arteriaalne
liin SAKA voolikuklambrisse ja venoosne liin SAKV voolikuklambrisse.
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13 Tehnilised andmed

Kaesolevas peatiikis on toodud masina tehnilised andmed. Kui pole teisiti

margitud, kehtivad masina tédparameetrite suhtes  jargmised
standardtingimused:

Parameeter Vaértused

Seadme tidp HD masin

Ravi 4 h HD DN bikarbonaadi reZiimis

Vee ja kontsentraadi 20°C

sissevoolu temperatuur

Keskkonnatingimused

*  Keskkonna temperatuur 23 °C

+  Ohurdhk 1000 mbar

«  Niiskus 50%

Dialtutsivedeliku vool 500 ml/min

DialGiGsivedeliku 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 Véartused

Meditsiiniseadmete klass 2 b

Elektriliste meditsiiniseadmete Klass |

klassifikatsioon °

Patsiendiga kokkupuutuva osa Taup B

klassifikatsioon °

Korpuse kaitseklass © P21 d

coop

riskitase vastavalt EU meditsiiniseadmete direktiivile (93/42/EM)
elektrilédgivastase kaitse tlup vastavalt standardile IEC 60601-1
vastavalt standardile IEC 60529

kaitse voorkehade > 12 mm ja vertikaalselt langeva tilkuva vee eest
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M&6tmed ja kaal transportimisel

Tehnilised andmed

Parameeter

Vaartused

M&dud (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 kdikide

lisatarvikutega, sh pakend

Seadme méoétmed ja kaal

Parameeter

Vaartused

M&6dud (I  k x s)

Kuni 495 mm x 1600 mm x 625 mm @

Minimaalne tiihikaal ® 95 kg
Maksimaalne tiihikaal © 107 kg
Maksimaalne kogukaal @ 142 kg

apop

Monitori suurus

ilma lisavarustuseta; kdepidemed voivad kuni 10 cm vélja ulatuda
Uhe pumbaga seadme maksimaalne kaal ilma lisavarustuseta

kahe pumbaga seadme maksimaalne kaal koos kogu lisavarustusega
seadme maksimaalne kaal, sh maksimaalne t66koormus

Parameeter Vaartused

Monitori suurus 15"
Toiteallikas

Parameeter Vaartused

Nimipinge 120 V~ £10%

230 V~ +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)

Veetarbimine ravi ajal

0,5 I/min (= 120 | 4 tunni jooksul)

Maksimaalne 95 °C
loputustemperatuur

Kontsentraadiga varustamine
Parameeter Vaartused

Rohk tsentraalse
kontsentraadi
pealevoolusisteemis

0,05 bar — 1 bar

Maksimaalne vool tsentraalse 100 ml/min

kontsentraadi

pealevoolusisteemis

Kontsentraadi temperatuur 5°C-30°C

Kontsentraadi tarbimine 14,3 ml/min
Alarmisiisteem

Parameeter Véaartused

Helisignaalide vaigistamise
kestus

vaadake alarmi vaigistamise aegu
jaotistest 12.4.1 Alarmide loend (327) ja
12.4.2 Hoiatuste loend (382)

Helisignaalide helirdhu tase

65 db(A),
reguleeritav reziimis Kasufaja seadistus

m Detailset tehnilist kirjeldust, samuti teavet kaitsme nimivéimsuse ja aku
tehniliste nduete kohta vaadake hooldusjuhendist.
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13.2 Keskkonnatingimused

Parameeter Vaartused

Tootamise ajal

Temperatuur +15 °C kuni +35 °C
Suhteline éhuniiskus 15 % -70 %

Atmosfaari rohk 620 mbar — 1060 mbar
Korgus kuni 4000 m merepinnast
Energiaemissioon 230 W (ravi ajal)

Umbritsevasse 6hku

Loputuse energiatarbimine @
vee sissevoolu

temperatuuriga
« 10°C kuni 3,9 kWh
+ 20°C kuni 2,5 kWh

Hoiustamise vai transportimise ajal

Temperatuur -20 °C kuni +60 °C
2 5 °C vedelikuga taidetuna

Suhteline dhuniiskus 15 % - 80 %

Atmosfaari rohk
* hoiustamise ajal 620 mbar — 1060 mbar

+  transportimise ajal 540 mbar — 1060 mbar

a. sh ettevalmistus, ravi ja desinfitseerimine (50 % sidrunhape 83 °C juures)
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13.3 Soovituslikud eraldusvahemaad

