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1.1 Kayttoohjeen kayttotarkoitus

Tissd kiyttbohjeessa kuvataan Edwardsin edistyneen HemoSphere-monitorin ominaisuuksia
ja seurantavaihtoehtoja. Edistynyt HemoSphere-monitori on modulaarinen laite, joka ndyttdd Edwardsin
hemodynaamisilla teknologioilla saadut seurantatiedot.

Tdma Edwardsin edistyneen HemoSphere-monitorin kdyttdohje on tarkoitettu koulutettujen
tehohoitoldikireiden ja -sairaanhoitajien kaytettdviksi kaikenlaisissa sairaalaymparist6issd, joissa annetaan
tehohoitoa.

Tissd kdyttéohjeessa annetaan edistyneen HemoSphere-monitorin asennus- ja kdyttGohjeet, laitteen
liitintdohjeet sekd kayttorajoitukset.

HUOMAUTUS  Securaavista osista voidaan kayttdd my6s vaihtoehtoisia nimityksia:
FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kiyttid myo6s
nimitystd ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).

HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kiyttdd myos nimitystd
HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antureista voidaan kayttdid myos
nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.
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Edistynyt HemoSphere-monitori 1 Johdanto

1.2 Kayttoaiheet

1.21 Edistynyt HemoSphere-monitori ja HemoSphere Swan-Ganz -moduuli

Edistynyt HemoSphere-monitori yhdessd HemoSphere Swan-Ganz -moduulin ja Edwards Swan-Ganz
-katetrien kanssa on tarkoitettu kiytettdviksi aikuis- ja lapsitehohoitopotilailla, joiden sydimen
minuuttitilavuutta (jatkuva [CO] ja ajoittainen [iCO]) seki siitd johdettuja hemodynaamisia parametreja on
seurattava sairaalaympdristOssd. Sitd voidaan kayttid hemodynaamisten parametrien seurantaan yhdessi
perioperatiivisen tavoiteohjatun hoitoprotokollan kanssa sairaalaympiristossi. Katso Edwards Swan-Ganz -
katetrin kiyttbaiheista lisdtietoja kiytettivin katetrin kohdepotilasryhmasta.

Katso Kiyttotarkoitus-kohdasta tiydellinen luettelo kullekin potilasryhmille kiytettivissd olevista mitatuista
ja johdetuista parametreista.

1.2.2 Edistynyt HemoSphere-monitori ja HemoSphere-oksimetrikaapeli

Edistynyt HemoSphere-monitori yhdessi HemoSphere-oksimetrikaapelin ja Edwards-oksimetrikatetrien
kanssa on tarkoitettu kiytettiviksi aikuis- ja lapsitehohoitopotilailla, joiden laskimoveren happikylldsteisyytta
(S§vO,ja ScvO,) sekd siitd johdettuja hemodynaamisia parametreja on seurattava sairaalaymparistossi. Katso
Edwards-oksimetrikatetrin kiyttdaiheista lisitietoja kdytettdvin katetrin kohdepotilasryhmasti.

Katso Kiyttotarkoitus-kohdasta tdydellinen luettelo kullekin potilasryhmille kdytettdvissd olevista mitatuista
ja johdetuista parametreista.

1.2.3 Edistynyt HemoSphere-monitori ja HemoSphere-painekaapeli

Edistynyt HemoSphere-monitori yhdessi HemoSphere-painekaapelin kanssa on tarkoitettu kiytettiviksi
tehohoitopotilailla, joiden syddmen toiminnan, nesteytyksen ja verenkierron vastuksen tasapainoa ja
painetta on seurattava jatkuvasti. Sitd voidaan kiyttdd hemodynaamisten parametrien seurantaan yhdessi
perioperatiivisen tavoiteohjatun hoitoprotokollan kanssa sairaalaympiristossi. Katso Edwardsin
FloTrac -anturin, Acumen IQ -anturin ja TruWave DPT:n kiyttGaiheista lisdtietoja kiytettdvin anturin
kohdepotilasryhmista.

Edwardsin Acumen-hypotensioennusteindeksin toiminto tarjoaa lddkirille fysiologista tietoa
todennikoisyydestd, jolla potilaalla ilmenee tulevaisuudessa hypotensiivinen tapahtuma (keskiméiriinen
valtimopaine MAP < 65 mmHg vihintdin yhden minuutin ajan), seki sithen liittyvdstd hemodynamiikasta.
Acumen HPI -toiminto on tarkoitettu kiytettdviksi leikkaussalipotilailla tai muilla potilailla, joiden
hemodynamiikkaa seurataan pitkille kehitetyn tekniikan avulla. Acumen HPI -toiminto tarjoaa potilaan
fysiologisesta tilasta kvantitatiivista lisdtietoa, jota tulee kiyttdd ainoastaan viitteeni, eikd hoitopddttksid pidd
tehdi pelkidn Acumen-hypotensioennusteindeksin (HPI) parametrin perusteella.

Katso Kiyttotarkoitus-kohdasta tiydellinen luettelo kullekin potilasryhmille kiytettivissi olevista mitatuista
ja johdetuista parametreista.
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1.3

1.2.4 Edistynyt HemoSphere-monitori ja HemoSphere-kudosoksimetriamoduuli

Noninvasiivinen ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli on tarkoitettu kiytettdviksi lisimonitorina
anturien alla virtaavan veren hemoglobiinin happisaturaation absoluuttiseen ja paikalliseen mittaukseen
potilailla, joilla on madaltuneen virtauksen tai iskemian riski. ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli on
tarkoitettu mahdollistamaan kudosten happisaturaation (StO,) seuraaminen HemoSphere -lisimonitorilla.

. Suurten anturien kanssa kiytettynd ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli on tarkoitettu kiytet-
taviksi aikuisilla ja 2 40 kg painavilla nuorilla.

. Keskikokoisten anturien kanssa kdytettynd ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli on tarkoitettu
kaytettiaviksi = 3 kg painavilla pediatrisilla potilailla.

. Pienten anturien kanssa kiytettynd ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli on tarkoitettu
serebraaliseen kiytt66n < 8 kg painavilla pediatrisilla potilailla ja ei-serebraaliseen kiytt66n < 5 kg
painavilla pediatrisilla potilailla.

Katso Kiyttotarkoitus-kohdasta tiydellista luetteloa kullekin potilasryhmille kdytettdvissd olevista mitatuista
ja johdetuista parametreista.

Kayton vasta-aiheet

Edistyneen HemoSphere-monitorin kiytélle ei ole vasta-aiheita.
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1.4 Kayttotarkoitus

Edistynyt HemoSphere-seurantalaite on tarkoitettu patevin hoitohenkil6stén tai koulutettujen ladkireiden

kiytt66n tehohoito-osastolla sairaalaympiristossa.

1 Johdanto

HemoSphere -lisimonitorointiympiristé on tarkoitettu kiytettidviksi Edwards -yhtién yhteensopivien
Swan-Ganz - ja oksimetrikatetrien sekd anturien FloTrac, Acumen 1Q, TruWave DPT ja ForeSight Elite

kanssa.

Tdydellinen luettelo kiytettivissd olevista parametreista, kun seurantaan kidytetdin edistynyttd HemoSphere-
monitoria ja sithen liitettyd HemoSphere Swan-Ganz -moduulia, ndkyy alla. Katso taulukko 1-1. Vain iCO,
iCL, iSVR ja iSVRI ovat saatavilla pediatriselle potilasryhmille.

Taulukko 1-1 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin

kaytettavissa olevien parametrien luettelo

Kaytetty
osajarjestel- | Potilas-

Lyhenne | Selitys matekniikka | ryhma Sairaalaymparisto
Cco jatkuva sydamen minuuttitilavuus
sCO STAT sydamen minuuttitilavuus
Cl jatkuva sydamen minuutti-indeksi
sClI STAT sydamen minuutti-indeksi
EDV oikean kammion loppudiastolinen

tilavuus
sEDV STAT oikean kammion

loppudiastolinen tilavuus
EDVI oikean kammion loppudiastolisen

tilavuuden indeksi
sEDVI STAT oikean kammion

loppudiastolisen tilavuuden indeksi
HRavg sykkeen keskiarvo vain aikuiset
LVSWI vasemman kammion iskutyon indeksi
PVR keuhkoverenkierron vastus HSemoSghere leikkaussali,

- - - wan-Ganz teho-osasto,

PVRI keuhkoverenkierron vastusindeksi -moduuli paivystyspoliklinikka
RVEF oikean kammion ejektiofraktio
sRVEF STAT oikean kammion ejektiofraktio
RVSWI oikean kammion iskutydn indeksi
SV iskutilavuus
Svi iskutilavuusindeksi
SVR systeemisen verenkierron vastus
SVRI systeemisen verenkierron

vastusindeksi
iCO ajoittainen sydamen minuuttitilavuus
iCl ajoittainen sydamen minuutti-indeksi
iSVR ajoittainen systeemisen verenkierron aikuiset ja

vastus lapset
iSVRI ajoittainen systeemisen verenkierron

vastusindeksi
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Tdydellinen luettelo aikuis- ja lapsipotilasryhmille kiytettivissd olevista parametreista, kun seurantaan
kiytetddn edistynyttd HemoSphere-monitoria ja sithen liitettyd HemoSphere-oksimetrikaapelia, nikyy alla.
Katso taulukko 1-2.

Taulukko 1-2 HemoSphere-oksimetrikaapelin kadytettidvissa olevien parametrien luettelo

Kaytetty
osajarjestel- | Potilas-
Lyhenne | Selitys matekniikka | ryhma Sairaalaymparisto
SvO, sekoittuneen laskimoveren HemoSphere- o leikkaussali,
happikyllasteisyys oksimetria- aikuiset ja teho-osasto,
ScvO, keskuslaskimon happikyllasteisyys kaapeli lapset paivystyspoliklinikka

Tdydellinen luettelo aikuis- ja lapsipotilasryhmille kdytettivissd olevista parametreista, kun seurantaan
kiytetddn edistynyttd HemoSphere-monitoria ja sithen liitettyd HemoSphere Swan-Ganz -moduulia
ettd oksimetrikaapelia, nikyy alla. Katso taulukko 1-3.

Taulukko 1-3 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin ja oksimetrikaapelin
kaytettavissa olevien parametrien luettelo

Kaytetty
osajarjestel- | Potilas-
Lyhenne | Selitys matekniikka | ryhma Sairaalaymparisto
DO, hapensaanti
DOl hapensaanti-indeksi
VO - oot HemoSphere
apenkulutus
2 P Swan-Ganz S leikkaussali,
VO,e arvioitu hapenkulutus, -moduuli ja aikuiset ja )
HemoSphere- lapset teho-osasto,
kun ScvO,-arvoa seurataan sy péivystyspoliklinikka
VO, hapenkulutusindeksi kaapeli
VO,le arvioitu hapenkulutusindeksi,
kun ScvO,-arvoa seurataan
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Alla olevassa taulukko 1-4 on tdydellinen luettelo kiytettdvissd olevista parametreista, kun seurantaan
kiytetddn edistynyttd HemoSphere-monitoria yhdessi sithen liitetyn HemoSphere Swan-Ganz moduulin ja
painekaapelin kanssa.

Taulukko 1-4 HemoSphere-painekaapelin kaytettavissa olevien parametrien luettelo

Kaytetty
osajarjestel- | Potilas-
Lyhenne | Selitys matekniikka | ryhma Sairaalaymparisto
co Jatkuva sydamen minuuttitilavuus’
Cl Jatkuva sydamen minuutti-indeksi’
CVP Keskuslaskimopaine
DIAART Systeeminen diastolinen
valtimoverenpaine
DIApap Diastolinen keuhkovaltimoverenpaine
dP/dt systolisen painekayran kulmakerroin?
Eagyn Valtimon dynaaminen elastanssi?
MAP Keskimaarainen valtimoverenpaine
MPAP Keskimaarainen
keuhkovaltimoverenpaine leikkaussali
— . 7 HemoSphere- R ’
PPV Pulssipaineen vaihtelu painekaapeli vain aikuiset teho-osasto,
PR Syke paivystyspoliklinikka
S\ Iskutilavuus’
SVI Iskutilavuusindeksi’
SVR Systeemisen verenkierron vastus’
SVRI Systeemisen verenkierron
vastusindeksi’
SW Iskutilavuuden vaihtelu’
SYSART Systeeminen systolinen
valtimoverenpaine
SYSppp Systolinen keuhkovaltimoverenpaine
HPI Acumen-hypotensioennusteindeksi2
FloTrac-parametrit ovat kaytettavissd, kun kéytsséa on FloTrac- tai Acumen IQ -anturi ja Flo Trac-ominaisuus
on otettu kéyttéén.
2HPI-parametrit ovat kéytettavissd, kun Acumen IQ -anturi on kéytéssé ja HPl-ominaisuus on aktivoitu. Aktivointi on
mahdollista vain tietyilld alueilla. Lisétietoja tdmén lisdtoiminnon kdyttéonotosta saat paikalliselta Edwardsin edustajalta.
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Tdydellinen luettelo aikuispotilasryhmille kdytettivissd olevista parametreista, kun seurantaan kéytetdan
edistynyttd HemoSphere-monitoria ja liitettyd HemoSphere-painekaapelia ettd oksimetrikaapelia, nikyy alla.
Katso taulukko 1-5.

Taulukko 1-5 Oksimetrikaapelin sisdltavan HemoSphere-painekaapelin
kaytettavissa olevien parametrien luettelo

Kaytetty
osajarjestel- | Potilas-
Lyhenne | Selitys matekniikka | ryhma Sairaalaymparisté
DO, hapensaanti
DOl hapensaanti-indeksi
VO, hapenkulutus HemoSphere- . '
— painekaapelija leikkaussali,
VOge arvioitu hapenkulutus, kun ScvO,- HemoSphere- | vain aikuiset teho-osasto,
arvoa seurataan oksimetria- paivystyspoliklinikka
VO, hapenkulutusindeksi kaapeli
VO,le arvioitu hapenkulutusindeksi, kun
ScvO,-arvoa seurataan

Kudosten happisaturaatiota (StO,) voi seurata HemoSphere -lisimonitorilla, sithen liitetylli HemoSphere -
kudosoksimetriamoduulilla sekd ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulilla kohdassa taulukko 1-6
luetellun mukaisesti.

Taulukko 1-6 HemoSphere -kudosoksimetriamoduulissa kaytettavissa
olevien parametrien luettelo

Kaytetty
osajarjestel- Potilas-
Lyhenne Selitys métekniikka ryhma Sairaalaymparistd
StO, Kudoksen happisaturaatio HemoSphere - S Leikkaussali,
. . Aikuiset ja
kudosoksimetria- lapset teho-osasto,
moduuli P paivystyspoliklinikka

HUOMAUTUS  Kudosoksimetrian patametrit ovat kiytettdvissd, kun ForeSight Elite -moduuli ja -
anturi ovat kdytdssi ja kudosoksimetriatoiminto on aktivoitu. Aktivointi on
mahdollista vain tietyilld alueilla. Lisdtietoja timdn lisitoiminnon kiytté6notosta
saat paikalliselta Edwardsin edustajalta.

VAROITUS Edistyneen HemoSphere-monitorin virheellinen kiytt6 voi aiheuttaa vaaratilanteita
potilaalle. Lue ndiden kiyttdohjeiden luvun 2 Varoitukset-osa huolellisesti ennen
laitteen kéyttod.

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kiytettdviksi vain potilaan
arviointiin. Laitetta on kdytettdvd yhdessd fysiologisen vuodehoitomonitorin
kanssa ja/tai potilaan kliinisten oireiden ja merkkien mukaisesti. Jos laitteella
saadut hemodynaamiset arvot eivit ole yhdenmukaiset potilaan taudinkuvan
kanssa, tee vianmairitys ennen hoitotoimenpiteiden aloittamista.

EKG-signaalituloa ja kaikkia sykemittauksista johdettuja parametreja ei ole arvioitu
lapsipotilailla, joten ne eivit ole kéytettdvissa kyseiselld potilasryhmalla.

26



Edistynyt HemoSphere-monitori 1 Johdanto

1.5 Odotettavissa oleva kliininen hyoty

HemoSphere -lisimonitorointiymparisté mahdollistaa potilaan hemodynaamisten parametrien tarkastelun ja
kiyton. Yhdessi yhteensopivien anturien ja ennakoivan piitdksentekoa tukevan ohjelmiston kanssa
modulaarinen HemoSphere -ympiristo helpottaa proaktiivista kliinistd paatoksentekoa ja potilaan yksilollistd
hoitoa.

1.6 Edistyneen HemoSphere-monitorin hemodynaamisen
teknologian liitannat
Edistyneessi HemoSphere-monitorissa on kolme paikkaa teknologian laajennusmoduuleille

(kaksi normaalikokoista ja yksi suurikokoinen [L-Tech]) ja kaksi kaapeliporttia. Moduuli ja kaapeliliitinnit
sijaitsevat vasemman puolen paneelissa. Katso kuva 1-1.

L-Tech-laajennus-

moduulin ) L-Tech
o < .
aukko (1) - laajennusmoduuli
o
g.
e
, g
Iaajenntle-. - laajennusmoduulit (2)
moduulipaikat (2) ==
SS

kaapeliportit (2)

Kuva 1-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin hemodynaamisen teknologian liitannat

Kaikki moduulit/kaapelit liittyvit tiettyyn Edwatrds-yhtion hemodynaamiseen seurantateknologiaan. Talla
hetkelld saatavilla oleviin moduuleihin kuuluu HemoSphere Swan-Ganz -moduuli, joka esitellddn seuraavassa
kappaleessa ja tarkemmin luvussa 9, Sexranta HemoSphere Swan-Ganz, -modunlilla, seki lisitoimintona saatava
HemoSphere-kudosoksimetriamoduuli, joka esitellddn jéljempind ja tarkemmin luvussa 12, HemoSphere -
kudosoksimetriamodunlisenranta. Tilld hetkelld saatavilla oleviin kaapeleihin kuuluu HemoSphere-painekaapeli,
joka esitellddn alla ja tarkemmin luvussa 10, Sewranta HemoSphere-painekaapelilla, seki HemoSphere-
oksimetrikaapeli, joka esitellddn alla ja tarkemmin luvussa 11, Laskimo-oksimetriasenranta.
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1.6.1

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli on tarkoitettu syddmen
minuuttitilavuuden jatkuvaan seurantaan (CO) ja sydimen
minuuttitilavuuden ajoittaiseen seurantaan (iCO) Edwardsin
potilaan CCO-kaapelilla ja yhteensopivalla Swan-Ganz-katetrilla.

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli

Oikean kammion loppudiastolisen tilavuuden (EDV:n) seuranta

on mahdollista yhdessd vuodehoitomonitorista saatujen, alistettujen sydimensykkeen tietojen (HR

1 Johdanto

)
avg;
kanssa. HemoSphere Swan-Ganz -moduuli mahtuu normaalikokoiseen moduulipaikkaan. Jos haluat
lisdtietoja, katso luku 9, Sexranta HemoSphere Swan-Gang, -modunlilla Taulukko 1-7 sisiltid luettelon
HemoSphere Swan-Ganz -moduulin kiyton aikana saatavilla olevista parametreista.

Taulukko 1-7 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin parametrien kuvaus

Parametri

Kuvaus

Teknologia

jatkuva sydamen
minuuttitilavuus (CO)

edistyneella termodiluutioteknologialla saatu
jatkuva arvio sydamen minuutin aikana
pumppaaman veren maarasta litroina

Swan-Ganz CCO-
ja CCOmbo-katetrit

jatkuva sydamen
minuutti-indeksi (CI)

jatkuva sydamen minuuttitilavuus suhteessa
kehon pinta-alaan (Pinta-ala)

Swan-Ganz CCO-
ja CCOmbo-katetrit

ajoittainen sydamen
minuuttitilavuus (iCO)

bolustermodiluutiomenetelmalla saatu
ajoittainen arvio sydadmen minuutin aikana
pumppaaman veren maarasta litroina

Swan-Ganz-termodiluutiokatetrit

ajoittainen sydamen
minuutti-indeksi (iCl)

ajoittainen sydamen minuuttitilavuus
suhteessa kehon pinta-alaan (Pinta-ala)

Swan-Ganz-termodiluutiokatetrit

oikean kammion
ejektiofraktio (RVEF)

edistyneella termodiluutioteknologialla

ja algoritmianalyysilla saatu jatkuva arvio
systolen aikana oikeasta kammiosta lahtevan
verimaaran prosenttiosuudesta

Swan-Ganz CCOmbo V -katetrit
ja EKG-signaalin tulo

oikean kammion
loppudiastolinen
tilavuus (EDV)

jatkuva arvio oikean kammion verimaarasta
diastolen lopussa, lasketaan jakamalla
iskutilavuus (ml/lyonti) RVEF(%):lla

Swan-Ganz CCOmbo V -katetrit
ja EKG-signaalin tulo

iskutilavuus (SV)

kammioista jokaisen supistuksen aikana
lahteva verimaéra, saadaan CO-arviosta
ja sydamensykkeesta (SV = CO/HR x 1000)

Swan-Ganz CCO-, CCOmbo-
ja CCOmbo V -katetrit
ja EKG-signaalin tulo

iskutilavuusindeksi (SVI)

iskutilavuus suhteessa kehon pinta-alaan
(Pinta-ala)

Swan-Ganz CCO-, CCOmbo-
ja CCOmbo V -katetrit
ja EKG-signaalin tulo

systeemisen verenkierron
vastus (SVR)

vasemmasta kammiosta virtaavan veren
johdettu impedanssiarvo (jalkikuormitus)

Swan-Ganz CCO- ja
CCOmbo-katetrit ja analoginen
MAP- ja CVP-painesignaalitulo

systeemisen verenkierron
vastusindeksi (SVRI)

systeemisen verenkierron vastus suhteessa
kehon pinta-alaan (Pinta-ala)

Swan-Ganz CCO- ja CCOmbo-
katetrit ja analoginen MAP-
ja CVP-painesignaalitulo

28




Edistynyt HemoSphere-monitori

1.6.2

HemoSphere-painekaapeli mahdollistaa verisuonipaineen
seurannan, kun sitd kiytetddn yhdessd yhteensopivan
Edwards-yhtién paineanturin ja katetrin kanssa. Liitetty
FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi toimittaa keskeytyksettd
syddmen minuuttitilavuuden (CO) ja sithen liittyvin
hemodynamiikan parametrejd. Liitetty TruWave-anturi
toimittaa sijaintiin pohjautuvaa tietoa suonensisdisesti

HemoSphere-painekaapeli

paineesta. HemoSphere-painekaapeli kytketdin
seurantakaapeliporttiin. Jos haluat lisitietoja, katso luku 10, Sexranta HemoSphere-painekaapelilla. Taulukko 1-8
sisltdd luettelon HemoSphere-painekaapelin kdyton aikana saatavilla olevista parametreista.