Elektromagnetiline  Ghilduvus (EMC) tahendab, et meditsiinilised
elektriseadmed suudavad tt6tada elektromagnetilises keskkonnas piisavalt
hasti, pdhjustamata seejuures elektromagnetilisi emissioone, mis oleksid
vastuvdetamatud koigi teiste selles keskkonnas kasutatavate meditsiiniliste
elektriseadmete jaoks.

Seadme Dialog iQ puhul tuleb seoses elektromagnetilise Uhilduvusega
rakendada spetsiaalseid ettevaatusabindusid. Votke arvesse alljargnevat
teavet.

* Masinat tuleb seadistada, sisse lllitada ja hooldada vastavalt kdesolevas
jaotises toodud elektromagnetilise Uhilduvuse teabele. Kasutajad peavad
tagama ohutud vahemaad ning ettendhtud keskkonna- ja t66tingimused
ning neist kinni pidama. Teisaldatavad ja mobiilsed raadiosideseadmed
viivad meditsiinilisi elektriseadmeid mojutada. Kaasaskantavaid
raadiosideseadmeid (raadioseadmeid) (sh nende lisaseadmeid, nt
antennikaableid) ei tohiks kasutada masinale Iahemal kui selles jaotises
maaratletud ohutu kaugus. Kui seda mitte jargida, voib see véahendada
seadme joudlust.

*  Kui kasutate ettenahtust erinevaid lisatarvikuid, andureid ja juhtmeid,
valja arvatud ettevétte B. Braun Avitum AG poolt sisemiste komponentide
varuosadena middavad andurid ja juhtmed, vdib see pdhjustada
suurenenud emissioone voi vdhendada masina toéokindlust.

* Funktsionaalne t66kindlus on tagatud ainult siis, kui kasutate
lisaseadmeid, mis on heaks kiidetud ja mida seetdttu soovitab B. Braun
Avitum AG. Lisatarvikute loetelu on toodud peatlkis 14 Lisatarvikud
(435).

»  Kooskdlas vastavustasemetega tohib kasutada ainult originaaltarvikuid ja
-varuosi. Vastasel juhul vdivad suureneda emissioonid ning vaheneda
masina té6kindlus. Kui masinat kasutatakse siisteemis, kuhu kuuluvad ka
teised seadmed (nt elektrokirurgia), tuleb nduetekohase t66 tagamiseks
seda susteemi kontrollida.

A ETTEVAATUST!

Seadet ei ole ohutu magnetresonantstomograafia (MRI) seadmete laheduses
kasutada!

*  Seadet ei tohi ilma kaitseta magnetresonantstomograafia Uksuse Iahedal
kasutada.

Rohkem teavet seadme kasutamise kohta koos teiste seadmetega vt jaotisest
2.11.2 Kasutamine muude seadmetega (21).

Jargnevad juhiseid ei pruugi kehtida kdikides olukordades. Elektromagne-
tiliste lainete levikut mojutavad Umbritsevate struktuuride, objektide ja
inimeste neeldumis- ja peegeldamisomadused.
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Soovituslikud vahekaugused kaasaskantavate véi mobiilsete
raadiosageduslike telekommunikatsiooniseadmete ja Dialog iQ seadme
vahel

Seade Dialog iQ on ette ndhtud kasutamiseks elektromagnetilises
keskkonnas, kus raadiosageduslikud haired on kontrollitud. Masina
kasutajad saavad aidata valtida elektromagnetilisi haireid, jargides
kaasaskantavate ja mobiilsete raadiosideseadmete (saatjate) ning

Dialog iQ vahel soovituslikku minimaalset vahemaad, mis on valja toodud
allpool, Idhtudes sideseadme maksimaalsest valjundvéimsusest.

Saatja nominaalne | Vahekaugus (d) meetrites [m], vastavalt saatja
véljundvdimsus (P) | sagedusele
vattides [W]
150 kHz kuni 80 MHz kuni 800 MHz kuni
80 MHz 800 MHz 6 GHz
d=12+vP d=12+vP d=233 VP
0,01 W 0,12m 0,12m 0,23 m
0,1W 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 12,0m 23,3 m

Markus 1: 80 MHz ja 800 MHz puhul kehtib kérgemale
sagedusvahemikule ette nahtud vahekaugus.

Mérkus 2: teiste valjundvéimsustega saatjate jaoks saab soovitusliku
vahekauguse (d) arvutada ulaltoodud valemite abil. Ulaltoodud valemi
kasutamiseks arvestage maksimaalset voimsust (P) vastavalt
tootjapoolsele teabele.

Markus 3: saatjate puhul sagedusvahemikus 80 Mhz ja 6 GHz on
soovitusliku vahekauguse arvutamise valemis rakendatud taiendavat
tegurit 10/3, vahendamaks téenaosust, et patsiendialal tahtmatult
kasutatud mobiilsideseade voiks pohjustada rikke.

Naide:

vastavalt ulaltoodud valemitele on 900 MHz netosagedust (sagedus séltub
standardist) kasutava mobiilseadme, mille maksimaalne keskmine valjund-
vdimsus on 0,25 W, soovituslikuks vahekauguseks 1,2 meetrit. Mobiiltelefoni
puhul, mis kasutab 1,8 GHz netosagedust maksimaalse keskmise
valjundvbéimsusega 0,125 W, on soovituslik vahekaugus ligikaudu 80 cm.

Tehniliste andmete peatiikkides kirjeldatud seadme omadused ja joudlus ei
ole standardis IEC 60601-1-2 valja toodud EM-hairete korral halvenenud.
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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 Diallisaadi pool

DFi temperatuur

Parameeter Vaartused

Temperatuur

+  Seadistusvahemik | 34,5°C-39,5°C

+ Tapsus 0,5 °C

Alarmilimiit +1 °C maaratud véartusest

Kaitsesiisteem Eraldiseisev temperatuuriandur, 33 °C — 41 °C
DFi vool

Parameeter Véartused

Vool HD kaigus 300 ml/min — 800 ml/min 5%

Vool HDFi kaigus 500 ml/min — 800 ml/min £5%
DFi réhk

Parameeter Vaartused

Toovahemik -400 mmHg kuni 500 mmHg

Tapsus +10 mmHg
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Juhtivus
Parameeter Vaartused
Valikuline Hape: 0,085 - 0,125 mmol/I*cm/mS

konversioonitegur Na
kontsentratsioonile

Bikarbonaat: 0,07 — 0,11 mmol/lI*cm/mS
Atsetaat: 0,081 — 0,124 mmol/I*cm/mS

Bikarbonaadi juhtivuse
vahemik

2,0 mS/cm - 4,0 mS/cm £10%

Loplik juhtivus
*  Valikud

. Kaitselimiidid

* Indikaatori tapsus

12,7 mS/cm - 15,3 mS/cm +0,2 mS/cm

12 mS/cm ja 16 mS/cm, samuti 5% Ule maaratud
vaartuse

+0,1 mS/cm

Kaitseslisteem

Eraldiseisev juhtivuse andur, suhte jalgimine

Halvim
dialttsivedeliku
koostis Uksikrikke
korral bik. dialtitisi
jaoks

Uksikrikke korral dialtiisivedeliku
ettevalmistamisel muutub kdikide dialltsivedeliku
komponentide ioonide/elektrollltide
kontsentratsiooni koostis bik. komponentide ja
happeliste komponentide taluvustegurite tottu.

loonide kdrvalekalle
bik. komponendist
Uksikrikke korral
(kaitseslisteem peatab
mistahes ravi)

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, ...)