1 Johdanto

Taulukko 1-8 HemoSphere-painekaapelin avainparametrien kuvaus

Parametri

Kuvaus

Teknologia

jatkuva sydamen
minuuttitilavuus (CO)

jatkuva sydamen pumppaaman veren
tilavuuden arviointi (litraa/minuutti)
perustuen olemassaolevaan
valtimopaineen aaltomuotoon

ja FloTrac-jarjestelman algoritmiin

FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi

jatkuva sydamen
minuutti-indeksi (CI)

jatkuva sydamen minuuttitilavuus
suhteessa kehon pinta-alaan (BSA)

FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi

keskuslaskimopaine
(CVP)

keskuslaskimopaine

TruWave-paineanturi
keskuslaskimokatetrissa

diastolinen verenpaine
(DIAART/DIARAR)

diastolinen verenpaine mitattuna
keuhkovaltimosta (PAP) tai systeemisesta
valtimosta (ART)

FloTrac-sensori, Acumen |Q -anturi
tai TruWave-paineanturi

systolisen painekayran
kulmakerroin (dP/dt)*

valtimopainekayran suurin nousu
aareisvaltimosta mitattuna*®

Acumen 1Q -anturi

valtimon dynaaminen
elastanssi (Eagyn)*

vasemman kammion jalkikuormituksen
arvo valtimojarjestelmassa (valtimon
elastanssi) suhteessa vasemman kammion
elastanssiin®

Acumen 1Q -anturi

Acumen-
hypotensioennusteindeksi
(HPI)*

sen todennakdisyytta esittéava indeksi,
etta potilas saattaa olla saamassa
hypotensiivisen tapahtuman (MAP
< 65 mmHg vahintaan minuutin ajan)*

Acumen 1Q -anturi

keskimaarainen
valtimopaine (MAP)

keskimaarainen systeeminen verenpaine
sydamen yhden syklin aikana

FloTrac-sensori, Acumen |1Q -anturi
tai TruWave-paineanturi

keskimaarainen
keuhkovaltimopaine
(MPAP)

keskimaarainen keuhkovaltimon
verenpaine yhden sydamen syklin aikana

TruWave-paineanturi
keuhkovaltimokatetrissa

pulssipaineen vaihtelu
(PPV)

pulssipaineen (PP) vahimmais- ja
enimmaisarvojen valinen prosenttiero
suhteessa pulssipaineen keskiarvoon;
PP = SYS-DIA

FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi

syke (PR)

kammiosupistusten maara minuutissa
laskettuna

FloTrac-sensori, Acumen |Q -anturi
tai Truwave-paineanturi

iskutilavuus (SV)

jokaisella syddmensykkeelld pumpatun
veren tilavuus

FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi

iskutilavuusindeksi (SVI)

iskutilavuus suhteessa kehon pinta-alaan
(BSA)

FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi
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Taulukko 1-8 HemoSphere-painekaapelin avainparametrien kuvaus (jatkuu)

Parametri Kuvaus Teknologia
systeemisen verenkierron | vasemmasta kammiosta virtaavan veren FloTrac- tai Acumen IQ -anturi
vastus (SVR) johdettu impedanssiarvo (jalkikuormitus)
systeemisen verenkierron | systeemisen verenkierron vastus FloTrac- tai Acumen IQ -anturi
vastusindeksi (SVRI) suhteessa kehon pinta-alaan (BSA)
iskutilavuuden vaihtelu iskutilavuuden vahimmais- ja FloTrac- tai Acumen IQ -anturi
(SWV) enimmaisarvojen valinen prosenttiero
suhteessa iskutilavuuden keskiarvoon
systolinen paine systolinen verenpaine mitattuna FloTrac-sensori, Acumen |Q -anturi
(SYSART/SYSpap) keuhkovaltimosta (PAP) tai systeemisestéd | tai Truwave-paineanturi
valtimosta (ART)

*HPI-paremetrit ovat kéytettévissé, kun Acumen IQ -anturi on kdyt6ssé ja HPI-ominaisuus on aktivoitu. Aktivointi on
mahdollista vain tietyillé alueilla. Lisétietoja tdmén lisdtoiminnon kéyttéénotosta saat paikalliselta Edwards-edustajalta.

HUOMAUTUS  HemoSphere-painekaapelin laskema sydimen minuuttitilavuus voi erota
HemoSphere Swan-Ganz -moduulin laskemasta arvosta, silld niiden
metodologiassa ja algoritmeissa on eroja.

1.6.3 HemoSphere-oksimetrikaapeli

HemoSphere-oksimetrikaapelilla ja yhteensopivalla
Edwards-oksimetrikatetrilla voi seurata sekoittuneen
laskimoveren happikylldsteisyyttd (SvO,) tai keskuslaskimon
happikylldsteisyyttd (ScvO,). HemoSphere-oksimetrikaapelin
voi kytked seurantakaapelin liittimeen ja sitd voi kdyttda
muiden hemodynaamisten seurantateknologioiden kanssa.
Jos tarvitset lisdtietoja oksimetriaseurannasta, katso luku 11,
Laskimo-oksimetriasenranta. Taulukko 1-9 sisiltdd luettelon
HemoSphere-oksimetrikaapelin kdyton aikana saatavilla olevista parametreista.

Taulukko 1-9 HemoSphere-oksimetrikaapelin parametrien kuvaus

Parametri Kuvaus

keskuslaskimon oksimetria laskimoveren happikyllasteisyys yldonttolaskimosta mitattuna
(Scv0»)

sekoittuneen laskimoveren laskimoveren happikyllasteisyys keuhkovaltimosta mitattuna

oksimetria (SvO,)

hapenkulutus (VO,) kehon kayttdman hapen maara minuutissa

arvioitu hapenkulutus (VO,e) | arvio kehon kayttdmasta hapen maarasta minuutissa
(vain ScvO,-seuranta)

hapenkulutusindeksi (VO,l) kehon kayttdman hapen maara minuutissa suhteessa kehon
pinta-alaan (BSA)

arvioitu hapenkulutusindeksi | arvio kehon minuutissa kayttdman hapen maarasta suhteessa
(VOsle) kehon pinta-alaan (BSA)
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1.6.4 HemoSphere-kudosoksimetriamoduuli

—
HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli mahdollistaa FORE-SIGHT, °
kudosoksimetrian (StO,) seurannan ForeSight Elite - @ @ :
kudosoksimetriamoduulin (FSM-moduulin) ja yhteensopivien ~ -~ @

kudosoksimetria-antureiden kanssa. HemoSphere-
kudosoksimetriamoduuli mahtuu normaalikokoiseen moduulipaikkaan. Seuranta HemoSphere-
kudosoksimetriamoduulilla on lisitoiminto. Aktivointi on mahdollista vain tietyilld alueilla. Lisdtietoja timin
lisitoiminnon kdyttéénotosta saat paikalliselta Edwardsin edustajalta. Jos haluat lisdtietoja, katso luku 12,
HemoSphere -kudosoksimetriamodunlisenranta. Taulukko 1-10 puolestaan sisiltai luettelon HemoSphere -
kudosoksimetriamoduulin kidyton aikana saatavilla olevista parametreista.

HUOMAUTUS  Scuraavista osista voidaan kdyttdd my6s vaihtoehtoisia nimityksid:
FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kiyttdd my0s
nimitystd ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).

HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kiyttdd myos nimitystd
HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antureista voidaan kayttdd myos
nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.

Taulukko 1-10 Kuvaus HemoSphere-kudosoksimetriamoduulin parametreista

Parametri Kuvaus Teknologia

Kudoksen oksimetria Kudosten absoluuttinen happisaturaatio CAS:n laaketieteellinen anturi,

(StO,) mitattuna anturin sijainnin alapuoliselta joka tunnistaa lahialueen
anatomiselta pinnalta infrapunavalon heijastumisen

1.6.5 Ohjeet ja koulutus

Edistyneeseen HemoSphere-monitoriin saatavilla oleviin ohjeisiin ja koulutukseen kuuluvat seuraavat:
. HemoSphere -lisimonitorin kiyttéohje
. HemoSphere -lisimonitorin pikaopas
. HemoSphere -painelidhtokaapelin kiyttGohjeet
. HemoSphere -akun kiyttéohjeet
. HemoSphere -rullatelineen kiyttGohjeet
. HemoSphere -oksimetrikaapelin pidike kidyttGohjeet

Kiyttoohjeet toimitetaan edistyneen HemoSphere-monitorin osien mukana. Katso taulukko B-1,
”Edistyneen HemoSphere-monitorin osat”, sivulla 267. Lisitietoja edistynyttd HemoSphere-monitoria
koskevasta koulutuksesta ja saatavilla olevista ohjekirjoista saat ottamalla yhteyttd paikalliseen Edwardsin
edustajaan tai Edwardsin tekniseen tukeen. Katso liite F, Jarjestelmin hoito, huolto ja tuki.
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1.7 Kayttoohjeen tyylikaytannot
Taulukko 1-11 sisiltdd luettelon tdssi kiyttGohjeessa sovelletuista tyylikdytinnoista.

Taulukko 1-11 Kayttoohjeen tyylikaytannot

Tyylikaytanto Kuvaus

Lihavointi Lihavoitu teksti tarkoittaa ohjelmistotermia. Lihavoitu sana tai lause nakyy
samanlaisena naytolla.

Lihavoitu painike Kosketusnayton lihavoitua painiketta painamalla paasee kyseisen painikkeen
toimintoon. Esimerkiksi Tarkastele-painike nakyy naytolla seuraavanlaisena:

S

Tarkastele
> Kahden naytdlla nakyvan perakkain valittavan valikkovalinnan valissa on nuoli.
Kosketusnaytdn kuvaketta koskettamalla paasee kyseiseen valikkoon tai
ﬁ‘ navigointivalintaan. Taulukko 2-1 sivulla 45 sisaltda tdydellisen luettelon
{?} edistyneen HemoSphere-monitorin valikkokuvakkeista.
Laskimo-oksimetrin Valikkokuvakkeen kanssa esiintyva lihavoitu teksti kertoo, etta kuvake on liittyy
kalibrointi -kuvake naytolla nédkyvaan ohjelmistotermiin tai -fraasiin. Esimerkiksi Laskimo-

oksimetrin kalibrointi -kuvake nakyy naytolla seuraavanlaisena:

L

Laskimo-oksimetrin
kalibrointi

1.8 Tassa kayttoohjeessa kaytetyt lyhenteet

Taulukko 1-12 Lyhenteet Taulukko 1-12 Lyhenteet (jatkuu)
Lyhenne Selitys Lyhenne Selitys
A/D Analoginen/digitaalinen DO, Hapensaanti
ART Systeeminen valtimoverenpaine DOl Hapensaanti-indeksi
Pinta-ala Kehon pinta-ala dP/dt systolisen painekayran kulmakerroin
o an (valtimopainekayran suurin nousu)
BT Veren lampdtila
DPT Kertakayttdinen paineanturi
CaO, Valtimoveren happipitoisuus y P
" - — Eagyn Valtimoiden dynaaminen elastanssi

CCO Jatkuva sydamen minuuttitilavuus : - -

(kaytetaan kuvattaessa tiettyja Swan-Ganz- EDV Loppudiastolinen tilavuus

katetreja ja potilaan CCO-kaapelia) EDVI Loppudiastolinen tilavuusindeksi
Cl Kardioindeksi efu Ejektiofraktioyksikkd
CO Syd@men minuuttitilavuus ESV Loppusystolinen tilavuus
CPI Sydémen pumppaustehoindeksi ESVI Loppusystolinen tilavuusindeksi
CPO Sydéamen pumppausteho FSE ForeSight Elite
CvP Keskuslaskimopaine FSM ForeSight Elite -moduuli
DIAART Systeeminen diastolinen (FSOC*) (*kéytetddn myGs nimitysta ForeSight -

valtimoverenpaine oksimetriakaapeli)
DIAppp Diastolinen keuhkovaltimoverenpaine FRT Nestevastetesti
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Taulukko 1-12 Lyhenteet (jatkuu)

Lyhenne Selitys

FT-CO FloTrac-valtimopaineen automaattisesti
kalibroitu syddmen minuuttitilavuus

GDT Tavoiteohjattu hoito

Hkr Hematokriitti

Hb Hemoglobiini

HIS Sairaalan tietojarjestelmat

HPI Acumen Hypotension Prediction Index
(Hypotension Acumen-ennusteindeksi)

HR Syke

HRavg Sykkeen keskiarvo

1A Interventioanalyysi

iCl Ajoittainen kardioindeksi

iCO Ajoittainen syddmen minuuttitilavuus

IEC Séahkoalan kansainvalinen
standardointijarjest6 (International
Electrotechnical Commission)

IT Injektaatin lampdtila

Kosketa Edistyneen HemoSphere-monitorin
kayttd nayttoéa koskettamalla

LED Valodiodi

LVSWI Vasemman kammion iskutydn indeksi

MAP Keskimaarainen valtimopaine

MPAP Keskimaarainen keuhkovaltimopaine

OR Leikkaussali

PA Keuhkovaltimo

PaO, Valtimoveren hapen osapaine

PAP Keuhkovaltimoverenpaine

PAWP Keuhkovaltimon kiilapaine

PR Syd@mensyke

POST Kaynnistyksen itsetestaus

PPV Pulssipaineen vaihtelu

PvO, Laskimoveren hapen osapaine

PVR Keuhkoverenkierron vastus

PVRI Keuhkoverenkierron vastusindeksi

RV Oikea kammio

RVEF Oikean kammion ejektiofraktio

RVSWI Oikean kammion iskuty®n indeksi

Sa0, -happisaturaatio

sCl STAT-kardioindeksi

sCO STAT sydamen minuuttitilavuus

ScvO, Keskuslaskimon oksimetria

sEDV STAT loppudiastolinen tilavuus

sEDVI STAT loppudiastolinen tilavuusindeksi

SQl Signaalin laadun ilmaisin

sRVEF STAT oikean kammion ejektiofraktio

ST Pintalampdtila

1 Johdanto

Taulukko 1-12 Lyhenteet (jatkuu)

Lyhenne Selitys

STAT Nopea arvio parametriarvosta

StO, Kudoksen happisaturaatio

SV Iskutilavuus

SvI Iskutilavuusindeksi

SvO, Sekoittuneen laskimoveren
happisaturaatio

SVR Systeemisen verenkierron vastus

SVRI Systeemisen verenkierron vastusindeksi

SiY Iskutilavuuden vaihtelu

SYSaRT Systeeminen systolinen valtimoverenpaine

SYSpap Systolinen keuhkovaltimoverenpaine

D Termodiluutio

USB Universaali sarjavayla

VO, Hapenkulutus

VO,e Arvioitu hapenkulutus

VO, Hapenkulutusindeksi

VO,le Arvioitu hapenkulutusindeksi
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Sisallysluettelo
Turvallisuusohjesanojen maaritelmat. . ... ... oo e 34
VaroitukSet . . .. oot e 35
Tiarked huomautukset. ... ... . 41
Kiayttoliittyman kuvakkeet . ... ..o 45
Tuotteessa nakyvit symbolit ... ... .. .. 48
Sovellettavat standardit. . . ... o 50
Edistyneen HemoSphere-monitorin olennainen suorituskyky. . ....... ... .. . oo o L 50
2.1 Turvallisuusohjesanojen maaritelmat
21.1 Varoitus
Varoitus neuvoo vilttiméin sellaisia toimintoja tai tilanteita, jotka voivat johtaa vakaviin vammoihin
tai kuolemaan.
VAROITUS Varoitukset nayttivat tillaisilta timéin kdyttGohjeen tekstissa.
21.2 Tarkea huomautus
Tirked huomautus neuvoo vilttimédn toimintoja tai tilanteita, jotka voivat vaurioittaa laitteita, tuottaa
epitarkkaa tietoa tai hiiritd toimenpiteen oikeaa suorittamista.
TARKEA HUOMAUTUS Tirked huomautukset niyttivit tillaisilta timén kiyttGohjeen tekstissi.
2.1.3 Huomautus
Huomautuksen tarkoituksena on antaa toimintoa tai toimenpidettd koskevaa hyddyllisti tietoa.
HUOMAUTUS Huomautukset néyttivit tillaisilta timin kdyttGohjeen tekstissa.
IRz
Ii (D
|
34 1S



Edistynyt HemoSphere-monitori 2 Turvallisuus ja kuvakkeet

2.2 Varoitukset

Edistyneen HemoSphere-monitorin kiyttéohjeessa esiintyy seuraavia varoituksia. Niitd kiytetdin
kiyttoohjeessa, kun ne liittyvit esiteltyithin toimintoihin tai toimenpiteisiin.

. Lue tdimi kiyttdohje huolellisesti ennen Edwardsin edistyneen HemoSphere-monitorin kdytt6a.

. Tutustu yhteensopivien lisivarusteiden mukana tulleisiin kdyttGohjeisiin ennen lisdvarusteiden
kiyttdmistd yhdessid edistyneen HemoSphere-monitorin kanssa.

. Al kiyti vaurioituneita tai yhteensopimattomia lisivarusteita, osia tai kaapeleita, silli seurauksena
voi olla potilaan tai kdyttdjin vammoja, laitteen vaurioita tai mittaustulosten epatarkkuutta.

. Edistyneen HemoSphere-monitorin virheellinen kéyttd voi aiheuttaa vaaratilanteita potilaalle.
Lue niiden kiyttéohjeiden luvun 2 Varoitukset-osa huolellisesti ennen laitteen kaytt6a. (luku 1)

. Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kiytettiviksi vain potilaan arviointiin. Laitetta
on kiytettdvd yhdessi fysiologisen vuodehoitomonitorin kanssa ja/tai potilaan kliinisten oireiden
ja merkkien mukaisesti. Jos laitteella saadut hemodynaamiset arvot eivit ole yhdenmukaiset
potilaan taudinkuvan kanssa, tee vianmairitys ennen hoitotoimenpiteiden aloittamista. (luku 1)

. EKG-signaalituloa ja kaikkia sykemittauksista johdettuja parametreja ei ole arvioitu
lapsipotilailla, joten ne eivit ole kiytettivissd kyseiselld potilasryhmalld. (luku 1)

. Sihkoiskuvaaral Ali liitd/irrota jirjestelmikaapeleita mirilld kisilld. Varmista ennen
jarjestelmikaapeleiden irrottamista, ettd kitesi ovat kuivat. (luku 3)

. Rijihdysvaaral Ali kiyti edistynytti HemoSphere-monitoria samassa tilassa ilmaa, happea tai
typpioksiduulia sisdltdvien herkisti syttyvien anesteettisten seosten kanssa. (luku 3)

. Tidmad tuote sisdltdd metalliosia. EI saa kiyttdd magneettikuvausympiristossia (MR). (luku 3)

. Varmista, ettd edistynyt HemoSphere-monitori on asetettu tai kiinnitetty tukevasti ja ettd kaikki
johdot ja lisivarusteiden kaapelit on jirjestetty asianmukaisesti potilaalle, kdyttéjille tai laitteille
sattuvien vahinkojen vilttdmiseksi. (luku 3)

. Ali pinoa lisilaitteita tai tarvikkeita edistyneen HemoSphere-monitorin piille. (luku 3)

. Edistynyt HemoSphere-monitori on asetettava pystyasentoon, jotta IPX1-suojaus nesteen
sisddnpadsyd vastaan toimii oikein. (luku 3)

. Ald pissti nesteiti roiskumaan monitorin niytélle. Nesteet saattavat haitata kosketusniytén
toimintaa. (luku 3)

. Ali sijoita monitoria sellaiseen paikkaan, etti takapaneelin portteihin tai virtajohtoon on vaikea
pédstd kisiksi. (luku 3)

. Laitetta voi kdyttdd suurtaajuisten kirurgisten vilineiden kanssa. Epitarkat
parametrimittaukset voivat johtua suurtaajuuksisten kirurgisten vilineiden aiheuttamista
hiiridistd. Suurtaajuuksisten kirurgisten vilineiden kédytéstd aiheutuvien haittojen riskid
voidaan pienentid, kun kiytetddn ainoastaan vahingoittumattomia potilaskaapeleita ja
lisdlaitteita tdssd kdyttboppaassa kuvaillulla tavalla liitettynd. (luku 3)

«  Jirjestelmid voi kiyttdd defibrillaattoreiden kanssa. Turvallinen kdytt6 defibrillaattorin
kanssa voidaan varmistaa, kun kdytetddn ainoastaan vahingoittumattomia
potilaskaapeleita ja lisilaitteita tissd kdyttboppaassa kuvaillulla tavalla liitettynd. (luku 3)
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. Kaikki IEC/EN 60950 -standardin mukaiset laitteet, tulostimet mukaan lukien, on sijoitettava
vihintddn 1,5 metrin etiisyydelle potilaan vuoteesta. (luku 3)

. Varmista, ettd akku on kokonaan paikallaan ja ettd akkutilan kansi on kunnolla kiinni. Akkutilasta
putoava akku voi atheuttaa vakavia vammoja potilaille tai hoitohenkil6kunnalle. (luku 3)

. Kiyti edistyneessi HemoSphere-monitorissa vain Edwardsin hyviksymii akkuja. Ald lataa
akkuyksikk64d monitorin ulkopuolella. Se voi vahingoittaa akkua tai aiheuttaa vammoja
kayttijille. (luku 3)

«  Jotta edistyneen HemoSphere-monitorin seuranta ei keskeytyisi mahdollisen sihkékatkon aikana,
suosittelemme pitiméiin akun asennettuna. (luku 3)

«  Jos virta katkeaa tai akku tyhjenee, monitori kdy ldpi hallitun sammutuksen. (luku 3)

. Al kiyti edistynytti HemoSphere-seurantalaitetta, jos virtaliitinnin suojusta ei ole kiinnitetty.
Jos niin ei tehdi, laitteen sisille voi pddstd nesteitd. (luku 3)

. Al kiyti jatkojohtoja tai monipistorasioita virtajohdon kytkentin. Al kiytd muuta kuin
pakkauksessa olevaa virtajohtoa. (luku 3)

. Sihkoéiskuvaaran vilttimiseksi edistyneen HemoSphere-monitorin saa kytked vain
suojamaadoitettuun verkkovirtapistokkeeseen. Ald kiyti kolmipiikkisestd kaksipiikkiseksi
muuntavaa virtasovitinta. (luku 3)

. Maadoitus on luotettava vain silloin, kun laite kytketddn sahkoliitintddn, jossa on merkintd

e

”vain sairaala”, ”sairaalataso” tai vastaava. (luku 3)

. Kytke monitori irti verkkovirtaldhteesti irrottamalla virtajohto verkkovirrasta. Jirjestelmad ei voi
kytked irti verkkovirrasta monitorin virtapainikkeella. (luku 3)

. Kiyti vain Edwardsin toimittamia ja hyviksymid edistyneen HemoSphere-monitorin lisdvarusteita,
kaapeleita ja osia. Muiden, erimerkkisten lisivarusteiden, kaapeleiden ja osien kidyttiminen voi
vaikuttaa potilasturvallisuuteen ja mittaustarkkuuteen. (luku 3)

. Kun uuden potilaan seuranta aloitetaan, oletusatvoiset korkeat/alhaiset fysiologiset hilytysalueet
on tarkistettava, jotta ne soveltuvat uudelle potilaalle. (luku 6)

. Suorita Uusi potilas -toiminto tai tyhjennd potilastietoprofiili aina, kun edistyneeseen HemoSphere-
monitoriin kytketddn uusi potilas. Jos niin ei tehdi, edellisen potilaan tiedot voivat nikya
historiatiedoissa. (luku 0)

. Edistyneen HemoSphere-monitorin analogisilla tietolitkenneporteilla on yhteinen maadoitus,
joka on eristetty katetrin sdhkoliitintdosista. Kun edistyneeseen HemoSphere-monitoriin
liitetddn useita laitteita, kaikkien laitteiden virransy6tén on oltava eristetty, jotta minkéin
liitetyn laitteen sihkoeristys ei vaarannu. (luku 6)

«  Jitjestelmin lopullisen kokoonpanon riski- ja vuotovirran on oltava IEC 60601-1:2005/A1:2012 -
standardin mukainen. Kéyttdjin vastuulla on varmistaa vaatimustenmukaisuus. (luku 0)

. Monitoriin kytkettyjen tietojenkisittelylaitteiden on oltava IEC/EN 60950 -standardin mukaisia
ja monitotiin kytkettyjen lidkinnallisten sdhkolaitteiden on oltava IEC 60601-1:2005/A1:2012 -
standardin mukaisia. Kaikkien laiteyhdistelmien on oltava IEC 60601-1:2005/A1:2012 -standardin
jatjestelmivaatimusten mukaisia. (luku 6)
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. Kun vaihdat eti vuodehoitomonitoriin, tarkista aina, ettd luetellut oletusarvot ovat edelleen oikeat.
Maiiritd jannitealue ja vastaava parametrialue tarvittaessa uudelleen tai suorita kalibrointi. (luku 6)

. Al kytke ddnimerkkihilytyksid pois pailti silloin, kun se voi vaarantaa potilaan turvallisuuden.
(uku 7)
. Ali laske hilytysten dinenvoimakkuutta niin matalalle tasolle, etti se estid hilytysten asianmukaisen

seurannan. Jos hilytysti ei kuule, potilaan turvallisuus voi vaarantua. (luku 7)

. Fysiologisten hilytysten merkkivalot ja ddnimerkit aktivoituvat vain, jos parametri on mairitetty
ndytossi esitettaviksi avainparametriksi (parametriruuduissa nakyy 1-8 parametria). Jos
parametria ei ole valittu avainparametriksi eikd sitd ndytetd sellaisena, kyseisen parametrin
fysiologisten hilytysten merkkivalot ja ddnimerkit eivit aktivoidu. (luku 7)

. Varmista, ettd esittelytila ei aktivoidu kliinisessd kdytOssi, jotta simuloituja tietoja ei vahingossa
tulkita kliinisiksi tiedoiksi. (luku 7)

. Ali kidyti edistynyttd HemoSphere-monitoria hajautetun hilytysjirjestelmin osana. Edistynyt
HemoSphetre-monitori ei tue hilytysten etdvalvonta/-hallintajitjestelmii. Tietoja kitjataan ja
siirretddn vain potilastietojen merkintaéd varten. (luku 8)

. HemoSphere Swan-Ganz -moduuli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten mukainen vain silloin,
kun moduuli (potilaskosketuksessa olevan osan liitintd, defibrillaation kestivid) on kytketty
yhteensopivaan seurantajirjestelmiin. Ulkoisen laitteen kytkeminen tai jirjestelmin madrittdminen
muulla kuin tdssd ohjeessa kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kayttd
ohjeiden vastaisesti voi aiheuttaa sdhkoiskun vaaran potilaalle ja kiyttgjille. (luku 9)

. Ald muokkaa, huolla tai muuta tuotetta millisin tavoin. Huoltaminen, muokkaaminen tai
muuttaminen voi heikentdi potilaan tai kiyttdjan turvallisuutta ja/tai tuotteen suorituskykya.
(uku 9)

. CO-scuranta on lopetettava aina, kun verenvirtaus limpoéfilamentin ympirilld loppuu. Sellaisia kliinisid

tilanteita, joissa CO-seuranta on lopetettava, ovat muun muassa seuraavat: ® ajanjaksot, jolloin potilas
on sydin-keuhkokoneessa * katetrin osittainen takaisinvetdminen siten, ettd termistori ei ole
keuhkovaltimossa * katetrin poisto potilaasta. (luku 9)

. TAHDISTINPOTILAAT — Sykemittarit saattavat jatkaa tahdistinimpulssien laskemista
sydinpysihdyksen tai rytmihiiriiden aikana. Ald luota pelkistiin niytettyyn sykkeeseen. Pida
tahdistinpotilaita tarkassa seurannassa. Katso taulukko A-5 sivulla 260, jos haluat lisitietoja timin
laitteen tahdistinimpulssin hylkddmiskyvysta. (luku 9)

+  Jos potilas tatvitsee sisdisti tai ulkoista tahdistustukea, edistynyttd HemoSphere-seurantalaitetta
ei saa kdyttad sykkeen ja sykkeestd johdettavien parametrien mittaamiseen seuraavissa tilanteissa:
* vuodehoitomonitorin tahdistinimpulssin synkronointildht6 sisdltdd tahdistinimpulssin, mutta
sen ominaisuudet eivit kuulu taulukossa A-5 mainitun tahdistinimpulssin hylkdamiskyvyn piiriin.
* vuodehoitomonitorin tahdistinimpulssin synkronointilihdén ominaisuuksia ei voida méarittda.

(luku 9)

. Huomiot kaikki sykkeen (HRavg) poikkeavuudet potilasmonitorin syke- ja EKG-aaltomuodossa, kun
tulkitset johdettuja parametreja, kuten SV, EDV ja RVEF ja niihin liittyvit indeksiparametrit. (luku 9)

. Al steriloi tai kiytd uudelleen FloTrac-anturia, Acumen 1Q -anturia, TruWave-anturia tai katetria.
Katso katetrin kiytt6ohjeet. (luku 10)
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. Al kiyti FloTrac-anturia, Acumen 1Q -anturia tai TruWave-anturia tai katetria, jos se on mirka tai
viallinen tai sen sihkoliitinnit ovat paljaana. (luku 10)

. Katso katetrin mukana tulleista kdyttGohjeista tarkat ohjeet katetrin asettamisesta ja kdytostd sekd
niihin liittyvit VAROITUKSET, TARKEA HUOMAUTUKSET ja huomautukset. (luku 10)

. Kun painekaapeli ei ole kiytossi, suojaa paljas kaapeliliitin nesteelti. Liittimeen padssyt kosteus voi
vioittaa kaapelia tai viiristid painelukemia. (luku 10)

. HemoSphere -painekaapeli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten mukainen vain silloin, kun
kaapeli (potilaskosketuksessa olevan osan lisivaruste, defibrillaation kestdvi) on kytketty
yhteensopivaan seurantajirjestelmiin. Ulkoisen laitteen kytkeminen tai jirjestelmin madrittdminen
muulla kuin tdssd ohjeessa kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kayttd
ohjeiden vastaisesti voi aiheuttaa sdhkoéiskun vaaran potilaalle ja kiyttgjille. (luku 10)

. Al kiyti edistynyttd HemoSphere-monitorointiympiristdd syketason tai verenpaineen seurantaan.
(uku 10)
. HemoSphere -oksimetrikaapeli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten mukainen vain silloin, kun

kaapeli (potilaskosketuksessa olevan osan lisdvaruste, defibrillaation kestidvi) on kytketty
yhteensopivaan seurantajirjestelmédin. Ulkoisen laitteen kytkeminen tai jirjestelméin madrittiminen
muulla kuin tdssd ohjeessa kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kiyttd
ohjeiden vastaisesti voi aiheuttaa sihkéiskun vaaran potilaalle ja kayttdjille. (luku 11)

. Al kidri oksimetrikaapelin padrunkoa kankaaseen tai aseta siti suoraan potilaan iholle. Kaapelin pinta
limpenee (jopa 45 °Ciseen) ja limmon on annettava haihtua, jotta sisdlimpétila pysyy oikeana. Jos
sisdldmpdtila ylittdd tietyn rajan, ohjelmistovika ilmenee. (luku 11)

. Varmista, ettd ndytetyt tiedot vastaavat nykyisen potilaan tietoja, ennen kuin palautat oksimetriatiedot
valitsemalla Kylld. Virheellisten oksimetrin kalibrointitietojen ja potilastietojen palauttaminen
aiheuttaa virheellisid mittaustuloksia. (luku 11)

. HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten mukainen vain
silloin, kun moduuli (potilaskosketuksessa olevan osan liitinti, defibrillaation kestivid) on kytketty
yhteensopivaan seurantajirjestelmiin. Ulkoisen laitteen kytkeminen tai jirjestelmin médrittiminen
muulla kuin tissd ohjeessa kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kiyttd
ohjeiden vastaisesti voi aiheuttaa sdhkoiskun vaaran potilaalle ja kiyttijille. (luku 12)

. Tarkista kaikki ForeSight Elite -moduulin kaapelit vaurioiden varalta ennen asennusta. Jos huomaat
vaurioita, moduulia ei saa kiyttdd ennen kuin se on huollettu tai vaihdettu. Ota yhteyttd Edwards -
yhtién tekniseen tukeen. Vaurioituneet osat voivat heikentdd moduulin suorituskykya tai atheuttaa
vaaratilanteen. (luku 12)

+  Jotta viltetddn kontaminaatiomahdollisuus potilaiden vililld, ForeSight Elite -moduuli ja kaapelit
on puhdistettava jokaisen kiyton jilkeen. (luku 12)

. Kontaminaation ja tisti-infektion vilttimiseksi moduuli ja kaapelit tulee desinfioida, jos ne ovat
pahasti sotkeutuneet vereen tai muihin eritteisiin. Jos ForeSight Elite -moduulin tai kaapeleiden
desinfiointi ei ole mahdollista, ne on huollettava, vaihdettava tai hivitettdvi. Ota yhteyttd Edwards -
yhtién tekniseen tukeen. (luku 12)

. Viltd moduulin kaapeleiden voimakasta vetdmistd, taivuttamista tai muuta rasittamista
ForeSight Elite -moduulin kaapelikokoonpanojen sisiisten osien vaurioitumisriskin
vihentdmiseksi. (luku 12)
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. Ald muokkaa, huolla tai muuta tuotetta millisin tavoin. Huoltaminen, muokkaaminen tai
muuttaminen voi heikentdd potilaan tai kiyttdjin turvallisuutta ja/tai tuotteen suotituskykya.
(luku 12)

. Anturit eivit ole steriilejd eiké niitd siksi saa asettaa hiertyneelle, halkeilevalle tai laseroituneelle

iholle. Ole varovainen asettaessasi antureita herkille iholle. Anturien tai nauhan asettaminen ja paine
voi heikentdd verenkiertoa ja/tai aiheuttaa iho-ongelmia herkin ihon alueelle. (luku 12)

. Al aseta anturia sellaisten kudosten piille, joiden verenkierto on heikentynyt. Vilti epitasaisia
ihokohtia, jotta anturi tarttuu kunnolla. Ald aseta anturia alueelle, jossa on askitesta, selluliittia,
pneumokefalus tai turvotusta. (luku 12)

+  Jos potilaalle tehdédin elektrokauterisaatiotoimenpiteitd, anturit ja elektrokauterisaatioelektrodit
tulee asettaa mahdollisimman kauas toisistaan ihon palovammojen vilttdmiseksi. Suositeltava
etdisyys on vahintdin 15 cm (6 in). (luku 12)

. Kiytd vain Edwards -yhtién toimittamia tarvikkeita ForeSight Elite -moduulin kanssa. Edwards -
yhtidn lisivarusteet varmistavat potilasturvallisuuden ja siilyttivit ForeSight Elite -moduulin
yhteniisyyden, tarkkuuden ja sihkémagneettisen yhteensopivuuden. Muun kuin Edwards -yhtién
anturin yhdistdminen aiheuttaa kyseisen kanavan hilytyksen eikd StO2-arvoja tallenneta. (luku 12)

. Anturit on suunniteltu kiytettdviksi yhdelld potilaalla eikd niitd voi kdyttdd uudelleen — anturien
uudelleenkiyttd aiheuttaa ristikontaminaation tai infektion riskin. (luku 12)

. Kiyti jokaiselle potilaalle uutta anturia ja hivitd anturi kdyton jilkeen. Hévittiminen on tehtdvi
paikallisten sairaalan ja laitoksen kiytintojen mukaisesti. (luku 12)

+  Jos anturi ndyttdd milldén tavalla vaurioituneelta, sitd ei pida kiyttdd. (luku 12)
. Lue aina anturin pakkauksen teksti. (luku 12)

. Noudata darimmdistd huolellisuutta asettaessasi antureita paikalleen. Anturien virtapiirit ovat
sdhkod johtavia eivitkd ne saa joutua kosketuksiin muiden maadoitettujen, sdhko6d johtavien osien
kanssa, lukuun ottamatta EEG- tai entropiamonitoreja. Tillainen kontakti muodostaisi sillan
potilaan eristyksesti ja estdisi anturin suojauksen toiminnan. (luku 12)

. Anturien virheellinen asettaminen voi johtaa virheellisiin mittaustuloksiin. Vddrin asetetut tai
osittain irronneet anturit voivat aiheuttaa lilan suuria tai litan pienid happisaturaatiolukemia.
(uku 12)

. Al aseta anturia sellaiseen kohtaan, jossa potilaan paino tulee sen piille. Pitkittynyt paine (kuten
anturin teippaaminen tai se, ettd potilas makaa anturin pailld) siirtdd painoa anturista thoon, mika
voi vaurioittaa thoa ja heikentdd anturin toimintaa. (luku 12)

. Anturipaikat tdytyy tarkastaa vihintdin 12 tunnin vilein riittdmittdmain kiinnittymiseen tai
verenkiertoon ja ihon eheyteen liittyvin riskin vihentimiseksi. Jos verenkierto tai ihon eheys on
heikentynyt, anturi tulee asettaa eri paikkaan. (luku 12)

. Ald yhdistd ForeSight Elite -moduuliin useampia potilaita, koska se voi vaarantaa potilaan eristyksen
ja anturin antaman suojauksen. (luku 12)

. Moduuli on suunniteltu potilasturvallisuus huomioiden. Kaikissa moduulin osissa on ”BF-tyypin
defibrillaatiosuojaus” ja ne on suojattu defibrillaattoripurkauksen vaikutuksilta, joten niité ei tarvitse
irrottaa potilaasta. Moduulin lukemat voivat olla virheellisid defibrilloinnin aikana ja enintdin 20
sekuntia sen jilkeen. (luku 12)

39



Edistynyt HemoSphere-monitori 2 Turvallisuus ja kuvakkeet

. Erityisid toimenpiteitd ei tarvita, kun titd laitetta kdytetddn defibrillaattorin kanssa, mutta jotta
voldaan varmistaa asianmukainen suojaus syddmen defibrillaattorin vaikutuksilta, on kéytettdva vain
Edwards -yhtién antureita. (luku 12)

. Ali kosketa potilasta defibrilloinnin aikana, koska se saattaa aiheuttaa vakavan vamman tai
kuoleman. (luku 12)

+  Jos jonkin monitorin niyttimin arvon paikkansapitivyyttd on syyta epiilld, tarkista potilaan
elintoiminnot (vitaalimerkit) muilla keinoilla. Potilaan seurannan hilytysjirjestelmin toiminnot on
tarkistettava sddnnollisesti ja aina, kun tuotteen toiminnasta herdd epiily. (luku 12)

. ForeSight Elite -moduulin toiminta on testattava vihintiin kerran 6 kuukaudessa HemoSphere -
huolto-ohjekirjassa kuvatulla tavalla. Timin ohjeen noudattamatta jittiminen saattaa aiheuttaa
loukkaantumisen. Jos moduuli ei vastaa, sitd ei saa kiyttdd ennen kuin se on tarkastettu ja huollettu
tai vaihdettu. Teknisen tuen yhteystiedot 16ytyvit sisdkannesta. (luku 12)

. Potilaan hoito ei saa perustua pelkistidn hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) toimintoon.
Suosittelemme atvioimaan potilaan hemodynamiikan ennen hoidon aloittamista. (luku 13)

. Kiyti vain Edwardsin toimittamia ja hyviksymii edistyneen HemoSphere-monitorin lisivarusteita,
kaapeleita ja osia. Hyvaksymattomien lisdvarusteiden, kaapeleiden ja osien kiyttiminen voi vaikuttaa
potilasturvallisuuteen ja mittaustarkkuuteen. (liite B)

. Edistyneessd HemoSphere-monitorissa ei ole kiyttdjin huollettavissa olevia osia. Suojusten
poistaminen ja muut purkamistoimet altistavat vaarallisille jannitteille. (liite F)

. Sihkoiskun tai tulipalon vaaral Ald upota edistynytti HemoSphere-monitoria, moduuleja tai
kaapeleita nesteeseen. Estd nesteiden péisy laitteeseen. (liite F)

. Kun FSM -moduuli on kdytdssd potilaan seurannassa, sithen ei saa missdin tapauksessa tehda
samanaikaisesti mitddn puhdistus- tai huoltotoimia. Moduuli on sammutettava ja HemoSphere -
lisimonitorin virtajohto on irrotettava, tai moduuli on irrotettava monitotista ja antutit potilaasta.
(liite F)

. Tarkasta FSM -moduuli, kaapelit, anturit ja muut varusteet vaurioiden varalta ennen minkédin
puhdistus- tai huoltotoimien aloittamista. Tarkasta kaapelit taipuneiden tai katkenneiden kirkien,
murtumien tai haurastumisen varalta. Jos huomaat vaurioita, moduulia ei saa kiyttdd ennen kuin se
on tarkastettu ja huollettu tai vaihdettu uuteen. Ota yhteyttd Edwards -yhtién tekniseen tukeen.

(liite F)
+  Jos niitd toimia ei noudateta, seurauksena voi olla vakava vamma tai kuolema. (liite F)
. Rijihdysvaara! Ali avaa akkua, hiviti sitd polttamalla, siilyti sitd korkeassa limpétilassa tai saata

sitd oikosulkuun. Se voi syttyd tuleen, rdjahtid, vuotaa tai kuumentua ja aiheuttaa vakavia
vammoja tal kuoleman. (liite F)

. Muiden kuin mairitettyjen lisivarusteiden, antureiden ja kaapeleiden kiytt6 voi lisitd sihkGmagneettisia
pédstdjd tai heikentdd sihkémagneettisten hiiriiden sietokykyd. (liite G)

. Edistyneeseen HemoSphere-monitoriin ei saa tehdd muutoksia. (liite G)
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. Kannettavat ja langattomat radiotaajuustietoliikennelaitteet sekd muut sdhkémagneettisten
hiirididen ldhteet, kuten diatermia, litotripsia, RFID-tekniikka, sihkémagneettiset
varkaudenestojirjestelmit ja metallinpaljastimet voivat vaikuttaa kaikkiin elektronisiin
lidketieteellisiin laitteisiin, my6s edistyneeseen HemoSphetre-monitoriin. Ohjeet
tietolitkennelaitteiden ja edistyneen HemoSphere-monitorin pitimiseen riittdvin etddlld toisistaan
on annettu taulukossa G-3. Muiden radiotaajuuslihettimien vaikutuksia ei tunneta, ja ne saattavat
vaikuttaa HemoSphere-seurantajirjestelmin toimintaan ja turvallisuuteen. (liite G)

2.3 Tarkea huomautukset

Edistyneen HemoSphere-monitorin kiyttGohjeessa esiintyy seuraavia huomioita. Niitd kiytetdin
kiyttdohjeessa, kun ne liittyvit esiteltyihin toimintoihin tai toimenpiteisiin.

. Yhdysvaltain liittovaltion lain mukaan timin laitteen saa myydi ainoastaan lddkiri tai lddkirin
miadrdyksestd.
. Tarkista kaikki lisdvarusteet ja lisdlaitteet vaurioiden varalta ennen kiyttdmistd yhdessd edistyneen

HemoSphere-monitorin kanssa. Vaurioita ovat esimerkiksi halkeamat, naarmut, lommot, nakyvilld
olevat sihkoliitinnidt tai mahdolliset merkit kotelon heikentymisesta.

. Tartu aina liittimeen, 4l kaapeliin, kun liitit tai irrotat kaapelin. Ali kierri tai taivuta liittimi.
Varmista ennen kiyttdd, ettd kaikki anturit ja kaapelit on liitetty oikein ja kokonaan. (luku 3)

. Irrota aina potilaan CCO-kaapeli ja oksimetrikaapeli monitorista ennen defibrillaattorin kiyttod,
jotta edistyneen HemoSphere-monitorin tietoihin ei tule virheitd. (luku 3)

. Ali altista edistynytti HemoSphere-monitoria dirilimpétiloille. Katso ympiristotiedot liitteestd A.