Diallusivedelikus
olevate ioonide
kdrvalekalde
arvutuskaigu naidis
Uksikrikke korral

Happelise komponendi kérvalekalde arvutamiseks
kasutage seda valemit:

X = happelise komponendi taluvustegur
svtc = kogujuhtivuse seadistatud vaartus
svb = bikarbonaadi seadistatud vaartus

X = £[100-(svtc-1,25xsvb)x100/(svtc-svb)]
Naide:

svb =3 mS/cm

svitc = 14,3 mS/cm

X=16,6 %

Naide:

Kaalium =2 mmol/l

Korvalekalle:
2 mmol/l £6,6% = 1,868 mmol/l — 2,132 mmol/l

Naatriumi kontsentratsiooni ja 16pliku juhtivuse vaheliseks Umberarvutuseks
vaadake jaotist 13.10 Valemid (429).
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Vedeliku eemaldamine netos

Parameeter

Vaartused

Ultrafiltratsiooni (UFi)
juhtimine

Mahuga kontrollitud tasakaalustamiskambrite abil,
UF ultrafiltratsioonipumba abil

Ainult UFi ravireziim

Jarjestikune ultrafiltratsioon (Bergstroem)

UFi Kiirus
(téovahemik)

50 mi/h — 4000 ml/h

Tapsus

0,2% kogu DFi voolust (min 35 mi/h) + 1%
vedeliku eemaldamisest netos

Kaitseslisteem

Kogunenud UFi mahu eraldiseisev seire
maksimaalselt 400 ml kdrvalekalde osas.

Veretuvastus

Parameeter

Véaartused

Alarmilimiit

0,35 ml/min verd 32% 5% HCT juures
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13.56.2 Verepoolne kiilg

Verepumba tehniline t66rdhk

13

Parameeter Vaartused
Minimaalne -530 mbar
sisendrohk

Maksimaalne
valjundrohk

700 mbar — 2300 mbar

Verevool ja -maht

Parameeter

Vaartused

Verevool kahe
ndelaga ravis

e Seadistusvahemik

+ Tapsus

30 ml/min = 600 ml/min

+10% @

Verevool ja -kogus
Uhe nbdelaga ravis

+ SNV

«  SNCO manuaalne
reziim

« SNCO
automaatreziim

Kasutaja poolt arteriaalses faasis maaratud
verevool

Efektiivne verevool oleneb faasi kestusest

Kogu efektiivne veremaht oleneb Vb/Vp
vaartusest ° suhe

Verevool = verepumba seadistus

Tdhusus oleneb Vb/Vp b suhtest

Kogu efektiivne veremaht, kontrollitud > 50% kui
Vb <5ml

Verevool ja kogu efektiivne veremaht, mida
kontrollib masin kehtivas verevooluvahemikus
(30 ml/min kuni 400 ml/min)

Efektiivsuse maarab kasutaja (Vb/Vp P suhe)

PA -200 mmHg kuni 0 mmHg ja té6deldud vere koguse juures kuni 120 |,

muidu +30%

Vb = arteriaalse ja venoosse vereliini (hine maht

Vp = etapi mahu
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Parameeter

Véaartused

Arteriaalne rohk (PA)

+  Mddtmisvahemik
+ Téapsus
* Indikaatori tapsus

. Alarmilimiidid

-400 mmHg kuni +400 mmHg
+10 mmHg
+1 mmHg

PA min piirvaartus: -400 mmHg kuni 0 mmHg
PA max piirvaartus: 400 mmHg

Taiendav reguleeritav dinaamiline limiidivahemik
tédvaartuse juures.

DialUsaatori sisendrohk

(PBE)

. Mootmisvahemik
+ Téapsus

. Alarmilimiidid

-450 mmHg kuni 750 mmHg
+10 mmHg

PBE max piirvaartus: 100 mmHg kuni 700 mmHg

PBE min piirvaartus: dinaamiline limiidivahemik
téovaartuse juures, mis on piiratud PV seadetega

Transmembraanne réhk (TMP)

e Arvutuskaik
+ Tapsus

. Alarmilimiidid

Vt jaotist 13.10 Valemid (429)
+20 mmHg

TMP min piirvaartus: -100 mmHg kuni 10 mmHg
TMP max piirvaartus: 100 mmHg kuni 700 mmHg

Vahemik praeguse TMPni: 10 mmHg kuni
100 mmHg

Venoosne réhk (PV)

*  Mbotmisvahemik
+ Téapsus

* Indikaatori tapsus
+  Todvahemik

. Alarmilimiidid

. Kaitseslisteem

-100 mmHg kuni 500 mmHg
+10 mmHg

+1 mmHg

-100 mmHg kuni 390 mmHg

PV min piirvaartus: 20 mmHg (tehnilise
teeninduse poolt reguleeritav vahemikus -50 kuni
100 mmHg)

PV max piirvaartus: 390 mmHg

Taiendav reguleeritav dinaamiline limiidivahemik
tédvaartuse juures parast verepumba kaivitamist,
mida piirab PV seadistus.