(luku 3)
. Ali altista edistynyttd HemoSphere-monitoria likaisille tai polyisille ympiristéille. (luku 3)
. Ali peiti edistyneen HemoSphere-monitorin ilmanvaihtoaukkoja. (luku 3)
. Ali kiyti edistynytti HemoSphere-monitoria ympiristdissi, joissa voimakas valaistus haittaa

LCD-niyton katselua. (luku 3)

. Ali pidd monitoria kidessi sen ollessa kiytdssi. (luku 3)
. Kun siirrit laitetta, varmista, ettd virta on katkaistu ja virtajohto on irrotettu. (luku 3)
. Kun liitit edistyneen HemoSphere-monitorin ulkoisiin laitteisiin, katso ulkoisen laitteen

kayttéoppaasta tdydelliset kdyttGohjeet. Varmista jirjestelmin oikea toiminta ennen sen kliinistd
kiyttod. (luku 0)

. Vain asianmukaisen koulutuksen saanut henkil6kunta saa kalibroida edistyneen HemoSphere-
monitorin analogiset portit. (luku 6)
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. Kun seurantaan kiytetidn HemoSphere Swan-Ganz -moduulia, jatkuvan SVR:n tarkkuus riippuu
ulkoisten monitorien kautta lihetettyjen MAP- ja CVP-tietojen laadusta ja tarkkuudesta. Edistynyt
HemoSphere-monitori ei pysty vahvistamaan ulkoisen monitorin analogisen MAP- ja CVP-
signaalin laatua, joten todelliset arvot ja edistyneen HemoSphere-monitorin niytolld nikyvit arvot
(kaikki johdetut parametrit mukaan lukien) eivit valttdmaittd ole yhdenmukaiset. Sen vuoksi
jatkuvan SVR-mittauksen tarkkuutta ei voida taata. Analogisten signaalien laadun arviointia auttaa,
kun vertaillaan sddnnéllisesti ulkoisen monitorin nayttimia MAP- ja CVP-arvoja edistyneen
HemoSphere-monitorin fysiosuhdendytolld nikyviin arvoihin. Katso ulkoisen sy6ttélaitteen
kiyttboppaasta tarkemmat tiedot tarkkuudesta, kalibroinnista ja muista muuttujista, jotka saattavat
vaikuttaa ulkoisen monitorin analogiseen lihtdsignaaliin. (luku 6)

. Virusten tai haittaohjelmien estimiseksi on USB-muistitikulle tehtdvi virustarkistus ennen sen
liittdmistd. (luku 8)

. Ald paina moduulia vikisin moduulipaikkaan. Lin’uta ja napsauta moduuli paikalleen tasaisesti
painamalla. (luku 9)

. Epitarkkojen sydimen minuuttitilavuuslukujen syyni voivat olla seuraavat: ¢ Katetrin virheellinen
asettaminen tai sijainti. ® Liialliset vaihtelut keuhkovaltimon veren limpétilassa. Esimerkkejid veren
limpotilan vaihtelua aiheuttavista tekijoistd: * syddmen ja keuhkojen ohitusleikkauksen jilkeinen tila
* sentraalisesti annetut viiledt tai limpimat verivalmisteliuokset * sekventiaalisten puristuslaitteiden
kiyttd. » Hyytymien muodostuminen termistoriin. * Anatomiset poikkeavuudet (kuten syddmen
oikovirtaukset). ¢ Potilaan liiallinen litkkuminen. ¢ Elektrokauterisaatiolaitteiden tai sahkokirurgisten
laitteiden aiheuttamat hiiriét. © Sydimen minuuttitilavuuden nopeat muutokset. (luku 9)

. Katso liitteesti E, ettd laskentavakio on katetrin pakkausselosteen mukainen. Jos laskentavakio
ei ole pakkausselosteen mukainen, sy6ti oikea laskentavakio manuaalisesti. (luku 9)

. Keuhkovaltimon veren limpdtilan dkilliset muutokset, kuten potilaan litkkumisesta tai lidkeboluksen
annosta atheutuvat muutokset, voivat aiheuttaa iCO- tai iCI-arvon laskemisen. Jotta vilttiisit
virheellisesti aktivoidut kidyrit, injektoi mahdollisimman pian Injektio-viestin nikymisen jilkeen.
(uku 9)

. Al kiytd FloTrac-anturia tai TruWave-anturia viimeisen kiyttopdivin jilkeen. Muussa tapauksessa
anturin tai putkien suorituskyky voi heikentyi tai steriiliys vaarantua. (luku 10)

+  Jos HemoSphere -painekaapeli putoaa, se voi vahingoittua ja/tai sithen voi tulla toimintahdirio.
(luku 10)

. FT-CO-mittausten tehokkuutta lapsipotilaille ei ole arvioitu. (uku 10)

. Vitheelliset FT-CO-mittaukset voivat johtua esim. seuraavista asioista: ® vairin nollattu ja/tai tasattu
anturi ® yli- tai alivaimennetut painelinjat ¢ liialliset verenpaineen vaihtelut. Verenpaineen vaihteluja
aiheuttavia tiloja ovat mm.: * aortansisiiset balonkipumput ®* muun muassa seuraavat kliiniset
tilanteet, joissa valtimopaine arvioidaan epitarkaksi tai ei aorttapainetta vastaavaksi: * ddrimmiinen
perifeerinen vasokonstriktio, joka johtaa vaarantuneeseen siteittiiseen valtimopaineen
aallonmuotoon. * Hyperdynaamiset tilat esimerkiksi maksansiirron jilkeen ¢ potilaan liiallinen
litkkuminen ® elektrokauterisaatiolaitteiden tai sahkékirurgisten laitteiden atheuttamat hairiot.
Aorttaldpin kidnteisvirtaus voi aiheuttaa iskutilavuuden tai sydimen minuuttitilavuuden
yliarvioinnin riippuen taudin laajuudesta ja vasempaan kammioon menetetyn tilavuuden
suuruudesta. (luku 10)

. Tartu aina liittimeen, 4ld kaapeliin, kun liitét tai irrotat kaapelin. (luku 10)
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. Al kierri tai taivuta liittimid. (luku 10)

. Ali kohdista liiallista voimaa painekaapelin nollauspainikkeeseen, jotta kaapeli ei vaurioidu. (luku 10)

. Varmista, ettd oksimetrikaapeli pysyy hyvin paikallaan, jotta liitetty katetri ei liiku turhaan.
(luku 11)

. Katetrin kirki tai kalibrointikuppi ei saa kastua ennen in vitro -kalibrointia. Katetrin ja

kalibrointikupin on oltava kuivia, jotta oksimettin in vitro -kalibrointi onnistuu. Huuhtele katetrin
luumen vasta in vitro -kalibroinnin jilkeen. (luku 11)

+  Jos in vitro -kalibrointi tehdddn oksimetrikatetrin potilaaseen asettamisen jilkeen,
kalibrointitulos on epitarkka. (luku 11)

. Sihkokirurgisten laitteiden kiyttd saattaa joskus heikentdd signaalin laatuindeksid. Yritd siirtdd
elektrokauterisaatiolaitteet ja -kaapelit kauemmas edistyneestd HemoSphere-monitorista ja kytke
virtajohdot erillisiin vaihtovirtapiireihin, jos se on mahdollista. Jos signaalin laatuongelmat jatkuvat,
ota yhteyttd paikalliseen Edwardsin edustajaan. (luku 11)

. Ali irrota oksimetrikaapelia, kun kalibrointi tai tietojen palautus on kiynnissi. (luku 11)

«  Jos oksimetrikaapeli siirretddn edistyneestd HemoSphere-monitorista toiseen edistyneeseen
HemoSphere-monitoriin, tarkista, ettd potilaan pituus, paino ja kehon pinta-ala ovat oikeat
ennen seurannan aloittamista. Syotd potilastiedot tarvittaessa uudelleen. (luku 11)

. ForeSight Elite -moduulia ei tule sijoittaa siten, ettd LED-merkkivaloja ei voi ndhda helposti.
(luku 12)

. Liiallisen voiman kéyttd saattaa rikkoa lukituspalkin, miké voi atheuttaa riskin, ettd moduuli putoaa
potilaan, sivullisen tai kiyttdjan péille. (luku 12)

. Al nosta tai vedi ForeSight Elite -moduulia mistiin kaapelista tai aseta moduulia sellaiseen
asentoon, ettd se voi pudota potilaan, sivullisen tai kayttajan paille. (luku 12)

. ForeSight Elite -moduulia ei tule asettaa lakanan tai peitteen alle, koska ilmankierron estyminen
moduulin ympirilld voi johtaa moduulin kotelon limpétilan kohoamiseen ja aiheuttaa
loukkaantumisen. (luku 12)

. Ald paina moduulia vikisin moduulipaikkaan. Lin’uta ja napsauta moduuli paikalleen tasaisesti
painamalla. (luku 12)

. Antureita ei tule asettaa alueelle, jossa on runsaasti hiuksia. (luku 12)

. Anturin tulee asettua tasaisesti puhtaalle ja kuivalle iholle. Lika, voide, 6ljy, puuteri, hiki tai karvoitus
vol estid kunnollisen kontaktin anturin ja thon vililld ja vddristdd kerdttyjd tietoja, mikéd voi johtaa
hilytysviestiin. (luku 12)

. Kiytettiessi LED-valoasetusten kanssa anturit tiytyy ehki peittid valosuojalla ennen
anturikaapeliin yhdistimistd, koska jotkin korkean intensiteetin jarjestelmit saattavat atheuttaa

interferenssid anturin infrapunasiteilyn aallonpituutta lihelld olevan siteilyn tunnistuksen kanssa.
(luku 12)

. Al nosta tai vedi ForeSight Elite -moduulia mistiin kaapelista tai aseta ForeSight Elite -moduulia
sellaiseen asentoon, ettd se voi pudota potilaan, sivullisen tai kiyttdjin paille. (luku 12)

. Kun potilaan seuranta on aloitettu, 4ld vaihda anturia tai irrota sitd yli 10 minuutiksi, ettei
alkuperiistd StO2-laskentaa aloiteta alusta. (luku 12)
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. Voimakkaat sihkOmagneettiset ssiteilylihteet, kuten sdhkokirurgiset laitteet, voivat vaikuttaa
mittaukseen ja mittaustulokset voivat olla virheellisid tillaisten laitteiden kdyton aikana. (luku 12)

. Kohonneet karboksihemoglobiini- (COHD) tai methemoglobiinitasot (MetHb) voivat aiheuttaa
epatarkkoja tai virheellisid mittaustuloksia, samoin suonensisiiset viriaineet tai muut aineet, joissa
on veren viriin vaikuttavia viriaineita. Muita tekijoitd, jotka voivat vaikuttaa mittaustarkkuuteen,
ovat esimerkiksi: myoglobiini, hemoglobinopatiat, anemia, ihon alle kertynyt veri, anturin reitilld
olevien vierasesineiden aiheuttama interferenssi, bilirubinemia, ulkoiset viriaineet (tatuoinnit),
korkeat Hb- tai Hkr-tasot ja syntymédmerkit. (luku 12)

. Kiytettiessi LED-valoasetusten kanssa anturit tdytyy ehki peittdd valosuojalla ennen
anturikaapeliin yhdistdmisti, koska jotkin korkean intensiteetin jirjestelmit saattavat aiheuttaa
interferenssia anturin infrapunasiteilyn aallonpituutta lihelld olevan siteilyn tunnistuksen kanssa.
(luku 12)

. Aikaisempiin ohjelmistoversioihin verrattuna ForeSight Elite -oksimetriamoduuli, jossa on
ohjelmistoversio V3.0.7 tai uudempi ja jota kiytetddn yhdessi pediatristen (pienten ja
keskikokoisten) anturien kanssa, antaa nopeamman vasteen StO2-arvojen ndytossi. Erityisesti alle
60 %:n alueella StO2-mittaustulokset saatetaan ilmoittaa pienempind kuin aikaisemmissa
ohjelmistoversioissa. V3.0.7-ohjelmistoa kiyttivien lddkirien tulee huomioida nopeampi vaste ja
mahdollisesti muuttuneet StO2-arvot erityisesti, jos heilldi on kokemusta ForeSight Elite -
oksimetriamoduulin aikaisemmista ohjelmistoversioista. (luku 12)

. HPI-parametrin tehokkuus on osoitettu radiaalisen valtimopaineen aaltomuototietojen avulla.
HPI-parametrin tehokkuutta muiden sijaintien (esim. reiden) valtimopaineella ei ole osoitettu.
(uku 13)

. HPI -parametri ei vilttimattd anna ennakkoilmoitusta muutoksesta kohti hypotensiivisti

tapahtumaa tilanteissa, joissa kliininen puuttuminen johtaa dkilliseen ei-fysiologiseen
hypotensiiviseen tapahtumaan. Jos ndin tapahtuu, HPI -toiminto ilmoittaa viipymatti
seuraavista: korkean hilytyksen ponnahdusikkuna, korkean prioriteetin halytys, HPI -arvo 100.
Tdmai tarkoittaa, ettd potilaalla on hypotensiivinen tapahtuma. (luku 13)

. Ole varovainen kiyttiessisi dP/dt-parametria potilailla, joilla on vakava aorttalippistenoosi, silli
stenoosi voi heikentdd vasemman kammion ja jalkikuormituksen vilisté liitosta. (luku 13)

. Vaikka dP/dt-parametrin midrittivitkin pidasiallisesti vasemman kammion supistuvuuden
muutokset, jalkikuormitus vasoplegian aikana (venoarteriaalinen irtoaminen) voi vaikuttaa sithen.
Tuolloin dP/dt ei vilttimittd kuvasta vasemman kammion supistuvuuden muutoksia. (luku 13)

. Kohdissa taulukko 13-11 ja taulukko 13-12 esitetyt HPI -parametrin tiedot on annettu vain yleiseksi
ohjeeksi, eivitkd ne vilttimittd edusta hyvin yksil6llisid havaintoja. Suosittelemme arvioimaan potilaan
hemodynamiikan ennen hoidon aloittamista. Katso KZininen sovellus sivulla 204. (luku 13)

. Puhdista laite ja sen lisivarusteet jokaisen kiyttokerran jilkeen ja aseta ne siiloon. (liite F)

. HemoSphere -lisimonitorin moduulit ja jirjestelmin kaapelit ovat alttiita sihkOstaattisille
purkauksille (ESD). Al yritd avata kaapelia tai moduulin koteloa tai kiyttii moduulia, mikili kotelo
on vaurioitunut. (liite F)

. Ald kaada tai ruiskuta nesteiti mihinkiin edistyneen HemoSphere-monitorin osaan, lisdvarusteisiin,
moduuleihin tai kaapeleihin. (liite F)

. Al kiytd muita kuin hyviksyttyjd desinfiointiaineliuoksia. (liite F)
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ALA: piisti nesteitd kosketuksiin virtaliittimen kanssa tai padsti nesteiti laitteen sisiin monitorin
kotelon tai moduulien aukkojen tai liitinten kautta. Jos nesteet padsevit kosketuksiin jonkin edelld
mainitun osan kanssa, ALA yritd kiyttdid monitoria. Katkaise virta vilittomisti ja ota yhteytti
biolddketieteelliseen osastoon tai paikalliseen Edwardsin edustajaan. (liite F)

Tarkista sidnnéllisesti, ettei kaapeleissa ole vikoja. Ali kierri kaapeleita tiukalle varastoinnin ajaksi.
(liite F)
Ald kiyti mitddn muita puhdistusaineita tai ruiskuta tai kaada puhdistusainetta suoraan laitteen

kaapeleiden piille. Al steriloi laitteen kaapeleita héyrylld, siteilyll tai etyleenioksidilla. Laitteen
kaapeleita ei saa upottaa nesteeseen. (liite F)

Ali steriloi HemoSphere-oksimetrikaapelia héyrylld, siteilyttimilli tai etyleenioksidilla. Ald upota
HemoSphere-oksimetrikaapelia. (liite F)

Jos kaapeliliittimet ovat kytkettyind monitoriin ja niithin padsee elektrolyyttisti liuosta, kuten
Ringerin laktaattiliuosta, ja monitori kidynnistetddn, viritysjannite voi aiheuttaa elektrolyyttistd
korroosiota ja sihkékosketinten nopeaa heikkenemisti. (liite F)

Ald upota kaapeliliittimii puhdistusaine-, isopropyylialkoholi- tai glutaarialdehydiliuokseen. (liite F)
Ald kuivaa kaapeliliittimii kuumailmapistoolilla. (liite F)

Kierritd tai hivitd littumioniakku kaikkien valtiollisten, alueellisten ja paikallisten lakien mukaisesti.
(liite F)

Timad laite on testattu ja sen on todettu noudattavan standardin IEC 60601-1-2 mukaisia
rajoituksia. Nama rajoitukset on suunniteltu siten, ettd ne antavat kohtuullisen suojauksen haitallisia
hiiri6itd vastaan tavanomaisissa lddkinnillisissd asennuksissa. Tamad laite tuottaa, kiyttdd ja saattaa
siteilld radiotaajuusenergiaa. Jos laitetta ei asenneta tai kiytetd ohjeiden mukaisesti, se saattaa
aiheuttaa haitallisia hdiri6itd muissa lihelld olevissa laitteissa. Ei ole kuitenkaan taattua, ettei hiiri6ita
esiinny laitteen yksittdisessd asennuksessa. Jos timi laite aiheuttaa haitallisia hiiri6itd muille laitteille,
mikd voidaan selvittdd sammuttamalla kyseinen laite ja kdynnistimalld se uudelleen, on suositeltavaa
yrittdd korjata hiiriGtekijd yhdelld tai useammalla seuraavista toimenpiteisté: - Suuntaa vastaanottava

laite uudelleen tai siirri sitd. - Sijoita laitteet kauemmas toisistaan. - Kysy valmistajalta ohjeita.

(lite G)

2.4 Kayttoliittyman kuvakkeet

Seuraavia kuvakkeita esiintyy edistyneen HemoSphere-monitorin ndytolld. Jos haluat lisdtietoja ndyton

ulkoasusta ja navigoinnista, katso luku 5, Nawvigointi edistyneessd HemoSphere-monitorissa. Tietyt kuvakkeet

tulevat niytolle vain, jos seurannassa kéytetddn tiettyd hemodynaamisen teknologian moduulia tai kaapelia.

Taulukko 2-1 Monitorin
nayttokuvakkeet

Symboli

Kuvaus

Navigointipalkin kuvakkeet

Valitse seurantatila

Taulukko 2-1 Monitorin
ndyttokuvakkeet (jatkuu)

Symboli

Kuvaus

Aloita CO-seuranta
(HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)

Lopeta CO-seuranta ja CO-aikalaskuri
(katso CO-aikalaskuri sivulla 142)
(HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)
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Taulukko 2-1 Monitorin
nayttokuvakkeet (jatkuu)
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Taulukko 2-1 Monitorin
nayttokuvakkeet (jatkuu)

Kuvaus

Kuvaus

Nolla ja aaltomuoto

Nolla ja aaltomuoto

Tavoiteohjatun hoidon (GDT) seuranta

Potilaan CCO-kaapelin testi
(HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)

Asetusvalikko

— I
T

I
0

Toissijainen HPI-nayttd
(HemoSphere-painekaapeli)

Koti (paluu paaseurantanayttéon)

Nestevastetesti
(lisatoiminto)

Nayta paineen aaltomuoto

Piilota paineen aaltomuoto

Halytysdanimerkkien vaimennus

A
&
b Halytykset keskeytetty (vaimennettu),
a;llyskzet aikalaskuri naytéssa (katso Adnimerkkien
keskeytetty vaimennus sivulla 77)

Jatka seurantaa, kun seurantatauko on
kulunut

00:00:47
Kliiniset tyokalut -valikon kuvakkeet
- Valitse tarkkailutila
£ 4§
P <
iCO (sydamen minuuttitilavuuden ajoittainen
‘0” mittaus) (HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)

Oksimetrin kalibrointi
(HemoSphere-oksimetrikaapeli)

Anna CVP

Johdettujen arvojen laskin

faf=fe

Tapahtuman tarkastelu

Navigointivalikon kuvakkeet

Paluu paaseurantanayttoon

Paluu edelliseen valikkoon

Peruuta

JoED M

Valitse kohde pystyluettelosta vierittdmalla

AA VVY

Pystyvieritys sivulla

Vaakavieritys

Systa

Numeronappaimistdn syéttdnappain

Numeronappaimistdn askelpalautin

Siirra kohdistinta 1 merkki vasemmalle

Siirra kohdistinta 1 merkki oikealle

Numerondppaimistdn peruutusnappain

Kohde kaytossa
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nayttokuvakkeet (jatkuu)
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Taulukko 2-1 Monitorin
nayttokuvakkeet (jatkuu)

Kuvaus

Kuvaus

Kohde pois kaytdsta

Kello/aaltomuoto — kayttaja voi tarkastella
historiatietoja tai ajoittaisia tietoja

Parametriruudun kuvakkeet

Halytykset/tavoitteet-valikko: parametrin
hélytysdanimerkki-indikaattori kdytossa

Halytykset/tavoitteet-valikko: parametrin
halytysdanimerkki-indikaattori pois kaytosta

Signaalin laadun ilmaisinpalkki
Katso Signaalin laatuindeksi sivulla 168
(HemoSphere-oksimetrikaapeli)

SVV-suodatus ylitetty -indikaattori: Sykkeen
laaja vaihtelu saattaa vaikuttaa SVV-arvoihin

csEHEB®

Laskimo-oksimetrin kalibrointi
(HemoSphere -oksimetrikaapeli)

Tietopalkin kuvakkeet

HIS kaytdssa -kuvake tietopalkissa

B oo Taulukko 8.2 sivulla 132
Tilannekuva (kuvakaappaus)

== @] | Akun kayttdaikasymbolit tietopalkissa

[~} Katso Taulukko 5-5 sivulla 103

Nayton kirkkaus

(]

Halytysvoimakkuus

Lukitse nayttd

Ohjevalikon pikakuvake

Tapahtuman tarkastelu

€|
iiflo i1 = Jf= ]

Syke lydnneittéin
(HemoSphere Swan-Ganz -moduuli, jossa
EKG-tulo)

\
d

Wi-Fi-signaali
Katso Taulukko 8-1 sivulla 131

Interventioanalyysin kuvakkeet

Interventioanalyysipainike

Interventioanalyysin mukautetun tapahtuman
tyyppi-indikaattori (harmaa)

Interventioanalyysin asentovaatimuksen
tyyppi-indikaattori (violetti)

Interventioanalyysin nestevaatimuksen
tyyppi-indikaattori (sininen)

Interventioanalyysin intervention tyyppi-
indikaattori (vihred)

Interventioanalyysin tyyppi-indikaattori
oksimetriaan (punainen)

Interventioanalyysin tyyppi-indikaattori
tapahtumalle (keltainen)

Muokkauskuvake intervention tietokuplassa

Nappaimistokuvake muistiinpanojen
lisdamiseen intervention muokkausnaytossa

GDT-seurantakuvakkeet

Lisaa tavoite -painike tavoiteohjatun hoidon
(GDT) seurantanayttssa

Tavoitearvopainike tavoiteohjatun hoidon
(GDT) seurantanaytossa

HEE o< 44444

GDT-seurantanaytén Poistu tavoitteen
valinnasta -painike

Muokkaa tavoitetta -painike tavoiteohjatun
hoidon (GDT) seurantanaytdssa

Time-In-Target (Aika tavoitteen sisalla) -
symboli tavoiteohjatun hoidon (GDT)
seurantandytdssa

HPI-kuvakkeet

Toissijaisen HPI-n&ytdn pikavalintanappain
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2.5 Tuotteessa nakyvat symbolit
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Tissd luvussa esitetddn edistyneessd HemoSphere-monitorissa ja muissa kiytettivissi olevissa edistyneen
HemoSphere-seurantalaitteen lisdvarusteissa olevat symbolit.

Taulukko 2-2 Tuotteessa

nakyvit symbolit

Kuvake

Kuvaus

Valmistaja

Valmistuspaivamaara

Taulukko 2-2 Tuotteessa
nakyvat symbolit (jatkuu)

Kuvake

Kuvaus

Valtuutettu edustaja Euroopan yhteisén
alueella

Ei sovi magneettikuvaukseen

TUV SUD Product Service GmbH:n

koskevan direktiivin (RoHS)
vaatimustenmukaisuus — vain Kiina

Yhdysvaltain tietoliikennekomission
(FCC:n) maaraysten mukaisuus — vain
Yhdysvallat

=
L]
e

>f’/—“\

=

Tassa laitteessa on ionisoimatonta
sateilya tuottava lahetin, joka saattaa
aiheuttaa radiotaajuisia hairi6ita toisissa
taman laitteen lahella kaytettavissa
laitteissa

@ eifu.edwards.com
+ 18885704016

Noudata verkkosivustolla olevia
kayttoohjeita

-y

Kayttdohjeet ovat saatavilla sdhkdisessa
muodossa puhelimitse tai verkkosivustolla

isTeo!

TN\

Intertek

Intertek ETL

REF

Tuotenumero

SN

Sarjanumero

RX Onl Tarked huomautus: Yhdysvaltain
y liittovaltion lain mukaan tdman laitteen (ilmoitettu laitos) myéntdma Conformité

saa myyda ainoastaan laakari tai [aakarin 0123 Européenne (CE-merkinta)
maarayksesta Conformité Européenne (CE-merkinta)
IPX1-standardin mukainen suojaus

IPX1 et >
suoraan ylhaalta tippuvaa vetta vastaan Erakoodi
IPX4-standardin mukainen suojaus I'OT

IPX4 " .
mista tahansa suunnasta tulevia

I Osanumero

vesiroiskeita vastaan PN
Sahko- ja elektroniikkalaitteiden
erilliskerays EU:n direktiivin 2012/19/EY Maara
mukaisesti #
Vaarallisten aineiden kayton rajoittamista Lyijyton

Underwriters Laboratoriesin sertifiointi

Kierratettava litiumioniakku

Teknisen vaatimustenmukaisuuden
merkki (Japani)

Ei saa purkaa

Ei saa havittaa polttamalla

Laakinnallinen laite

Liittimien tunnistemerkinnat

Ekvipotentiaalinen liitintappi
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Taulukko 2-2 Tuotteessa
nakyvat symbolit (jatkuu)
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Taulukko 2-2 Tuotteessa
nakyvat symbolit (jatkuu)

Kuvake Kuvaus Kuvake Kuvaus

- Q USB 2.0 Muut pakkausmerkinnat
L e Pid& kuivana

SSQ USB 3.0

Ethernet-liitanta

<3

Sarkyva, kasiteltdva varoen

Analogiatulo 1

Analogiatulo 2

Kertakayttdisen paineanturin (DPT) 1&ht6

Defibrillaation kestava CF-tyypin
lityntdosa tai liitanta

EKG-tulo ulkoisesta monitorista

High-Definition Multimedia Interface -laht6

Liitin: COM-sarjalaht6 (RS232)

—
—

Tama puoli yléspain

Ala kayta, jos pakkaus on vaurioitunut

|

.
L

Pakkaus valmistettu kierratyskelpoisesta
pahvista

L
e
\

N
>

Sailyta auringonvalolta suojattuna

% .

Lampdtilaraja
(X = alaraja, Y = ylaraja)

@,

Kosteusrajoitus
(X = alaraja, Y = ylaraja)

HUOMAUTUS

symbolitaulukosta.

Katso lisivarusteiden pakkausmerkinnit lisivarusteiden kiyttGohjeiden
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2.6 Sovellettavat standardit

Taulukko 2-3 Sovellettavat standardit

Standardi Otsikko

IEC 60601-1:2005 / A1:2012 Séahkokayttoiset 1adkintalaitteet — osa 1: Yleiset vaatimukset
turvallisuudelle ja olennaiselle suorituskyvylle + muutos 1 (2012)

IEC 60601-1-2:2014 Sahkokayttoiset 1aakintalaitteet — osa 1-2: Yleiset vaatimukset

turvallisuudelle ja olennaiselle suorituskyvylle — rinnakkaisstandardi:
Elektromagneettinen yhteensopivuus — Vaatimukset ja testit

IEC 60601-2-34:2011 Sahkokayttoiset 1adkintalaitteet — osa 2-34: Turvallisuutta ja
oleellista suorituskykya koskevat erityisvaatimukset invasiivisille
verenpainemonitoreille

IEC 60601-2-49:2011 Potilaan monitoimisten seurantalaitteiden erityiset perusturvallisuus-
ja suorituskykyvaatimukset

IEEE 802.11 b/g/n Jarjestelmien valinen tietoliikenne ja tiedonvaihto Paikalliset ja
alueverkot — Erityisvaatimukset Osa 11: Langaton LAN, siirtotien
varauskerros (MAC) ja fyysinen kerros (PHY) — Tekniset tiedot

2.7 Edistyneen HemoSphere-monitorin olennainen suorituskyky

Jarjestelmid ndyttdd jatkuvan CO-seurannan ja ajoittaisen CO-seurannan tulokset yhteensopivaa Swan-Ganz-
katetria kiytettdessd liitteen A teknisten tietojen mukaisesti. Jatjestelmi nédyttdd suonensisiisen verenpaineen
yhteensopivaa FloTrac- tai Acumen 1Q anturia tai yhteensopivaa TruWave DPT anturia kiytettdessa liitteen A
teknisten tietojen mukaisest. Jitjestelma nayttad SvO,/ScvO,-tulokset yhteensopivaa oksimetriakaapelia
kaytettiessd liitteen A teknisten tietojen mukaisesti. Jarjestelma ndyttdd StO,-arvon yhteensopivaa
oksimetriamoduulia ja anturia kéytettiessa liitteen A teknisten tietojen mukaisesti. Jarjestelmissd on hilytys-,
ilmoitus- ja/tai jirjestelmin tila -toiminnot tilanteisiin, joissa sovellettavan hemodynaamisen parametrin tarkka
mittaaminen ei ole mahdollista. Jos tarvitset lisitietoja, katso Olennaisen suorituskyvyn ominaisundet sivulla 257.

Laitteen suorituskyky, toiminnalliset ominaisuudet mukaan lukien, on varmistettu kattavilla testeilld, jotta
taataan laitteen teho ja turvallisuus sen suunnitellussa kiyttotarkoituksessa kiytettiessd vakiintuneiden
kayttéohjeiden mukaisesti.
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Sisallysluettelo
Pakkauksen putku. . ... 51
Edistyneen HemoSphere-monitorin HItANtAPOLtit . . ..ottt e 53
Edistyneen HemoSphere-monitotin asenmius . . ... ..oouuu ettt ettt 56
Ensimmainen RAYNNISLYS ... ..o 60

3.1 Pakkauksen purku

Tarkista, ettd kuljetuspakkauksessa ei ole merkkeji kuljetuksen aikana syntyneistd vaurioista. Jos havaitset
vaurioita, valokuvaa pakkaus ja ota yhteytti Edwardsin tekniseen tukeen. Ald kiyti, jos pakkaus tai sen sisilté
on vaurioitunut. Tarkasta pakkauksen sisilt6 silmdmidriisesti vaurioiden varalta. Vaurioita ovat esimerkiksi
halkeamat, naarmut, lommot tai muut mahdolliset merkit monitorin, moduulien tai kaapelisuojuksen
heikentymisesti. Ilmoita kaikista ulkoisista vaurioista.

3.1.1 Pakkauksen sisalto

Edistynyt HemoSphere-monitorointiymparisté koostuu moduuleista, joten pakkauksen sisiltd vaihtelee
tilatusta sarjasta riippuen. Edistynyt HemoSphere-monitorointijirjestelma on laitteen peruskokoonpano,

ja sithen kuuluu edistynyt HemoSphere-monitori, virtajohto, virtaliitinnin suojus, HemoSphere-akkuyksikko,
kaksi laajennusmoduulia, yksi L-Tech-laajennusmoduuli, pikaopas ja ndma kdyttdohjeet sisiltivi
USB-muistitikku. Katso taulukko 3-1. Muihin kokoonpanoihin mahdollisesti kuuluvia ja niiden mukana
toimitettuja lisdosia ovat HemoSphere Swan-Ganz -moduuli, potilaan CCO-kaapeli ja HemoSphere-
oksimetrikaapeli. Kertakdyttiset osat ja lisdvarusteet voidaan toimittaa erikseen. Suosittelemme
vahvistamaan kaikkien tilattujen laitteiden vastaanottamisen. Liite B: Lisavarusteet sisltid tiydellisen
luettelon saatavilla olevista lisdvarusteista.

Taulukko 3-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin osat

Edistynyt HemoSphere-monitorointijarjestelma
(peruskokoonpano)

edistynyt HemoSphere-monitori
HemoSphere-akkuyksikko
virtajohto
virtaliitdnnan suojus

*  L-Tech-laajennusmoduuli

* laajennusmoduuli (2)
pikaopas
kayttdohje (USB-muistitikulla)
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3.1.2 Laitteen moduulien ja kaapeleiden kdaytossa tarvittavat lisavarusteet

Seuraaviin taulukoihin on merkitty, mitd lisdvarusteita tarvitaan tiettyjen seurattujen ja laskettujen
parametrien ndyttimiseen tietylld hemodynaamisen teknologian moduulilla tai kaapelilla:

Taulukko 3-2 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin kanssa tarvittavat kaapelit
ja katetrit seurantaparametreja varten

Seurattavat ja laskettavat parametrit

Tarvittava kaapeli/katetri CcoO EDV RVEF SVR iCO SV
potilaan CCO-kaapeli . . . . . .
EKG-kaapeli . . .
analoginen painetulokaapeli .

injektaatin lampaotila-anturi .
Swan-Ganz-termodiluutiokatetri .
Swan-Ganz CCO -katetri tai . . . .
Swan-Ganz CCOmbo -katetri

Swan-Ganz CCOmbo V -katetri . . . . . .

HUOMAUTUS  Kaikkia parametreja ei voi seurata tai laskea lapsipotilailla. Katso taulukko 1-1
sivulla 23, jossa on lueteltu kiytettivissi olevat parametrit.

Taulukko 3-3 HemoSphere-painekaapelin kanssa kéytettivissa olevat
anturivaihtoehdot seurantaparametreja varten

Seurattavat ja laskettavat parametrit
Paineanturin valinnat CO SV SVV/ SVR PR SYS/ MPAP CVP HPI/
PPV DIA/ dP/dt/
MAP Eagyn
FloTrac-anturi . . . * o .
TruWave-anturi o . . o
Acumen 1Q -anturi . . . * . o .

*HUOMAUTUS SVR:n laskenta edellyttdd analogista CVP-tulosignaalia, CVP-seurantaa tai CVP:n
manuaalista syOttimista.

Taulukko 3-4 HemoSphere-oksimetrikaapelin kanssa tarvittavat
katetrit seurantaparametreja varten

Seurattavat
ja laskettavat
parametrit
Tarvittava katetri ScvO, SvO,
PediaSat-oksimetrikatetri tai yhteensopiva .
keskuslaskimon oksimetrikatetri
Swan-Ganz-oksimetrikatetri .
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Taulukko 3-5 HemoSphere-kudosoksimetriamoduulilla tehtavassa
parametrien seurannassa tarvittavat lisavarusteet

Kudoksen
Tarvittava liséavaruste oksimetria (StO;)
ForeSight Elite -moduuli .
ForeSight Elite -anturi o
VAROITUS Siahkoiskuvaara! Alj liitd/irrota jarjestelmikaapeleita mirilld kisilld.

Varmista ennen jirjestelmikaapeleiden irrottamista, ettd kitesi ovat
kuivat.

TARKEA HUOMAUTUS Tartu aina liittimeen, 4l kaapeliin, kun liitit tai irrotat kaapelin. Ald kierrd
tal taivuta liittimid. Varmista ennen kéyttod, ettd kaikki anturit ja kaapelit on
liitetty oikein ja kokonaan.

Irrota aina potilaan CCO-kaapeli ja oksimetrikaapeli monitorista ennen
defibrillaattorin kéyttod, jotta edistyneen HemoSphere-monitorin
tietoihin ei tule virheita.

3.2 Edistyneen HemoSphere-monitorin liitantaportit

Seuraavissa monitorin kuvissa nikyvit edistyneen HemoSphere-monitorin etu-, taka- ja sivupaneelien
liitAntdportit ja muut tirkedt ominaisuudet.

3.2.1 Monitorin etuosa

® visuaalinen vikailmaisin
@ virtapainike

@

Kuva 3-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin etuosa
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3.2.2 Monitorin takaosa

©

virtajohdon liitintd
(virtaliitinndn suojus
irrotettu)

HDMI-portti
Ethernet-portti

USB-portti

© ® ® ©

COM1-
sarjaporttiliitintd

(RS-232)
analogiatulo 1

analogiatulo 2

® O ©

EKG-tulo

painelihto

e ©

ekvipotentiaalinen
liitintappi

Kuva 3-2 Edistyneen HemoSphere-monitorin takaosa
(kuvassa myos HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)
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3.2.3 Monitorin oikea paneeli

e — - ]

® USB-portti
@ akkutilan kansi

L

@

=

Kuva 3-3 Edistyneen HemoSphere-monitorin oikea paneeli

3.2.4 Monitorin vasen paneeli

@ L-Tech-laajennusmoduulipaikka
@ laajennusmoduulipaikat (2)
| ® kaapeliportit (2)

A

O— =ut (
)--—-—'—'-<,/ |

O—»{ Eetb [/\
08—+

Kuva 3-4 Edistyneen HemoSphere-monitorin vasen paneeli
(kuvassa ei moduuleja)
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3.3 Edistyneen HemoSphere-monitorin asennus

3.3.1 Kiinnitysvaihtoehdot ja suositukset

Edistynyt HemoSphere-monitori on asetettava vakaalle, tasaiselle alustalle tai kiinnitettivi tukevasti
yhteensopivaan telineeseen oman hoitolaitoksesi kiytintéjen mukaisesti. Kéyttdjan tulisi olla kdyton aikana
monitorin edessd ja sen vilittémissd liheisyydessi. Laite on tarkoitettu kerrallaan ainoastaan yhden kiyttdjin
kiytettiviksi. Edistyneen HemoSphere-monitorin rullateline on saatavilla lisdvarusteena. Katso lisitietoja
kohdasta Lisavarusteiden knvaus sivulla 268. Ota yhteyttd paikalliseen Edwards-edustajaan, jos haluat kuulla
suosituksia muista kiinnitysvaihtoehdoista.

VAROITUS Rijihdysvaara! Ali kiyti edistynyttd HemoSphere-monitoria samassa
tilassa ilmaa, happea tai typpioksiduulia sisdltdvien herkisti syttyvien
anesteettisten seosten kanssa.

T4mi tuote sisdltdd metalliosia. EI saa kiyttdd
magneettikuvausympiristossd (MR).

Varmista, ettd edistynyt HemoSphere-monitori on asetettu tai kiinnitetty
tukevasti ja ettd kaikki johdot ja lisdvarusteiden kaapelit on jirjestetty
asianmukaisesti potilaalle, kéyttijille tai laitteille sattuvien vahinkojen
vilttimiseksi.

Al pinoa lisilaitteita tai tarvikkeita edistyneen HemoSphere-monitorin
pille.

Edistynyt HemoSphere-monitori on asetettava pystyasentoon, jotta IPX1-

suojaus nesteen sisddnpddsyd vastaan toimii oikein.

Al piisti nesteitd roiskumaan monitorin niytolle. Nesteet saattavat
haitata kosketusniytén toimintaa.

Ald sijoita monitoria sellaiseen paikkaan, ettd takapaneelin portteihin tai
virtajohtoon on vaikea paidsti kisiksi.

Laitetta voi kiyttdd suurtaajuisten kirurgisten vilineiden kanssa. Epitarkat
parametrimittaukset voivat johtua suurtaajuuksisten kirurgisten vilineiden
atheuttamista hairiGistd. Suurtaajuuksisten kirurgisten vilineiden kaytostd
aiheutuvien haittojen riskid voidaan pienentii, kun kiytetdin ainoastaan
vahingoittumattomia potilaskaapeleita ja lisélaitteita tdssd kdyttGoppaassa
kuvaillulla tavalla liitettyna.

Jarjestelmidi voi kidyttdd defibrillaattoreiden kanssa. Turvallinen kéyttd
defibrillaattorin kanssa voidaan varmistaa, kun kiytetddn ainoastaan
vahingoittumattomia potilaskaapeleita ja lisélaitteita tdssa kdyttGoppaassa
kuvaillulla tavalla liitettyni.

Kaikki IEC/EN 60950 -standardin mukaiset laitteet, tulostimet mukaan
lukien, on sijoitettava vahintddn 1,5 metrin etiisyydelle potilaan vuoteesta.
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TARKEA HUOMAUTUS Al altista edistynytti HemoSphere-monitoria 4irilimpétiloille. Katso
ympiristotiedot liitteestd A.

Ali altista edistynyttd HemoSphere-monitoria likaisille tai polyisille
ympiristoille.

Ali peiti edistyneen HemoSphere-monitorin ilmanvaihtoaukkoja.

Al kiyti edistynytti HemoSphere-monitoria ympiristoissi, joissa
voimakas valaistus haittaa LCD-ndyt6n katselua.

Ali pidi monitoria kidessi sen ollessa kiytossi.

3.3.2 Akun asennus

Avaa akkutilan kansi (kuva 3-3) ja aseta akku akkutilaan. Varmista, ettd akku on kokonaan paikallaan akkutilassa.
Sulje akkutilan kansi ja varmista, ettd salpa on kunnolla kiinni. Kytke virtajohto seuraavien ohjeiden mukaisesti
ja lataa akku tiyteen. Ali kiytd uutta akkuyksikkod virtalihteend, ennen kuin se on ladattu tiyteen.

HUOMAUTUS Varmista, ettd monitorissa nakyvd akun varaustaso on oikea,
elvyttimilld akku ennen ensimmidistd kiyttod. Jos haluat lisdtietoja akun
huollosta ja elvyttimisestd, katso Akwun huolto sivulla 290.

HemoSphere-akkuyksikké on tarkoitettu varavirtalihteeksi sihkodkatkon
ajaksi, ja sen avulla seurantaa voi jatkaa vain lyhyen ajan.

VAROITUS Varmista, ettd akku on kokonaan paikallaan ja ettd akkutilan kansi on
kunnolla kiinni. Akkutilasta putoava akku voi aiheuttaa vakavia vammoja
potilaille tai hoitohenkil6kunnalle.

Kiyti edistyneessd HemoSphere-monitorissa vain Edwardsin
hyviksymii akkuja. Ald lataa akkuyksikké4 monitorin ulkopuolella.
Se voi vahingoittaa akkua tai aiheuttaa vammoja kiyttijille.

Jotta edistyneen HemoSphere-monitorin seuranta ei keskeytyisi mahdollisen
sihkokatkon aikana, suosittelemme pitimiin akun asennettuna.

Jos virta katkeaa tai akku tyhjenee, monitori kiy ldpi hallitun sammutuksen.

3.3.3 Virtajohdon kytkenta

Varmista, ettd virtaliitinndn suojus on asennettu, ennen kuin kytket virtajohdon monitorin takapaneeliin:

1 Jos virtaliitinnin suojus on jo asennettu, irrota kaksi ruuvia (kuva 3-5), joilla virtaliitinnin suojus
on kiinnitetty monitorin takapaneeliin.

2 Kytke irrotettava virtajohto. Varmista, ettd pistoke on tiiviisti paikallaan.

3 Kiinnitid virtaliitinnin suojus pistokkeen péille kohdistamalla molemmat ruuvinreiit ja ohjaamalla
virtajohto suojuksen aukon lipi ja painamalla sitten suojusta ja tiivistettd monitorin
takapaneelia vasten.

57



Edistynyt HemoSphere-monitori 3 Asennus ja kdyttoonotto

4 Kiinnitd suojus monitoriin kiinnittimalld ruuvit takaisin paikalleen.

5 Kytke virtajohto sairaalatasoiseen pistorasiaan.

VAROITUS Al kiyti edistynytti HemoSphere-seurantalaitetta, jos virtaliitinnin
suojusta ei ole kiinnitetty. Jos niin ei tehdd, laitteen sisille voi pddstd

nesteita.

Kuva 3-5 Edistyneen HemoSphere-monitorin virransyoéttokansi —
ruuvien paikat

3.3.3.1 Ekvipotentiaalinen liitdnta

Timi monitori ON MAADOITETTAVA kiyton ajaksi (luokan I laite IEC 60601-1 -standardin mukaisesti).
Jos sairaalatasoista tai kolmipiikkistd pistorasiaa ei ole kiytettivissi, sairaalan sihkdasentajan on varmistettava
asianmukainen maadoitus. Monitorin takapaneelissa on ekvipotentiaalinen liitintd (kuva 3-2), johon voi
liittdd ekvipotentiaalisen maadoitusjirjestelmin (ekvipotentiaalisen johtimen).

VAROITUS Ali kiyti jatkojohtoja tai monipistorasioita virtajohdon kytkentiin. Ald
kiytd muuta kuin pakkauksessa olevaa virtajohtoa.

Sihkoéiskuvaaran vilttimiseksi edistyneen HemoSphere-monitorin saa
kytked vain suojamaadoitettuun verkkovirtapistokkeeseen. Al kiyti
kolmipiikkisesti kaksipiikkiseksi muuntavaa virtasovitinta.

Maadoitus on luotettava vain silloin, kun laite kytketddn sihkoliitintddn,

LRI

jossa on merkintd “vain sairaala”, ”sairaalataso” tai vastaava.

Kytke monitori irti verkkovirtaldhteesté irrottamalla virtajohto
verkkovirrasta. Jarjestelmai ei voi kytked irti verkkovirrasta monitorin
virtapainikkeella.

TARKEA HUOMAUTUS Kun siirrit laitetta, varmista, etti virta on katkaistu ja virtajohto
on irrotettu.
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3.3.4 Hemodynaamisen seurannan moduulin kytkenta ja irrotus

Edistyneen HemoSphere-monitorin mukana toimitetaan kaksi normaalikokoista laajennusmoduulia ja yksi
L-Tech-laajennusmoduuli. Ennen kuin liitdt uuden seurantateknologian moduulin, irrota laajennusmoduuli
painamalla vapautuspainiketta ja liv’uttamalla moduuli pois paikaltaan.

Tarkista ennen asennusta, ettd uudessa moduulissa ei ole ulkoisia vaurioita. Aseta valittu seurantamoduuli
moduulipaikkaan liv’uttamalla ja napsauttamalla moduuli paikalleen tasaisesti painamalla.