Uhe néelaga ravi korral séltuvad normid
kontrollrdhu seadistustest.

Testimine enne ravi alustamist. PV norme
jalgivad funktsiooni- ja kontrollsiisteem.

Ré&hu limiidivahemike kohta lisateabe saamiseks vt jaotist 5.10.4 Rdhulimiitide

maaramine (119).
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Ohutuvastus

Tehnilised andmed

Parameeter

Vaartused

Meetod

Po6hineb ultrahelil

Automaatsed tsiklilised kontrollid kogu
kasutusfaasi jooksul

Ohuboolus

»  Tundlikkus

«  Ohumullide limiit

20 pl 8humullid @ vai

Vaht tihedusega 0,4 g/ml véi alla selle.

0,2 ml 30-200 ml/min verevoolu juures
0,3 ml 200-400 ml/min verevoolu juures

0,5 ml 400-600 ml/min verevoolu juures voi the
ndelaga ravi korral

Pidev 6hu infusioon

+  Ohu koguse limiit
mikroskoopilistes
ohumullides

0,9 ml/min

a. Ohudetektor suudab tuvastada 6humulle, mille suurus on vahemalt 20 pl.
Nende 6humullide maht akumuleerub ja vaheneb maaratud kiirusega

3,6 ml/h.

Antikoagulatsioon

Parameeter

Vaartused

Sustlapump

Ette ndhtud sustaldele suurusega 10 kuni 35 ml

13 Voolu vahemik

0,1 mli/h =10 ml/h £10% v6i 0,1 mi/h

Roéhuvahemik

0 mmHg - 700 mmHg

Booluse mahu
vahemik

0 ml—10 ml (0,1 ml sammude kaupa)

Vedelikuboolus

Parameeter

Vaartused

Booluse mahu
vahemik

50 ml - 250 ml (50 ml sammude kaupa)

Booluse tapsus

+10% @

a. arteriaalse booluse korral, ainult 30 ml/min kuni 300 ml/min voolu juures
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13.5.3 Asendusvedelik
Parameeter Vaartused
Asendusvool 30 ml/min — 400 ml/min £10%
Asendusvedeliku 33,5°C-38,5°C
temperatuur 1 °C alla dialiusivedeliku temperatuuri

tapsus: +1/-2,2 °C

Kaitseslsteem V1 dialGdsivedeliku temperatuuri

Filtri kasutusaeg Vaadake filtri tootja kasutusjuhiseid
13.5.4 Desinfektsioon

Parameeter Véartused

Termilise 86 °C

?eerﬁg]é?:ttzlﬁom seadistusvahemik: 85 °C — 95 °C
13.6 Automaatne vererdhu méétmine (ABPM)

Parameeter Vaartused

Manseti réhuvahemik 0 mmHg — 300 mmHg

Verer6hu moodtmine

+  Valikud Sistoolne: 45 mmHg - 280 mmHg
MAP2: 25 mmHg - 240 mmHg
Diastoolne: 15 mmHg — 220 mmHg

* FEraldus 1 mmHg

+ Tapsus kuni £3 mmHg

Pulsisageduse maaramine
*  Valikud 30-240 166ki minutis

+ Téapsus kuni £2% voi 2 166ki minutis

b Klass |,

BF-thlpi defibrillatsioonikindel
patsiendiga kokkupuutuv osa

Ohutuse klassifikatsioon

a. keskmine arteriaalne réhk
b. elektrilbdgivastase kaitse tlilp vastavalt standardile IEC 60601-1

Ainult ettevdtte B. Braun mansetid ja voolikud tagavad ohutuse klassifi-
katsioonile vastavad lekkevoolud.
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13.7 Andmevorguliides (DNI)

Parameeter Vaartused

Etherneti kaabel

*  Konnektorid 2 x RJ45 (8P8C), TIA/EIA 568A standard

+  Kaabli tiap Varjestusega fooliumisse méahitud
keerdpaarkaabel (SFTP) vastavalt standardile
CAT5