3.3.5 Hemodynaamisen seurannan kaapelin kytkenta ja irrotus

Molemmissa seurantakaapeliporteissa on magneettinen salpamekanismi. Tarkista kaapeli vaurioiden varalta
ennen sen kytkentdd. Seurantakaapeli napsahtaa paikalleen, kun se on asetettu oikein porttiin. Irrota kaapeli
pitdmalld pistokkeesta kiinni ja vetimalld se irti monitorista.

3.3.6 Ulkoisten laitteiden kaapeleiden kytkenta

Edistynyt HemoSphere-monitori laskee tietyt hemodynaamiset parametrit alistettujen seurantatietojen
avulla. Néihin kuuluvat painetuloporteista ja EKG-monitorituloportista saatavat tiedot. Kaikki alistetut
kaapeliliitinnit sijaitsevat monitorin takapaneelissa (kuva 3-2). katso Laitteen modunlien ja kaapeleiden kdytissi
tarvittavat lisdvarusteet sivulla 52, jossa on luettelo lasketuista parametreista, jotka ovat kiytettivissa tiettyjen
kaapeliliitint6jen kanssa. Jos haluat lisitietoa analogisten paineporttien maérittimisestd, katso Analoginen
painesignaalitulo sivulla 115.

HUOMIO Edistynyt HemoSphere-monitori on yhteensopiva paine- ja alistettujen

EKG-analogiatulojen kanssa sellaisissa ulkoisissa potilasmonitoreissa,
joiden alistetut analogialdht6portit ovat timén kiyttdohjeen liitteessid A,
taulukko A-5 mainittujen signaalitulon tietojen mukaiset. Tdm3 on kiteva
tapa hy6dyntidi potilasmonitorin tiedot hemodynaamisten lisdparametrien
laskemiseksi. T4mi on valinnainen toiminto, joka ei vaikuta edistyneen
HemoSphere-monitorin ensisijaiseen tehtidviin eli sydimen
minuuttitilavuuden seurantaan (HemoSphere Swan-Ganz

-moduulin kanssa) tai laskimoveren happikyllisteisyyden

seurantaan (HemoSphere-oksimetrikaapelin kanssa).

VAROITUS Kiytd vain Edwardsin toimittamia ja hyviksymid edistyneen HemoSphere-monitorin
lisivarusteita, kaapeleita ja osia. Muiden, erimerkkisten lisdvarusteiden, kaapeleiden
ja osien kdyttiminen voi vaikuttaa potilasturvallisuuteen ja mittaustarkkuuteen.
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3.4 Ensimmainen kaynnistys

3.4.1 Kaynnistystoimenpide

Kéynnistd ja sammuta monitori painamalla etupaneelissa sijaitsevaa virtapainiketta. KKun monitori kdynnistetddn,
néytt6on avautuu ensin Edwards-ndyttd, jota seuraa Kédynnistyksen itsetestaus (POST) -ndyttd. POST varmistaa
tarkeitd laitteistokomponentteja kiyttimilld, ettd monitori tiyttdd peruskiyttGvaatimukset, ja testaus suoritetaan
aina, kun jirjestelmi kdynnistetddn. Aloitusndytdssd ndytetddn POST-tilaviesti sekd jirjestelmitietoja,
kuten sarjanumerot ja ohjelmiston versionumerot.

Edwards

Kuva 3-6 Aloitusnaytto

HUOMAUTUS  Jos diagnostiikkatestit havaitsevat virheen, aloitusniytén sijaan aukeaa jirjestel-
mavirhendyttd. Katso luku 14: Vianmdiritys tai liite F: Jdrjestelmin hoito, huolto ja tuki.
Muussa tapauksessa ota yhteyttd Edwards Lifesciencesin edustajaan.

3.4.2 Kielen valinta

Kun edistynyt HemoSphere-monitori kdynnistetddn ensimmidisti kertaa, kiyttdjin on tehtivi kielivalinnat,
jotka vaikuttavat niyttSkieleen, kellonajan ja paivimadrin muotoon sekd mittayksik6ihin. Kielenvalintandytto
tulee nakyviin, kun ohjelmisto on alustettu ja itsetestaus suoritettu. Kielen valinta mairittid myos naytettdvit
mittayksikét sekd kellonajan ja paivimairin esitystavan kyseisen kielen mukaisiin oletusasetuksiin
(katso liitte D: Monztorin asetukset ja oletusarvor).

Kaikkia kielikohtaisia asetuksia voidaan muuttaa jilkeenpiin Monitorin asetukset -niyton Pdivimaird/
kellonaika-niytdssi tai kielivalinnoissa valitsemalla Monitorin asetukset - Yleista.
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3 Asennus ja kdyttoonotto

Kun kielenvalintandytté on nikyvissi, kosketa kieltd, jonka haluat kiytt66n.

Edwards

English (US) English (UK)
Francais Italiano
Deutsch Nederlands
Espaiiol Svenska

EAAnvIka Portugués
AXFE 32
Polski Cestina
Dansk Suomi
Eesti Lietuviy

Latviesu Norsk

Kuva 3-7 Kielenvalintanaytto

HUOMAUTUS

Kuva 3-6 ja kuva 3-7 ovat esimerkkejd aloitusniytosti ja kielenvalintandytosti.
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Sisallysluettelo
Syddmen minuuttitilavuuden seuranta HemoSphere Swan-Ganz -moduulilla . ............. .. ... ... 63
Seuranta HemoSphere-painekaapelilla. . . ... ... . o o 66
Seuranta HemoSphere-oksimetrikaapelilla . ........... o oo i i 68
Seuranta HemoSphere-kudosoksimetriamoduulilla .. ..... ... ... . o o i 71

HUOMAUTUS  Timi luku on tarkoitettu kokeneille lddkireille. Luvussa annetaan suppeat ohjeet
edistyneen HemoSphere-monitorin kiytt66n. Katso yksityiskohtaisemmat tiedot,

varoitukset ja tirkedt huomautukset kdyttéohjeen muista luvuista.

EEEZz
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4.1 Sydamen minuuttitilavuuden seuranta HemoSphere
Swan-Ganz -moduulilla

Katso kuva 4-1, jossa nikyvit HemoSphere Swan-Ganz -moduulin seurantaliitinnit.

f——ﬁ
Oy @ ®

£

(2)snmn |
' [T E—

@ Termistoriliitinta ® HemoSphere Swan-Ganz @

=t Vi

@ Limpofilamenttiliitintd -moduuli

® Edistynyt HemoSphere-

® Injektaatinlimpétila-anturin M
monitoti

Liitdnta

@ Potilaan CCO-kaapeli

Kuva 4-1 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin seurantaliitantojen yleiskatsaus

1 Liitd HemoSphere Swan-Ganz -moduuli monitoriin. Moduulista kuuluu napsahdus,
kun se kiinnittyy kunnolla.

2 Kiynnistd edistynyt HemoSphere-monitoti virtapainiketta painamalla. Kaikkia toimintoja
kiytetddn kosketusndytosta.

Valitse Jatka samalla potilaalla -painike tai Uusi potilas -painike ja sy6td uudet potilastiedot.

3

4 Liitd potilaan CCO-kaapeli HemoSphere Swan-Ganz -moduuliin.

5 Valitse Invasiivinen-tarkkailutilan painike Tarkkailutilan valinta -ikkunasta.
6

Aloita seuranta koskettamalla Aloita seuranta -painiketta.

7 Valitse haluamasi seurantandytto valitsemalla asetuskuvake - Valitse ndytot -vililehti

Valitse naytot

i

8 Valitse haluamasi avainparametri parametriruudun mairitysikkunasta koskettamalla
parametriruudun sisalla.

9 Siida Hilytyksid/Tavoitteita koskettamalla parametriruudun sisipuolta.
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10 Katetrityypin mukaan siirry vaiheeseen 11 seuraavissa kohdissa:

e (CO-seuranta, kohta 4.1.1
e iCO-seuranta, kohta 4.1.2
e EDV-seuranta, kohta 4.1.3

411 Sydamen minuuttitilavuuden jatkuva seuranta

11 Kytke Swan-Ganz CCO -katetrin termistorin @ ja limpofilamentin @ liitinnit (kuva 4-1)
potilaan CCO-kaapeliin.

12 Varmista, ettd katetri on asetettu oikein potilaaseen.

13 Kosketa Aloita seuranta -kuvaketta m Lopeta seuranta -kuvakkeeseen tulee nikyviin

aikalaskuri, joka ndytti ajan ensimmiiseen CO-mittaukseen. Kun riittdvit tiedot on keritty,
eli noin 5-12 minuutin kuluttua, CO-arvo tulee nikyviin parametriruutuun.

14 Lopeta seuranta -kuvakkeen alapuolella nikyy aika seuraavaan CO-mittaukseen.

Jos haluat lyhyemmain laskelmien vilisen ajan, valitse STAT CO (sCO) avainparametriksi.
sCO on nopea arvio CO-arvosta.

15 Lopeta CO-seuranta koskettamalla Lopeta seuranta -kuvaketta

4.1.2 Sydamen minuuttitilavuuden ajoittainen seuranta

Suorita kohdan kohta 4.1 alussa olevat vaiheet 1-10 ennen kuin jatkat.
11 Kytke Swan-Ganz-katetrin termistoriliitintd (O, kuva 4-1) potilaan CCO-kaapeliin.

12 Liitd injektaatin limpéotila-anturi potilaan CCO-kaapelin injektaatin limpotila-anturin
liitimeen ®. Injektaattijirjestelmin tyyppi (sisiinen tai vesihaude) tunnistetaan automaattisesti.

13 Valitse asetuskuvake - Kiliiniset tyokalut -vililehti >
iCO-kuvake .

14 Valitse seuraavat asetukset uuden sarjan mairitysnaytOsta:
* Injektaatin tilavuus: 10 ml, 5 ml tai 3 ml (vain vesihauteessa oleva anturi)
e Katetrin koko: 5,5 F, 6 F,7F,7,5 F tai8 F

¢ Laskentavakio: Automaattinen tai numerondppaimist6 tulee esiin, jos valitaan
manuaalinen sy6tto.

HUOMAUTUS  Laskentavakio lasketaan automaattisesti injektaattijitjestelmin tyypin, injektaatin
tilavuuden ja katetrin koon mukaan. Jos laskentavakio syotetddn manuaalisesti,
injektaatin tilavuuden ja katetrin koon valinnaksi médritetiin Automaattinen.

¢ Bolustila: Automaattinen tai Manuaalinen
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15 Kosketa Aloita sarja -painiketta.

16 Jos bolustila on automaattinen, Odota nikyy korostettuna ( odeta ), kunnes limpétilan perustaso
saavutetaan. Jos bolustila on manuaalinen, Valmis ( pyamis ) nakyy korostettuna, kun limpétilan
perustaso saavutetaan. Aloita bolustoimenpide koskettamalla ensin Injektio-painiketta.

17 Kun Injektio nikyy korostettuna ( | mjektio ), injektoi aiemmin valittu bolusmiiri nopeasti,
tasaisesti ja jatkuvalla liikkkeelld.

18 Lasketaan nikyy korostettuna ( Lasketaan ) ja tuloksena saatu iCO-mittaus nikyy ndytOss.

19 Toista vaiheet 16—18 tarvittaessa enintddn kuusi kertaa.

20 Kosketa Tarkastele-painiketta ja muokkaa bolussarjaa tarvittaessa.

21 Kosketa Hyviksy-painiketta.

4.1.3 Loppudiastolisen tilavuuden jatkuva seuranta

Suotita kohdan kohta 4.1 alussa olevat vaiheet 1-10 ennen kuin jatkat. EDV-/RVEF-parametrien saamiseksi
on oikean kammion loppudiastolisen tilavuuden (RVEDV) seurantaan kiytettivd Swan-Ganz CCO -katetria.

11 Kytke Swan-Ganz-katetrin termistorin @ ja limpofilamentin @ liitinnit (kuva 4-1)
potilaan CCO-kaapeliin.

12 Varmista, ettd katetri on asetettu oikein potilaaseen.

13 Kytke EKG-liitintikaapelin toinen pii edistyneen HemoSphere-monitorin takapaneeliin
ja toinen pai vuodehoitomonitorin EKG-signaalin 1dht66n.

14 Aloita CO-/EDV-seuranta koskettamalla Aloita seuranta -kuvaketta M

15 Lopeta seuranta -kuvakkeeseen tulee nikyviin aikalaskuri , joka ndyttdd ajan ensimmiiseen

0:19
CO-/EDV-mittaukseen. Kun riittdvit tiedot on keritty, eli noin 512 minuutin kuluttua,
EDV- ja/tai RVEF-atvo tulee nikyviin mairitettyihin parametriruutuihin.

16 Tietopalkissa nikyy aika seuraavaan CO-mittaukseen. Jos laskentojen vilinen aika on pitki, valitse
STAT-parametrit (sCO, sEDV ja sRVEF) avainparametreiksi. sCO, sEDV ja sSRVEF ovat nopeita
arvioita CO-, EDV- ja RVEF-arvoista.

17 Lopeta CO-/EDV-seuranta koskettamalla Lopeta seuranta -kuvaketta .

0:19
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4.2 Seuranta HemoSphere-painekaapelilla

® Paineanturin liitin

@ Virillinen liitososa painetyypin mukaan
® Nollauspainike/tila-LED

@ HemoSphere-painekaapeli

® Edistynyt HemoSphete-monitori

Kuva 4-2 Painekaapelin liitdntojen yleiskatsaus

4.2.1 Painekaapelin asennus

1 Kjytke painekaapelin monitoriliitintipid edistyneeseen HemoSphere-monitoriin.

2 Kiynnistd edistynyt HemoSphere-monitori virtapainiketta painamalla. Kaikkia toimintoja
kiytetddn kosketusndytOsta.

Valitse Jatka samalla potilaalla -painike tai Uusi potilas -painike ja sy6td uudet potilastiedot.

4 Valitse Mini-invasiivinen-tarkkailutilan painike Tarkkailutilan valinta -ikkunasta ja kosketa
Aloita seuranta -painiketta. Nolla ja aaltomuoto -niytt6 avautuu.
5 Liitd valmisteltu paineanturi painekaapeliin. Painekaapelin LED-valo, joka ympir6i

nollauspainiketta kohdassa ®, vilkkuu vihrednd. Tama osoittaa, ettd paineanturi on havaittu.

6 Noudata paineenseurantakatetrin kiyttdoppaassa olevia katetrin valmistelua ja sisddnvientid
koskevia ohjeita.

HemoSphere-painekaapeli tdytyy nollata ennen jokaista seurantaistuntoa.
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4.2.2 Painekaapelin nollaus

1

Kosketa Nolla ja aaltomuoto -kuvaketta , joka sijaitsee navigointipalkissa tai Kliiniset
tyokalut -valikossa.

TAI
Paina nollauspainiketta | =)= | suoraan painekaapelista ja pidi sitd painettuna kolme sekuntia
(katso kuva 4-2).

Valitse kiytettivin paineanturin tyyppi/sijainti liitetyn HemoSphete -painekaapelin niytetyn
portin vierestd. Voit valita jonkin seuraavista:

e ART
e CVP
e PAP

Timi kohta voidaan ohittaa, kun seurannassa kiytetiin FloTrac- tai Acumen IQ -anturia.
Jos yhdistettyni on FloTrac- tai Acumen IQ -anturi, ART on ainoa mahdollinen painevalinta
ja se valitaan automaattisesti.

Aseta hanan venttiili samaan linjaan potilaan flebostaattisen keskiviivan asennon kanssa
kiyttbohjeiden mukaisesti.

Mittaa ilmanpaine avaamalla hanan venttiili.

Paina ja pidd painettuna nollauspainiketta | =)= | suoraan painekaapelista tai kosketa ruudun

nollauspainiketta . Kun nollaus on suoritettu, kuuluu ddnimerkki ja nakyviin tulee

Nollattu-ilmoitus, jossa ilmoitetaan pdivimaiiri ja kellonaika. Nollauspainikkeen LED-valo lakkaa

vilkkumasta ja sammuu, kun nollaus on suoritettu onnistuneesti.

Vahvista vakaa nollapainearvo ja kidnni hanaventtiili siten, ettd anturi lukee potilaan
intravaskulaarista painetta.

Aloita tarkkailu koskettamalla kotikuvaketta .

Valitse haluamasi seurantandyttd valitsemalla asetuskuvake ﬁ{}} - Valitse naytot -vililehti

.

Valitse haluamasi avainparametri parametriruudun médritysikkunasta koskettamalla
parametriruudun sisalla.

10 Siadid Hilytyksid/Tavoitteita koskettamalla parametriruudun sisdpuolta.

HUOMAUTUS  Hypotension ennusteindeksiparametrin (HPI) toiminnon hilytysrajoja

el voi muokata.
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4.3 Seuranta HemoSphere-oksimetrikaapelilla

® Yhteensopiva oksimetrikatetri
@ Optinen liitin
® HemoSphere-oksimetrikaapeli

@ Edistynyt HemoSphere-monitorti

L

@

Kuva 4-3 Oksimetriliitannan yleiskatsaus

1 Kytke HemoSphere-oksimetrikaapeli edistyneen HemoSphere-monitorin vasemmalle puolelle.
Katso kuva 4-3.

2 Kiynnistd edistynyt HemoSphere-monitori virtapainiketta painamalla. Kaikkia toimintoja
kiytetddn kosketusndytOsta.

3 Valitse Jatka samalla potilaalla -painike tai Uusi potilas -painike ja sy6td uudet potilastiedot.

4 Valitse Invasiivinen tai Mini-invasiivinen tarkkailutilan painike Tarkkailutilan valinta -ikkunasta
tarpeen mukaan.

5 Kosketa Aloita seuranta -painiketta.

HemoSphere-oksimetrikaapeli on kalibroitava ennen jokaista seurantaistuntoa. Katso kohta 4.3.1,
jos teet in vitro -kalibroinnin, tai kohta 4.3.2, jos teet in vivo -kalibroinnin.

68



Edistynyt HemoSphere-monitori 4 Edistyneen HemoSphere-monitorin pikaopas

4.3.1

9

In vitro -kalibrointi

Avaa katetrin alustan kantta, jotta optinen liitin tulee nakyviin.

Liitd katetrin optinen liitin oksimetrikaapeliin siten, ettd TOP-merkitty puoli tulee ylospiin,
ja napsauta kiinni.

Kosketa Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta O ScvO,/SvO,-parametriruudussa tai kosketa

asetuskuvaketta - Kiliiniset ty6kalut -vililehti - Laskimo-oksimetrin
kalibrointi -kuvake n

Valitse Oksimetrin tyyppi: ScvO, tai SvO,.
Kosketa In vitro -kalibrointi -painiketta.

Anna joko potilaan hemoglobiiniarvo (Hb) tai hematokriittiarvo (Hkr). Voit kiyttda oletusarvoa,
kunnes potilaan Hb- tai Hkr-arvo saadaan.

Kosketa Kalibroi-painiketta.

Kun kalibrointi on suoritettu onnistuneesti, seuraava viesti tulee naytt66n:
In vitro -kalibrointi OK. Aseta katetri

Aseta katetri sen kiyttdohjeiden mukaisesti.

10 Kosketa Aloita-painiketta.

11 Jos ScvO,/SvO, ei ole keskeinen parametri, kosketa minki tahansa parametriruudun sisdpuolella

olevaa parametrin merkintii ja valitse parametriruudun mairitysvalikosta keskeiseksi paramettiksi
ScvO,/SvO,.

12 Kosketa ScvO,/SvO,-parametriruutua ja saiddid Halytyksid/tavoitteita.

43.2

In vivo -kalibrointi

Aseta katetri sen kiyttdohjeiden mukaisesti.

Liitd katetrin optinen liitin oksimetrikaapeliin siten, ettd TOP-merkitty puoli tulee ylospiin,
ja napsauta kiinni.

Kosketa Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta O Scv0,/SvO,-parametriruudussa tai kosketa

asetuskuvaketta - Kiliiniset tyokalut -vililehti - Laskimo-oksimetrin
kalibrointi -kuvake n

Valitse Oksimetrin tyyppi: ScvO, tai SvO,.

Kosketa In vivo -kalibrointi -painiketta.

Jos asennus ei onnistu, jompikumpi seuraavista viesteistd tulee nayttoén:

Varoitus: Havaittu seindmaissé artefakti tai katetrin juuttuminen. Sijoita katetri uudelleen.

TAI

Varoitus: Epivakaa signaali.
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6 Jos viesti ”Seindmissd havaittu artefakti tai katetrin juuttuminen” tai "Epévakaa signaali” tulee
nikyviin, yritd tehdd ongelman vianmaaritys kohdassa Laskimo-oksimetrian virheviestit sivulla 251
neuvotulla tavalla ja kiynnistd

perustason mairitys uudelleen koskettamalla Kalibroi uudelleen -painiketta.
TAI
Siirry Ota-toimenpiteeseen koskettamalla Jatka-painiketta.
7 Kun perustason kalibrointi onnistuu, kosketa Ota-painiketta ja ota sitten verindyte ja ldhetd
se laboratorioon CO-oksimetrilla tehtdvdin analyysiin.
8 Syoti Hb tai Hkr ja ScvO,/SvO,, kun saat laboratotioatvort.

9 Kosketa Kalibroi-painiketta.

10 Valitse haluamasi seurantandyttd valitsemalla asetuskuvake - Valitse niyt6t -vililehti

.

11 Kosketa parametriruudun sisipuolella olevaa parametrin merkintii ja valitse parametriruudun
midritysvalikosta keskeiseksi parametriksi ScvO,/SvO,.

12 Kosketa ScvO,/SvO,-parametriruutua ja siddia Hilytyksid/tavoitteita.
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4.4 Seuranta HemoSphere-kudosoksimetriamoduulilla

HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli on yhteensopiva ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin (FSM)
ja ForeSight Elite (FSE) -kudosoksimetria-antureiden kanssa. HemoSphete -kudosoksimetriamoduuli
mahtuu normaalikokoiseen moduulipaikkaan.

HUOMAUTUS  Scuraavista osista voidaan kdyttdd my6s vaihtoehtoisia nimityksid:
FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kiyttdd my0s
nimitysta ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).

HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kiyttdd myos nimitystd
HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antureista voidaan kayttdd myos
nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.

441 HemoSphere-kudosoksimetriamoduulin kytkenta

@ ForeSight Elite - @ ForeSight Elite -moduulin
kudosoksimetria-anturi liitdinnit (2)

@ ForeSight Elite -anturin ® HemoSphere - @
liitinnit (2) kudosoksimetriamoduuli

® ForeSight Elite -moduuli ® HemoSphere-lisimonitorti
(FSM)

Kuva 4-4 Yleiskatsaus HemoSphere-kudosoksimetriamoduulin liitannoista
1 Liitd HemoSphere-kudosoksimetriamoduuli monitoriin. Moduulista kuuluu napsahdus,
kun se kiinnittyy kunnolla.

2 Kiynnistd edistynyt HemoSphere-monitori virtapainiketta painamalla. Kaikkia toimintoja
kiytetddn kosketusndytosta.

3 Valitse Jatka samalla potilaalla -painike tai Uusi potilas -painike ja sy6td uudet potilastiedot.

4 Varmista oikea suunta ja kytke sitten ForeSight Elite -moduulin (FSM) isdntikaapeli
kudosoksimetriamoduuliin. Kuhunkin kudosoksimetriamoduuliin voidaan kytked enintdin
kaksi ForeSight Elite -moduulia.
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5 Kiinnitd yhteensopivat ForeSight Elite (FSE) -anturit FSM-moduuliin. Kuhunkin FSM-moduuliin
voidaan kytked enintddn kaksi FSE -anturia. Katso kohta Anturien kiinnittiminen potilaaseen
sivulla 182 ja lue asianmubkaiset kiinnittdmisohjeet FSE -anturin kiyttéohjeista.

6 Valitse Invasiivinen tai Mini-invasiivinen tarkkailutilan painike Tarkkailutilan valinta -
ikkunasta tarpeen mukaan.

Kosketa Aloita seuranta -painiketta.

8 Jos StO, ei ole valittuna keskeiseksi parametriksi, kosketa minka tahansa parametriruudun
sisipuolella olevaa parametrin merkintii ja valitse parametriruudun midritysvalikon
Valitse parametri -vililehdeltd keskeiseksi parametriksi StO, <kanava>, jossa <kanava>
tarkoittaa anturin kanavaa. Kanavavaihtoehdot ovat Al ja A2 FSE-moduulille A ja B1 ja B2
FSE-moduulille B.

9 Kanava tulee nikyviin parametriruudun vasempaan ylikulmaan. Siirry
parametriruudun médritysvalikon Anturin sijainti -vililehdelle koskettamalla

potilaskuvaketta I

10 Valitse potilaan tarkkailutila: aikuinen tai lapsi m

11 Valitse anturin anatominen sijainti. Katso kiytettivissi olevien anturipaikkojen luetteloa,
taulukko 12-1 sivulla 181.

12 Palaa seurantaikkunaan koskettamalla kotikuvaketta .

13 Kosketa StO,-parametriruudun miti tahansa kohtaa = Anturin sijainti -vililehti

ja sdddd anturin Thotarkastuksen muistutus ja Keskiarvoistaminen-

asetuksia.

14 Kosketa StO,-parametriruudun mitd tahansa kohtaa - Méaritd tavoitteet -vililehti

ja sidda StO,-parametrin Hilytykset/tavoitteet-asetuksia.
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5.1 Edistyneen HemoSphere-monitorin nayton ulkoasu

Kaikki monitorin toiminnot kidynnistetdin koskettamalla asianmukaista kohtaa kosketusniytossa.
Niyton vasemmassa reunassa sijaitsevassa navigointipalkissa on ohjaimet, joilla voi aloittaa ja lopettaa
seurannan, vierittaa ja valita ndytt6jd, suorittaa kliinisid toimintoja, sditda jirjestelman asetuksia, ottaa
kuvakaappauksia ja vaimentaa halytyksid. Edistyneen HemoSphere-monitorin ndytén padosat nakyvit
jaljempini. Katso kuva 5-1. Pddikkunassa nikyy nykyinen seurantandytté tai valikkondytté. Jos haluat
lisitietoja seurantandyttotyypeista, katso Monitorin naytit sivulla 78. Jos haluat lisitietoja ndytén muista
ominaisuuksista, katso siind mainitut luvut, kuva 5-1.

Tietopalkit

Tilapalkki (kohta 5.7.)
‘ (kohta 5.6.)

# Y C Acumen 1Q

Parametriruutu
(kohta 5.3.1.)

Navigointipalkki Paaikkuna
(kohta 5.2.)

Kuva 5-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin ndytén ominaisuudet

74



Edistynyt HemoSphere-monitori 5 Navigointi edistyneessd HemoSphere-monitorissa

5.2 Navigointipalkki

Navigointipalkki nikyy useimmissa naytoissd. Poikkeuksena on kiynnistysnaytto ja niytot, jotka ilmoittavat
edistyneen HemoSphere-monitorin lopettaneen seurannan.

Invasiivinen HemoSphere- Mini-invasiivinen HemoSphere-
seuranta seuranta

Valitse seurantatila. ———p Valitse seurantatila ———p

-~

Aloita/lopeta
seuranta

—

Nolla ja aaltomuoto

>

Tavoiteohjatun hoidon

Tavoiteohjatun hoidon l
(GDT) seuranta

(GDT) seuranta

Interventloanalyys1—> Interventioanalyysi ——p|

Verenpaineen
aaltomuotonaytto

Asetukset Koti >

Aidnimerkin vaimennus— g@g Adnimerkin vaimennus —p

Kuva 5-2 Navigointipalkki

Valitse seurantatila. Koskettamalla titd voit vaihtaa seurantatiloja. Katso Valifse tarkkailutila sivulla 98.

Aloita CO-seuranta. Aloita CO-seuranta -kuvaketta koskettamalla voit kdynnistdd CO-seurannan suoraan
navigointipalkista HemoSphere Swan-Ganz -moduulilla tehtidvin seurannan aikana. Katso Jatkuva sydamen
minunttitilavuns sivualla 139,

Lopeta CO-seuranta. Lopeta seuranta -kuvake ilmaisee, ettd CO-seuranta HemoSphere Swan-Ganz
-moduulilla on kdynnissa. Tétd kuvaketta koskettamalla voit lopettaa seurannan vilittémasti. Koskettamalla
tatd kuvaketta ja painamalla sitten vahvistusikkunassa OK voit lopettaa seurannan vilittdmasti.

Nolla ja aaltomuoto. T4illd kuvakkeella paisee Nolla ja aaltomuoto -niytt66n suoraan navigointipalkista.
Katso Nolla ja aaltomnoto -naytts sivulla 161.
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Interventioanalyysi. Tilld kuvakkeella kiyttdjd padsee interventioanalyysivalikkoon. Kliiniset interventiot
voidaan kirjata taaltd. Katso Interventiotapabtumat sivulla 83.

Verenpaineen aaltomuotoniyttd. Tamin kuvakkeen avulla kiyttdjd voi niyttdd verenpaineen aaltomuodon,
kun HemoSphere-painekaapeli ja yhteensopiva anturi on kytketty. Katso Reaaliaikainen verenpaineen
aaltomuodon néytti sivulla 85.

Tavoiteohjatun hoidon (GDT:n) seuranta. Timi kuvake avaa GDT:n seurantavalikon. Tehostetun
parametrien seurannan avulla kiyttdjd voi hallita avainparametreja optimaalisella alueella. Katso Tebostettu
parametrien senranta sivulla 224.

Koti. Tdmi kuvake palauttaa kiyttdjin seurannan padnayttoon.

{,‘. Asetukset. Asetuskuvakkeen avulla pddset neljddn miiritysndytt66n, joihin kuuluvat seuraavat:
i

= Kliiniset tyokalut. Kliinisten toimintojen ndyton avulla saat kdytt66n seuraavat
Kliiniset tydlalut . .
kliiniset tyOkalut:

. Valitse tarkkailutila

. iCO (HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)

. Nolla ja aaltomuoto
. Laskimo-oksimetrin kalibrointi (hemosphere -oksimetriakaapeli)
. Anna CVP

. Johdettujen arvojen laskin

. Tapahtuman tarkastelu

. Potilaan CCO-kaapelin testi (HemoSphere Swan-Ganz -moduuli)
. Nestevastetesti (lisitoiminto — katso Nestevastetesti sivulla 228)

. Potilastiedot (katso Potilastiedot sivulla 109)

. Toinen HPI-néytté6 (HemoSphere-painekaapeli — lisdtoiminto)

HUOMAUTUS  Toinen HPI-ndytt6 on kiytettdvissd, jos Acumen HPI-toiminto on aktivoitu.
Aktivointi on mahdollista vain tietyilld alueilla. Katso Hypotension Acumen-
ennusteindeksin (HPI) objelmistotoiminto sivalla 193. Lisitietoja timin lisdtoiminnon
kdyttdonotosta saat paikalliselta Edwardsin edustajalta.
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Toimintojen Valitse tarkkailutila, CVP-merkinti, Johdettujen arvojen laskin, Tapahtuman
tarkastelu, ja CVP-merkintd kuvaukset ovat saatavilla tdssd luvussa (katso Kliniset tyikalut sivulla 98).
Katso muiden kliinisten toimintojen lisdtiedot kyseistd moduulia tai kaapelia koskevasta luvusta.

Valitse niytot. Valitse niytot -vililehden avulla voit valita ndytettivien seurattujen
Valitse naytot
1

parametrien lukumiirin ja seurantandyton tyypin, jota kyseisten parametrien

nidyttimiseen kiytetddn ja joka on korostettu virilld (katso kuva 5-3, Esimerkki
seurantandyton valintaikkunasta, sivulla 78). Kun jokin seurantandyttd valitaan, sitd vastaava
seurantatila tulee heti nikyviin.

£ Asetukset. Asetuskuvakkeen avulla padset madritysnayttoihin, joihin kuuluvat seuraavat:
°f  Asetukset
. Monitorin yleiset asetukset: Katso luku 6: Kay#tolittymdin asetukeset

. Lisdasetukset: Katso luku 7: Halytykset/ tavoitteet , luku 7: Asteikkojen séitiaminen ja luku 8: Tietojen
vienti ja littantdasetukset

. Tietojen vienti: Katso luku 8: Tietojen vienti ja lijtintiasetukset
. Esittelytila: Katso luku 7: Esittelytila

Lisdasetukset ja Tietojen vienti ovat salasanalla suojattuja valikkovaihtoehtoja. Katso Salasanasunojans
sivulla 107.

Ohje. Katso luku 14: Naytollia nakyvt objeet
Ohje

Aznimerkkien vaimennus. Timi kuvake vaimentaa kaikki ddnimerkit ja visuaaliset hilytykset enintdin
viideksi minuutiksi. Hilytyksen keskeytysvilin vaihtoehdot ovat 1, 2, 3, 4 ja 5 minuuttia. Uudet fysiologiset
hilytykset vaimennetaan keskeytyksen ajaksi. Hilytykset alkavat kuulua uudelleen, kun keskeytysaika

on kulunut. Vikailmoitukset vaimennetaan, kunnes vika poistetaan ja se esiintyy uudelleen. Jos uusi vika
esiintyy, halytysddni alkaa kuulua uudelleen.

Ainimerkit vaimennettu. Timi ilmaisee, ettd hilytykset on tilapiisesti vaimennettu. Nikyviin tulee
aikalaskuri ja viesti Hilytykset keskeytetty. Hilytys keskeytetty -indikaattori . nikyy jokaisessa
hilytystilassa olevassa parametrissa.

Niytd hilytyksen vaimennuksen lisivaihtoehdot (alla) koskettamalla ddnimerkkien vaimennuskuvaketta
viiden sekunnin ajan.

%

b

Vaimenna kaikki hiilytykset pysyvisti. Vaimenna kaikki hilytykset pysyvisti koskettamalla titd kuvaketta
é g hilytysten laajennusvalikossa. Tdmin hilytysten vaimennusvaihtoehdon valinta edellyttid Super-kayttdjan
O salasanaa. Katso Salasanasuojaus sivulla 107.

Seurantatauko. Keskeyti seuranta koskettamalla titd kuvaketta. Nakyviin tulee seurantatauon

‘:| vahvistuspalkki, jossa vahvistetaan seurantatoimenpiteiden keskeytys.
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Jatka seurantaa. Kun seurantatauko on vahvistettu, Jatka seurantaa -kuvake ja kulunut aika tulevat nakyviin
navigointipalkkiin. Nakyviin tulee Seurantatauko-palkki. Voit jatkaa seurantaa koskettamalla Jatka
seurantaa -kuvaketta.

5.3 Monitorin naytot

Klassisia seurantanaytt6jd on kahdeksan: graafinen trendi, trenditaulukko, graafisen trendin ja trenditaulukon
jaettu ndytto, fysiologia, mittaristo, fysiosuhde, tavoitteen paikannus seké seurannan pidniyttd, joka on jaettu
graafisen ja mittaristondkymdn vililld. Valitun seurantanikyméin mukaan voidaan néyttdd enintidn
kahdeksan seurattavaa parametria.

Niiden klassisten seurantanikymityyppien lisdksi lisditoimintona on saatavana vield kolme muuta
kohdistettua seurantanikymaia. Niiden avulla kiyttdjd voi tarkastella valtimoverenpaineen arvoja yhdessid
kolmen muun parametrin kanssa selkedssi ja kohdistetussa nayttoasettelussa. Katso Kobdistettu padindkymdi
sivulla 96, Kobdistettu trendikuvaajandyrt sivalla 96 ja Kohdistettu kartoitusnikymd sivulla 97.

Voit vaihtaa seurantanikymien vililld pyyhkiisemalld ndyton poikki kolmella sormella. Vaihtoehtoisesti voit
valita seurantaniyton seuraavalla tavalla:

1 Kosketa asetuskuvaketta ﬁo{}* - Valitse ndyt6t -vililehti . Monitorindyton

valintavalikossa on kuvakkeita, jotka perustuvat seurantandyttéjen ulkondkéon.

Keiiniset tydkalut

N

Kuva 5-3 Esimerkki seurantandyton valintaikkunasta

2 Kosketa ympyroityd numeroa 1, 2, 3 tai 4 sen mukaan, kuinka monta keskeistd parametria haluat
seurantandyttdjen parametriruuduilla ndkyvin. Valintaikkunan alaosassa nikyvissd kohdistetuissa

niytoissa nakyy aina 3 avainparamettia.

3 Valitse ja kosketa sen monitorindyton painiketta, jossa haluat avainparametrien nikyvin.

5.31 Parametriruudut

Parametriruudut sijaitsevat useimpien seurantaniyttdjen oikeassa reunassa. Mittariston seurantandytdssid
on isompia parametriympyr6itd, jotka toimivat samalla tavalla kuin alla kuvatut.
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5.3.1.1 Parametrien vaihtaminen

1 Voit vaihtaa nikyvidd parametria koskettamalla parametriruudun sisdpuolella olevaa
parametrin merkintid.

2 Esiin tulevassa ruudun mairitysvalikossa valittuna oleva parametri nakyy viérillisend ja muut
parhaillaan nakyvit parametrit on reunustettu viérilliselld viivalla. KKaytettivissd olevat parametrit
nikyvit ndytossd ilman korostuksia. Kuva 5-4 niyttdd parametrien valinnan vililehden ruudun
miédritysvalikossa, joka tulee esiin jatkuvien parametrien valinnan ja HemoSphere Swan-Ganz -
moduulin seurannan aikana. Kun seurantaa tehddin muiden HemoSphere-moduulien tai -
kaapeleiden kanssa, timin ikkunan ulkoasu vaihtelee kuvassa Kuva 5-4 nakyvistd.Parametrit
on jaettu luokkiin. Kéytettivissd olevat luokat perustuvat nykyiseen seurantatilaan. Seuraavassa
luetellut luokat on ryhmitelty yhteen parametrien valinnan mairitysvalikossa. Katso kuva 5-4.

VIRTAUS. Virtausparametrit CO, CI, SV, SVI ja SVV mittaavat veren virtausta sydimen
vasemmalta puolelta.

VASTUS. Vastusparametrit SVR ja SVRI liittyvit systeemisen verenkierron vastukseen.

RV-TOIMINTO. Nimi parametrit, joihin sisiltyvit EDV, EDVIja RVEF, ovat oikean kammion (RV)
volumetrisia indikaattoreita.

ACUMEN. Tissi luetellut parametrit ovat kiytettivissd vain Acumen I1Q -anturin ollessa kytkettyni
ja HPI-toiminnon ollessa kdytossd. Tihin sisaltyvit HPIL, Eag,,, ja dP/dt.

PAINE. Niihin verenpaineparametreihin kuuluvat SYS, DIA, MAP, MPAP, PR, CVP ja PPV.

OKSIMETRIA. Oksimetriparametrit sisiltavit laskimoiden oksimettian (SvO,/ScvO,) ja kudoksen
oksimetrian (S§tO,), kun ne ovat kiytdssa.

Intervallit /

i Marit tavoitieet
Valitse parametri e Keskianvoistis

co Paine

ART >

Kuva 5-4 Esimerkki avainparametrien valintaruudun maaritysvalikosta

3 Kosketa kiytettivissd olevaa parametria, jonka haluat vaihtaa nykyisen parametrin tilalle.

4 Jos haluat muuttaa minkd tahansa avainparametrin jirjestystd, kosketa parametriruutua ja pidi
se painettuna, kunnes ruudussa nikyy sininen reunus. Vedi ja pudota parametriruutu uudelle
halutulle paikalle pdivittidksesi avainparametrien jitjestyksen.
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5.3.1.2 Halytyksen/tavoitteen muuttaminen

Hilytykset/tavoitteet-ikkunassa voit katsella ja asettaa valitun parametrin hilytys- ja tavoiteatrvoja seki
ottaa kiyttoon tai poistaa kdytostd ddnimerkki- ja tavoiteasetukset. Lisiksi voit sddtda tavoiteasetuksia
numerondppiimistoltd tai, jos tarvittavat muutokset ovat pienid, vierityspainikkeiden avulla. Tama naytto
avautuu koskettamalla parametriruudussa olevaa parametrin arvoa tai Parametriasetukset-nidyton kautta.
Jos tatvitset lisdtietoja, katso Halytykset/ tavoitteet sivulla 119.

HUOMAUTUS  Valikkondytéssd on kahden minuutin kdyttimittdmyysajastin.

Hypotension Acumen-ennusteindeksin parametrin, HPI:n, hilytysrajoja
ja tavoitealueita ei voi muokata.

5.3.1.3 Tilaindikaattorit

Parametriruudun virillinen reunus ilmaisee potilaan nykyisen tilan. Viri muuttuu potilaan tilan muuttuessa.
Ruudun alleviivattuja kohteita koskettamalla padstddn mairitysvalikkoon. Ruuduissa voi olla nikyvissi
muitakin tietoja:

Jatkuva muutosvali
SVV-suodatus
ylitetty
-indikaattori

Lisaindikaattorit

SQl-palkki
(Vain ScvO5/SvO,/StO5)

Parametrin arvo

Halytysaanen ilmaisin —
halytykset keskeytetty

Parametrin nimi ] ] ]
Laskimo-oksimetrin

kalibroinnin pikakuvake
Yksikot

Halytysaanen ilmaisin —

Tavoitetilan indikaattori (reunus) N e
halytykset pois paalta

Kuva 5-5 Parametriruutu
Tilapalkin viestit. Vika-, varoitus- tai hilytystilanteessa viestit nakyvit tilapalkissa, kunnes tila on poistunut.
Jos vikoja, varoituksia tai hilytyksid on enemmin kuin yksi, viestit ndkyvit vuorotellen kahden sekunnin vilein.
Vikatilanteessa parametrilaskennat keskeytyvit ja jokaisessa parametriruudussa nikyy parametrin

mittauksen viimeisin arvo, aika ja paivimadra.

Jatkuva muutosvili. TAmi indikaattori ndyttid prosentuaalisen muutoksen tai absoluuttisen muutosarvon ja
aikavilin, jolla muutos on tapahtunut. Katso maaritysvalinnat kohdasta Intervallit/ keskiarvoistus sivulla 113.

=
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SVV-suodatus ylitetty -indikaattori. SVV-suodatus ylitetty -indikaattori nikyy SVV-

parametriruudussa, jos sykkeessd havaitaan laajaa vaihtelua, joka saattaa vaikuttaa SVV-arvoon.

SQI-palkki. SQI-palkki . kuvastaa signaalin laatua oksimetriaseurannan aikana. Signaalin laatu perustuu
katetrin kuntoon ja asentoon suonen sisilld intravaskulaarisessa oksimetriassa tai lahi-infrapuna-alueen
kudosperfuusion indeksiin kudoksen oksimetriassa. Lisitietoa indikaattoritasoista, katso taulukko 11-3,
Signaalin laatuindeksin tasot, sivulla 168.

Tavoitetilan indikaattorit. Jokaista seurantaruutua reunustava virillinen indikaattori osoittaa potilaan
kliinisen tilan. Katso indikaattorien virit ja niiden kliininen tulkinta kohdasta taulukko 7-2, Tavoitetilan
indikaattorin varit, sivulla 122.

HUOMAUTUS  Hypotension Acumen -ennusteindeksin parametria (HPI) kiytettdessd
potilaan tilaindikaattorit poikkeavat tdssd kuvatuista. Katso Hypotension Acumen-
ennusteindeksin (HPI) objelmistotoiminto sivalla 193, jos haluat tietoa
kiytettivissi olevista potilaan tilaindikaattoreista, kun Hypotension Acumen -
ennusteindeksin toiminto on kidytdssa.

5.3.2 Seurannan paanaytto

Seurannan pddndyttd yhdistdd graafisen trendin seurantandkymin (katso Graafinen trendin seurantandytti
sivulla 82) ja puoliympyrin muotoisen version mittariston seurantandkymdsti (katso Mittaristondytty

sivulla 89). Seurannan padnayton alareunassa nikyvissd mittaristossa kaytetddn puoliympyrin muotoista
mittarialuetta. Katso kuva 5-6. Seurannan pddndyton alareunassa nikyvien parametrimittareiden
avainparametreina voi olla nelja muuta avainparametria niiden lisiksi, joita seurataan naytdssi

esitettivissi graafisissa trendeissi ja parametriruuduissa. Seurannan piadndytossid voidaan ndyttid enintiin
kahdeksan avainparametria. Minki tahansa avainparametrin sijaintia ndytossi voidaan litkuttaa pitdmalld
parametriruutua tai parametrimittaria painettuna ja vetimilld ja pudottamalla se uuteen haluttuun sijaintiin.

Acumen 1Q = ol fhe OE

16:17:05 16:22:05

) = 1500

~. . 1‘ :

SVRI

Kuva 5-6 Seurannan paanaytto
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5.3.3 Graafinen trendin seurantanaytto

Graafisessa trendindytOssa esitetddn seurattavien parametrien nykyinen tila ja historia. Nakyvissa olevan
historian mairdd voidaan muuttaa aika-asteikkoa sdatimalla.