* Naivtakistus 75 oomi

Kohtvork Sobib vérgukeskkondadesse, mis vastavad

standarditele IEEE 802.3 Cl.14 (10Base-T) ja
IEEE 802.3 CI.25 (100Base-TX)

Isolatsioon LAN/WAN-vérgu tugevdatud isolatsioon
seadme/personali/patsiendi jaoks

13.8 Personali kutsumine
Parameeter Vaartused
Konfiguratsioon Majasisese hairesliisteemi jaoks, mis vastab

standardile VDE-834

Personali kutsumise

juhe

*  Konnektorid Kuue kontaktiga lukustatava konnektori lidesega
(P2) valine personali kutsumise slisteem, mis
vastab standardile VDE 0834

+  Max maar 125V /5A

+  Kaabli tiiip Umarvormitud PVC andmekaabel, mis vastab
standradile DIN VDE 0812,
0,34 mm? (7x0,25 mm)

*  Naivtakistus 78 oomi

Hairesignaalid

«  Staatiline Nii kaua kuni alarm on aktiivne
. Dinaamiline 1 s alarmi aktiveerimisel
. Dinaamiline 1 s alarmi aktiveerimisel 1 s toitekatkestusel

valjalllitamisega

Signaali max 20 ms
genereerimise viivitus
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13.9 Materjalid

13.9.1

Dialog iQ

Materjalid, mis puutuvad kokku vee, diallisaadi,

dialiiisikontsentraatide ja/voi desinfektsioonivahenditega

Materjali nimi Liihend, kui on olemas
Keraamika —
Etlleenpropuleeni dieenmonomeer EPDM
Klaas —
Grafiit -
Poluester —
PolUeetereeterketoon PEEK
Poluteeterimiid PEI
PolUetileen PE
Poluisopreen —
Polumetldlmetakrilaat PMMA
Polluoksimetuleen POM
Pollfenoolsulfoon PPSU
Polipropuleen PP
Poliuproileenoksiid PPO
Polltetrafluoroetiileen PTFE
Polivinalkloriid PVC
Polavindlideendifluoriid PVDF
Silikoon —
Roostevaba teras —
Termoplastiline uretaan TPU
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13.9.2 Pakkematerjalid
Osa Materjal
Alusplaat Vineer AW 100

Umbris (volditav kaanega
kast)

Lainepapp

Taitematerjal

PolUetlleenvaht
(Stratocell S, Ethafoam 400)

Lainepapp

Tugev papp
Kiillapiga kott PE 50y
Kriimustuskaitse PE foolium
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13.10 Valemid

Kéesolevas I6igus on toodud valemid, mida kasutatakse hemodiallisi
parameetrite = arvutamiseks. Valemid pdhinevad  meditsiinipraktika
standarditel.

Diallitsivedeliku (DF) juhtivuse arvutamine naatriumi kontsentratsioonist

Alltoodud valem aitab dialliUsivedelikku digesti valmistada. Sellest hoolimata
vastutab diallilsivedeliku I6pliku valmistamise eest raviarst vastavalt
kehtivatele kohalikele standarditele, nt ISO 11663.

Valemis on kasutatud jargmisi Iihendeid.

Lihend Kirjeldus
ENDLF Dialtitisivedeliku 16plik juhtivus
BicLF Bikarbonaadi juhtivus
ENDC Loplik naatriumi kontsentratsioon
BicC Bikarbonaadi kontsentratsioon
ACF Happe konversioonitegur
BicCF Bikarbonaadi konversioonitegur
p
ENDLF = (ENDC - BicC) x ACF + BicC x BicCF
BicLF = BicC x BicCF

Transmembraanse réhu (TMP) arvutamine

Transmembraanne rdhk on réhuerinevus dialisaatori poollabilaskval
membraanil.

Valemis on kasutatud jargmisi lihendeid.

Lihend Kirjeldus

TMP Transmembraanne réhk

PBE Verepoolse killje sisendrdhk

PV Venoosne rohk

PDA DialUsaadi valjundrohk

-
PBE + (PV - 22 mmHg)
TMP = 5 - (PDA - 16 mmHg)
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Ultrafiltratsiooni koefitsiendi arvutamine (Kyg)

Ultrafiltratsiooni koefitsienti maaratletakse (filtri) membraani labilaskvusena
vee suhtes. Seda véaljendatakse ml/h mmHg kohta.

Kygi arvutamine pdhineb Darcy seadusel. See vorrand kirjeldab, et veevool
I&bi poorse keskkonna (vordne membraaniga) on otseselt vordeline kahe
membraanipoole rohuvahega ja kogu keskkonna labiviiguava ristldike (pinna)
pindalaga. Lihtsustatud valem p&hineb jargmistel parameetritel.

Lihend Kirjeldus
Qur Filtratsiooni vool
Kurs Membraani ultrafiltratsiooni koefitsient pinnaihiku
kohta
AP Kahe membraanipoole rdhuvahe
S Membraani pind
QuF = Kursx AP x S

-

Kuna kogu membraani ultrafiliratsiooni koefitsient on ultrafiltratsiooni
koefitsient pinnauhiku ja pinna kohta (Kyg = Kygs % S), saab Kygi kalkuleerida
Darcy seaduse jargi jargnevalt.

Kur = ——
UF AP

(Réhuvahes arvestatakse hiidrostaatilist rohku ja vedeliku komponentide
tekitatud rohku.)

Darcy seadusel pdhineva Kygi arvutamise lihtsustatud valemi puhul on
ndutav, et filtri membraan on homogeenne ja ilma ladestusteta ning et kogu
membraani pinna réhk ja vedeliku viskoossus on konstantsed. Dialusi puhul
varieeruvad nii rdhuvahe kui ka ultrafiltratsiooni vool dialutsikiudude kérval.
Seetdttu kasutab masina KUFmaxi funktsioon Uldist Kygi, mis on saadud
resultatiivse Qi ja resultatiivsete réhkudega suisteemis.

Selles valemis on Qg dialtlisi masina poolt antud koguvool [&bi membraani
(st ultrafiltratsioon ja asenduskiirus). TMP on resultatiivne rohk, mis hdlmab
rohuvaartusi dialiisaatori erinevatest otstes (vere sisselaskeava, vere
védljalaskeava ja dialisaatori valjalaskeava). Kuna moddtmised teostatakse
valjaspool dialtisaatorit kindlal pdeval ja kindla patsiendiga, kehtivad saadud
vaartused ainult sellele konkreetsele filtrile ja patsiendile sel konkreetsel
paeval.
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Suhteline veremaht (RBV)

Suhteline veremaht arvutatakse moéoddetud HCT vaartustest, vottes pidevalt
arvesse HCT vaartust alguses ja praegusel ravihetkel.

Valemis on kasutatud jargmisi Iihendeid.

Lihend Kirjeldus

RBV(t) Arvutatud RBV praegu

HCT(0) Ravi alguses moodetud HCT vaartus

HCT(1) Praegusel ravihetkel méddetud HCT vaartus

HCT(0) - HCT(t)

REV) = HCT(t)

-

Ravi alguses vastab HCT(0) algvaartus hetkevaartusele HCT(t). Seega algab
arvutamine alati nullist.

KtV

Kt/V on lisaks uurea vahendusastmele (URR) ka diallilsi efektiivsust
iseloomustav vaartus.

Kasutatud on jargmisi lihendeid.

Lihend Kirjeldus
K Uurea eemaldamine dialtsaatoris [ml/min]
t Efektiivne dialliisi aeg [min]
\% Uurea jaotusmaht [ml]
(ligikaudu vordne patsiendi kogu keha veesisaldusega)

Kt/V on mddduta parameeter.

K xt
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'lkg =48 1).

Dialiisaatori kliirens (K) korrutatuna dialliisi kestusega (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 dialliisidoosi hinnata — Uks vereproov
voetakse enne dialllsiravi alustamist ja teine proov parast ravi I6petamist.
Parast vere uureasisalduse vaartuse maaramist mdlemas proovis saab
single-pool Kt/V (spKt/V) hindamiseks kasutada jargnevat valemit.
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spKUV = -|n(ci; 20,008 x 1) + (4- 35 x Ci;) « UWF
Liihend Kirjeldus
Co Uurea kontsentratsioon veres enne diallilisi
Ct Uurea kontsentratsioon veres pérast dialtiusi
t Dialtitsi kestus [h]
UF Ultrafiltratsiooni Kiirus [I]
W Patsiendi kaal parast diallisi

Uurea tasakaalustumise kompenseerimiseks parast ravi [6petamist voib tasa-
kaalustatud Kt/V (eKt/V) saamiseks kasutada jargnevas valemis spKt/V-d.

eKt/V = spKt/V - 0,6 x spKt/V + 0,03

Kt/V voib ravi ja patsiendiga seotud muutujate t6ttu erinevate ravide puhul
oluliselt varieeruda. Seega on soovituslikuks minimaalseks doosiks kolm
korda nadalas teostatava dialliisi puhul eKt/V 1,2 vdi spKt/V 1,4 (Euroopa
parima praktika juhised diallitsistrateegiate kohta).

Ulalmainitud valemeid dialiiisidooside arvutamiseks kasutab Adimea
vastavalt spKt/V ja eKt/V vaartuste kuvamiseks.
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14 Lisatarvikud

See peatiikk loetleb mehaanilisi lisatarvikuid, lisavalikuid ja (hekordseid
tarvikuid, mis on ette nahtud koos masinaga kasutamiseks. Lisatarvikud on
toodud tooterihmadena, kuid need vdivad olla saadaval erinevate tlupide ja
suurustena. Uksikasjaliku teabe saamiseks ja tellimiseks artikli numbrite
leidmiseks vaadake kehavélise vereravi tooteinfot B. Braun veebilehel oma
riigile vastaval domeenil (www.bbraun.xy; kus xy margib teie riigi koodi, nt ee
Eesti jaoks) voi votke Ghendust kohaliku edasimudijaga.

141 Mehaanilised lisatarvikud

*  ABPMi mansetid

*  ABPMi Uhendustorud sisekeermega/valiskeermega

+  Desinfitseerimisvahendi hoidik

+ Dialog iQ Patsiendikaart (komplektis 3 tiikki)

+  Kontsentraadikoti hoidik (ei ole koikides riikides saadaval)

+ Terasest konnektor kontsentraadikottide jaoks (ei ole kdikides riikides
saadaval)

14.2 Suvandid

+  Tsentraalne kontsentraadi pealevool (CCS)
(Eraldi paigaldatav. Olenevalt masina seadistusest vdidakse see lisavalik
paigaldada juba kohaletoimetamisel.)

+ Dialog iQ bioLogic Fusion

*  Andmevdrguliides (DNI)*
Uhenduskaabel (CAT 5) Nexadiale, pikkus: 3 m,
(Eraldi paigaldatav. Olenevalt masina seadistusest vdidakse see lisavalik
paigaldada juba kohaletoimetamisel.)

HCT andur
(Eraldi paigaldatav. Olenevalt masina seadistusest vdidakse see lisavalik
paigaldada juba kohaletoimetamisel.)

. KUFmax
. Potentsiaalitihtlustuskaabel

. Personali kutsumine*
Juhtme pikkus: 3 m

Kahjustunud elektriliste meditsiiniseadmete korral patsiendile ohtlik!

Ettendhtust erinevate juhtmete kasutamine voéib pdhjustada masina voi
meditsiinilise  elektrisiisteemi suurenenud emissioone vOi vahenenud
hairekindlust.

e Maaratud juhtme pikkuste tottu kasutage EMC (elektromagnetilise
Uhilduvuse) nduetele vastamiseks ainult kaasasolevat toitejuhet ja (kui on
asjakohane) personali kutsumise juhet. Kasutada tuleks ainult ettevétte
B. Braun tarnitud juhtmeid.
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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 koikides riikides saadaval)

» Diacap Pro

Vereliinisiisteemid
« DiaStream iQ

Kontsentraadid
*  Happe kontsentraadid
. Bikarbonaadi kontsentraat 8,4 %

. Bikarbonaadi kassett Sol-Cart B

Diallitisivedeliku filtrid

» Diacap Ultra dialiiGsivedelik 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 ihekordsed tarvikud
«  Kanillid

» Dialtusikateetrid

*  Luer-lukuga tihendused
+ Sistlad

» Tarvikud vereliinisiisteemile (nt teenindus- ja Uhendusliinid, klambrid,
ndelad, adapterid)
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