Kun parametrin tavoitealue on kiytssd, kuvaajan kiyrd on virikoodattu. Vihred osoittaa arvon olevan
tavoitealueella, keltainen osoittaa arvon olevan tavoitealueen ulkopuolella mutta fysiologisen hilytysalueen
sisdlld, ja punainen osoittaa arvon olevan hilytysalueen ulkopuolella. Kun parametrin tavoitealue ei ole
kiytossd, parametrin kdyrd on valkoinen. Virikoodaus voidaan poistaa kiytostd yleisissd asetuksissa.

Viirit vastaavat graafisen trendin keskeisten parametrien ruuduissa olevien kliinisten tavoiteindikaattotien
(parametriruudun reunus) varid, mikili parametrin tavoitteet ovat kiytossd. Kunkin parametrin hilytysrajat
nikyvit kuvaajan Y-akselilla virillisind nuolina.

HUOMAUTUS  Hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) parametrin graafinen trendi nikyy
hilytysalueen ulkopuolella valkoisena trendiviivana ja hilytysalueen sisipuolella

punaisena trendiviivana.

N 26.11.19 -
Acumen 1Q E @0 3 of me O F

HPI26 /™ | %

6.6/ 158% 104

0%

Kuva 5-7 Graafinen trendindytto

Kun haluat muuttaa niytettyjen parametrien aika-asteikkoa, saat asteikon ponnahdusvalikon nikyviin
koskettamalla jotakin kohtaa x- tai y-akselilla kdyrdalueen ulkopuolella. Kosketa Graafinen trendiaika
-painikkeen arvoreunaa ja valitse toinen aikajakso. Trendikuvaajan jirjestystd voidaan muuttaa pitimalla sitd
painettuna ja vetimalld ja pudottamalla se uuteen sijaintiin. Kuvaajia voidaan yhdistid pudottamalla

parametrikuvaaja toiseen trendikuvaajaan tai koskettamalla yhdistimiskuvaketta kahden kuvaajan valilla.
T

Toisen parametrin y-akselin arvot nakyvit kuvaajan oikealla puolella. Voit palata erillisiin graafisiin
trendeihin koskettamalla laajennuskuvaketta .
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5.3.3.1  Trendikuvaajan vieritystila

Parametritietoja voi katsella jopa 72 tunnin ajalta taaksepdin vierittimalla.
Aloita vierittiminen pyyhkiisemilld oikealle/vasemmalle tai koskettamalla asianmukaista
vieritystilapainiketta edelld kuvatulla tavalla. Lisdd vieritysnopeutta pitimilld vieritystilapainiketta painettuna.
Niytto palaa reaaliaikaiseen tilaan kahden minuutin kuluttua vierityspainikkeen koskettamisesta

tai kun peruutuskuvaketta kosketetaan. Vieritysnopeus nikyy vierityspainikkeiden vilissé.

Taulukko 5-1 Trendikuvaajan vieritysnopeudet

Vieritysasetus | Kuvaus

Vierittda kaksinkertaisella nopeudella nykyiseen
aika-asteikkoon nédhden

Vierittda nykyisen aika-asteikon nopeudella
(yksi kuvaajan leveys)

Vierittda puolella nopeudella nykyiseen aika-
asteikkoon nahden (puolet kuvaajan leveydesta)

v
H H

Vieritystilassa nikyviin voidaan vierittdd nykyisti aika-asteikkoa vanhempia tietoja.

HUOMAUTUS  Uusimpien tai vanhimpien tietojen ohi ei ole mahdollista koskettaa. Kuvaajaa
vol vierittdd vain niin kauas kuin tietoja on saatavilla.

5.3.3.2 Interventiotapahtumat
Trendikuvaajandytssi tai muissa seurantandytdissd, joissa naytetddn trendikuvaajia, kuten seurannan
padndytossd, interventiokuvakkeen valitseminen avaa valikon, jossa esitetddn interventiotyypit
seki tieto- ja muistiinpano-osiot.

Uusi interventio Yksityiskohta

Inotrooppi

" X Maarittelematon
Vasodilataattori
Vasopressori

Kolloidinen

Kiteinen

Alkuunpano

L Ix &

Kuva 5-8 Trendikuvaaja — Interventio-ikkuna

Uuden intervention avaaminen:

1 Valitse intervention tyyppi vasemmalla olevasta Uusi interventio -valikosta. Nayti kaikki saata-
villa olevat Interventio-tyypit kayttimalld pystysuuntaisia vieritysnuolia.
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2 Valitse oikeanpuoleisen valikon Yksityiskohta-vililehti. Oletuksena on Maéritteleméton.

3 Lisdd muistiinpanoja valitsemalla ndppaimist6kuvake (valinnainen).

4 Kosketa syottokuvaketta o

Alemmin kiytetyn intervention avaaminen:

5 Navigointi edistyneessd HemoSphere-monitorissa

1 Valitse interventio Viimeaikaiset-luettelon valilehdelta.

2 Voit lisdtd, muokata tai poistaa muistiinpanoja koskettamalla nippdimistokuvaketta .

3 Kosketa sy6ttokuvaketta o

Taulukko 5-2 Interventiotapahtumat

Interventio Indikaattori Tyyppi
Interventio Inotrooppi
v Vasodilataattori
(vihred) Vasopressori
Asento Passiivinen jalan nosto
v Trendelenburg
(violetti)
Nesteet Punasolut
v Kolloidinen
(sininen) Kiteinen
Nestebolus*
Oksimetri In-vitro-kalibrointi*
v Ota verinayte*
(punainen) In-V|vo—k?I.|b.romt|
Hb:n paivitys*
Palauta oksimetriatiedot*
Tapahtuma - PEEP
uunpano
Alk
(keltainen) “Kanylomtl
Sydan-keuhkokone
Ristipuristin
Kardioplegia
Pumpun virtaus
Verenkierron pidatys
Lammitys
Jaahdytys
Selektiivinen aivojen
perfuusio
Mukautettu v Mukautettu tapahtuma
(harmaa)
*Jérjestelmén luomat markkerit

HUOMAUTUS  Kliinisen tyckaluvalikon kautta kdynnistetyt interventiot, kuten oksimetria tai
nestevastetestit, luodaan jirjestelmasti eikd nithin paise interventioanalyysivalikon

kautta.
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Kun interventiotyyppi on valittu, interventiota osoittavat markkerit nikyvit kaikissa kuvaajissa. Markkerit
voidaan valita, jolloin niistd ndytetddn lisdtietoja. Markkeria kosketettaessa nikyviin tulee tietokupla. Katso
kuva 5-9: Trendikuvaajaniytto — intervention tietokupla. Tietokuplassa niytetddn interventiosta sen tarkka
tyyppl, paivimairi, kellonaika ja muistiinpanot. Muokkauspainiketta koskettamalla kiyttdjd voi muuttaa
intervention aikaa, paivimairia ja muistiinpanoa. Kupla suljetaan poistumispainikkeesta.

HUOMAUTUS Intervention tietokupla sulkeutuu itsestiin kahden minuutin kuluttua.

Intervention muokkaaminen. Kunkin intervention aikaa, paivimairia ja siihen liittyvid muistiinpanoja voi
muokata ensimmidisen kirjauksen jilkeen:

1 Kosketa sen intervention interventiotapahtuman merkkia v, jota haluat muokata.
2 Kosketa tietokuplassa olevaa muokkauskuvaketta @

3 Voit muuttaa valitun intervention aikaa koskettamalla Sd4da aika -kuvaketta ja antamalla uuden

ajan numerondppaimistolla.

4 Voit muuttaa piivimadrdd koskettamalla Paiviyksen sdito -kuvaketta ja antamalla uuden

paivimairin numerondppaimistolla.

HUOMAUTUS  Jirjestelmin luomien interventiomarkkereiden paivimairaa tai kellonaikaa
ei voi muokata.

5 Napsauta nappaimistokuvaketta , kun haluat lisatd tai muokata muistiinpanoja.

6 Kosketa sy6ttokuvaketta o

[ g [ 05.12.2018 - 14:50 [Inotrooppi Maaritteleméton]
CORDARONE 200MG

Kuva 5-9 Trendikuvaajanaytto — intervention tietokupla

5.3.3.3 Reaaliaikainen verenpaineen aaltomuodon naytto
Saat nikyviin reaaliaikaisen verenpaineen aaltomuodon ollessasi mini-invasiivisessa seurantatilassa

koskettamalla niytéssd olevaa paineen aaltomuodon kuvaketta JiNAM. Niyton aaltomuotokuvake nikyy

navigointipalkissa trendikuvaajan tai seurannan painiyttGjen tarkastelun aikana. Reaaliaikainen paineen
aaltomuodon kuvaaja tulee nikyviin ensimmadisen seuratun parametrikdyrin ylipuolelle. Ensimmiisen
seuratun parametriruudun ylapuolelle tulee nikyviin systolisen, diastolisen ja keskiméiriisen valtimopaineen
numeroarvot syddmen lyontien vililld. Jos haluat muuttaa kidyrin pyyhkiisynopeutta (x-akselin asteikko),
kosketa asteikkoaluetta, jolloin ndytt66n aukeaa ponnahdusvalikko ja voit sy6ttdd uuden pyyhkiisynopeuden.
Kun kytkettynd on useita painekaapeleita, seurattavaa paineen aaltomuotoa voidaan vaihtaa koskettamalla
aaltomuodon parametriruudussa olevaa parametrin nimei.
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Kun haluat lopettaa reaaliaikaisen verenpaineen aaltomuodon nidyton, kosketa paineen

aaltomuodon piilotuskuvaketta [fii

HUOMAUTUS  Jos niyt6ssd nakyy neljd avainparametria painettaessa paineen aaltomuodon
niyttopainiketta, neljinnen avainparametrin ndyttd poistuu tilapdisesti
ja verenpaineen aaltomuotokiyri tulee nikyviin jiljelld olevien
kolmen avainparametrin trendikuvaajan ylipuolelle.

5.34 Trenditaulukot

Trenditaulukkondytdssa valitut keskeiset parametrit ja niiden historia esitetdéin taulukkona.

155 148 130 130

Kuva 5-10 Trenditaulukkonaytto

1 Voit muuttaa arvojen vilistd aikaa koskettamalla taulukkoa.
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2 Valitse arvo Taulukon lisdys -ponnahdusikkunasta.

Taulukon lisays

1 minuutti

5 minuuttia

10 minuuttia

30 minuuttia

60 minuuttia

Kuva 5-11 Taulukon lisdys
-ponnahdusikkuna

5.3.4.1  Trenditaulukon vieritystila

(> X rr
Tietoja voi katsella jopa 72 tunnin ajalta taaksepiin vierittimalla.
Vieritystila perustuu solujen lukumairdan. Vieritysnopeuksia on kolme: 1X, 6X ja 40X,

Taulukon ylapuolella niakyy paivimairid, kun ndyttod vieritetdan. Jos aikajakso kattaa kaksi paivid, naytossd
néytetddn molemmat paivimairit.
1 Aloita vieritys koskettamalla pitkdin jompaakumpaa kaksoisnuolta parametriruutujen alla.

Vieritysnopeus nikyy vierityskuvakkeiden vilissa.

Taulukko 5-3 Trenditaulukon vieritysnopeudet

Asetus Aika Nopeus

yksi solu Hidas

kuusi solua Kohtalainen
>>> 40 solua Nopea

2 Poistu vieritystilasta lopettamalla vieritysnuolen koskettaminen tai koskettamalla

peruutuskuvaketta Q

HUOMAUTUS  Niytt6 palaa reaaliaikaiseen tilaan kahden minuutin kuluttua
vieritysnuolikuvakkeen koskettamisesta tai jos paluukuvaketta kosketetaan.
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5.3.5 Trendikuvaajan/-taulukon jaettu naytto

Trendikuvaajan/-taulukon jactussa ndytossa on yhdistelma trendikuvaajan ja trenditaulukon seurantaniytoista.
Tama ndyttd on hyddyllinen, jos halutaan tarkastella valittujen seurattavien patrametrien nykyista tilaa ja
historiaa kuvaajamuodossa ja samaan aikaan muita valittuja seurattavia parametreja taulukkomuodossa.

Jos valitaan kaksi avainparametria, ensimmaiinen niistd nikyy trendikuvaajamuodossa ja toinen
trenditaulukkomuodossa. Avainparametreja voi muuttaa koskettamalla parametriruudussa olevaa
parametrin nimed. Jos valitaan enemmin kuin kaksi avainparametria, kaksi ensimmdistd parametria
nikyvit trendikuvaajamuodossa ja kolmas ja neljis (jos neljds valitaan) trenditaulukkomuodossa.
Avainparametrin trendikuvaajanidytoissid nikyvien tietojen aika-asteikko ei vaihtele trenditaulukkondyttéjen
aika-asteikon mukaan. Lisitietoja trendikuvaajandytOstd saat kohdasta Graafinen trendin seurantandytty

sivulla 82. Lisdtietoja trenditaulukkondytostd saat kohdasta Trenditanlukot sivulla 86.

5.3.6 Fysiologianaytto

Fysiologianiytdssa esitetddn syddmen, veren ja verisuoniston vilinen suhde. Tdmin nidytén ulkoniko
vaihtelee kiytettdvin seurantatekniikan mukaan. Esimerkiksi jos kudosoksimetriatoiminto on kéytdssi,
kiytettivissd olevat kudosoksimetrian mittauspaikat ja hemodynaamiset parametrit niytetdin kolmen
lisdaanimaation avulla. Katso Kudoksen oksimetrian fysiologiandytti sivalla 191. Jatkuvien parametrien arvot
niytetddn kuvan yhteydessa.

Kuva 5-12 Fysiologianaytto, kun seurannassa kaytetaan
HemoSphere Swan-Ganz -moduulia

Fysiologianiytdssa sykkivin syddmen kuva esittdd sydimensykettd, mutta se ei ole tarkka sykenopeuden
esitys. Tdmin ndytdn pidtoiminnot on numeroitu, katso kuva kuva 5-12. Tdmi esimerkki esittdd jatkuvaa
fysiologianiytt6d HemoSphere Swan-Ganz -moduulin ja alistettujen EKG-, MAP- ja CVP-signaalien
avulla tapahtuvan aktiivisen seurannan aikana.

1 ScvO,/SvO,-parametritiedot ja signaalilaadun ilmaisin (SQI) nakyvit tissd, kun HemoSphere-
oksimetrikaapeli on kytketty ja laskimoveren happisaturaatiota seurataan aktiivisesti.

2 Sydimen minuuttitilavuus (CO/CI) nikyy vetisuonistokuvan valtimopuolella. Esitettaviin
veren virtausnopeuteen vaikuttavat CO/Cl-atvo ja kyseiselle parametrille valittu alhainen/korkea

tavoitealue.

3 Verisuonistokuvan keskelld niytettdvi systeemisen verenkierron vastus, SVR =[(MAP-CVP)/
COJ*80, on kaytettiavissi CO-/Cl-seurannan aikana, kun kiytetddn analogisia MAP- ja CVP-
painesignaalituloja liitetystd potilasmonitorista tai kahta HemoSphere -painekaapelia. Kun mini-
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invasiivinen seurantatila on kiytossi, tarvitaan vain CVP CVP-sy6ttondytén, HemoSphere -
painekaapelilla tehtivin CVP-seurannan tai analogiatulon kautta. Suonessa nikyvin supistuman
taso mukautuu johdetun SVR-arvon ja kyseiselle parametrille valittujen matalien/korkeiden

tavoitealueiden mukaan.

HUOMAUTUS  Hailytykset/tavoitteet-asetuksia voi saatia Hilytykset/tavoitteet-asetusnaytossi
(katso Hilytykset/ tavoitteet-aloitusndytti sivulla sivalla 123) tai valitsemalla haluttu
parametri keskeiseksi parametriksi ja avaamalla ruudun méiritysvalikko
parametriruutua koskettamalla.

Kohdassa kuva 5-12 nikyvi esimerkki on otettu HemoSphere Swan-Ganz -
moduuliseurannan aikana. Muiden seurantatilojen aikana on havaittavissa eroja
ulkonidssi ja parametreissa. Esimerkiksi FloTrac-anturin seurantatilassa HR,(,:n
tilalla on PR, PPV ja SVV nikyvit (jos mairitetty) ja EDV sekd RVEF eivit niy.

5.3.6.1 SVV-kulmakertoimen indikaattori

SVV-kulmakertoimen indikaattori on visuaalinen esitys Frank-Starlingin kiyristi, jota kdytetdan
arvioitaessa iskutilavuuden vaihtelun (SVV) arvoa. Se nikyy fysiologiandytdssi, kun kdytossa
on FloTrac-anturin seurantatila. Valopisteen viri vaihtuu miiritetyn tavoitealueen mukaan.
SVV-arvo 13 % nikyy suunnilleen kiyridn kiddnnepisteessd. Indikaattori nikyy fysiologia- ja historiallinen

tysiologia -ndytdissa.

Kiyttajd voi ottaa kiytto6n tai poistaa kiytostd SVV-valopisteen niyttimisen, parametriarvon ja
SVV-suodatus ylitetty -indikaattorin Monitorin asetukset — Seurantandytot -asetusvalikosta.

Ominaisuudet ovat oletusarvoisesti kdytossa. Jarjestelma ei ndytd SVV-valopistettd SVV-indikaattorikdyrilld,
kun SVV-suodatus ylitetty -indikaattori on kdynniss.

5.3.7 Mittaristonaytto

Tissid seurantandytossi (katso kuva 5-13) néytetddn suuret parametriympyrit, joissa on seurattavien
parametrien arvot. Mittariston parametriympyroissi esitetidn graafisesti hilytys-/tavoitealueet seka -arvot
ja osoitetaan nykyinen parametriarvo neulaindikaattoreilla. Kuten tavallisissa parametriruuduissa,
ympyrin sisilld oleva arvo vilkkuu, jos parametri on hilytystilassa.

v;.',.(s min) . .. \

\ 115% (5 min)

0

Sw

900

{o0s)

SVR

dyne-s/cm®

Kuva 5-13 Mittariston seurantanaytto
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Mittaristondyton avainparametrien ympyrdissd on monimutkaisempi tavoite- ja hilytysindikaattori kuin
normaalissa parametriruudussa. Parametrin koko niyttoaluetta kiytetddn mittarin luomiseen trendikuvaajan
vihimmiisasetuksista enimmadisasetuksiin. Neula osoittaa nykyistd arvoa ympyramittarin asteikolla.

Kun tavoitealueet ovat kiytossd, punainen (hilytysalue), keltainen (varoitusalue) ja vihred (hyviksyttiva
tavoitealue) viri osoittavat tavoite- ja hilytysalueet ympyrimittarin kehilld. Kun tavoitealueet eivit ole
kaytossd, ympyrimittarin alue on kokonaan harmaa eivitkd tavoite- ja hilytysindikaattorit ole nikyvissa.
Arvoa osoittavan nuolen ulkoasu muuttuu, mikili arvot ovat mittarin asteikon rajojen ulkopuolella.

5.3.8 Fysiosuhde

Fysiosuhdendytéssi kuvataan hapensaannin (IDO,) ja hapenkulutuksen (VO,) vilistd suhdetta. Naytto
pélvittyy automaattisesti parametriarvojen muuttuessa, joten arvot ovat aina ajan tasalla. Parametreja
yhdistivit viivat korostavat parametrien vilisid suhteita.

5.3.8.1 Jatkuva ja historiallinen tila

Fysiosuhdeniytdssi on kakst tilaa, jatkuva ja historiallinen. Jatkuvassa tilassa ajoittaisia ja johdettuja arvoja
ei koskaan niytetd saatavilla olevina. Hb on poikkeus ja se niytetdin ajoittaisena parametrina jatkuvassa
tilassa viimeisen lasketun/annetun arvon aikaleimalla.

-

[ e
@ 4 70

*EDVI | 59 SVRI 96 *RVEF 45

HEFU

CvP =MAP 1

Esilataa Jalkikuormitus Supistuvuus

Kuva 5-14 Fysiosuhdenaytto, kun seurannassa kaytetaan
HemoSphere Swan-Ganz -moduulia

1 Parametrien yli- ja alapuolella olevat pystysuorat viivat ovat samanviriset kuin parametrien
valopisteet.

2 Kaksi parametria suoraan yhdistivit pystysuorat viivat esitetddn samanvirisind kuin alapuolella
oleva parametrin valopiste (esimerkiksi SVRI:n ja MAP:n vililld kuva 5-14).

Vaakasuorat viivat ovat samanviriset kuin niiden ylipuolella olevat viivat.

Vasen palkki tulee nidkyviin, kun bolussatja on suoritettu. Saat kulloinkin saatavilla olevat
historiatiedot nikyviin koskettamalla kello-/aaltomuotokuvaketta (katso kuva 5-14).

5 Avaa termodiluution uuden sarjan médritysndytté koskettamalla iCO-kuvaketta (jos saatavilla).

HUOMAUTUS  Kohdassa kuva 5-14 nikyvi esimerkki on otettu HemoSphere Swan-Ganz
-moduuliseurannan aikana. Muiden seurantatilojen aikana on havaittavissa eroja
ulkonidssi ja parametreissa. Esimerkiksi FloTrac-anturin seurantatilassa HR i
tilalla on PR, PPV ja SVV nikyvit (jos mdiritetty) ja EDV sekd RVEF eivit niy.
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HUOMAUTUS  Ennen termodiluutiosatjan suorittamista ja arvojen syottimistd (katso 5.3.8.2
Parametrirnudut seuraavassa) kello-/aaltomuotokuvake ja iCO-kuvake eivit nay.
Vain saatavilla olevat jatkuvat parametrit naytetdin.

20

mmHg

Esilataa Jalkikuormitus Supistuvuus

Kuva 5-15 Fysiosuhteiden historiallisten tietojen naytto

HUOMAUTUS  Historiallisten fysiosuhteiden ndytdssi esitetddn useimmat tietylld hetkelld
jarjestelmissa saatavilla olevat parametrit. Naytossa esitetddn parametreja
yhdistivit viivat, jotka korostavat parametrien vilisid suhteita. Historiallisten
fysiosuhteiden ndytén oikeassa laidassa esitetddn mairitetyt avainparametrit
(enintddn kahdeksan). Nédyton ylireunassa on vaakasuuntainen valilehtipalkki,
jonka avulla voi selata historiatallenteiden tietokantaa. Tallennusajat vastaavat
termodiluution bolussatjoja ja johdettujen arvojen laskentaa.

Historiallisten fysiosuhteiden niytossi kayttdjd voi syottdd uusimpaan tallenteeseen
parametreja, joita kiytetddn johdettujen parametrien DO, ja VO, laskemisessa.
Sy6tettyjen arvojen tiytyy olla tallennushetkeltd eikéd syottohetkelta.

Historiallisten fysiosuhteiden ndytén saa nikyviin jatkuvien fysiosuhteiden
ndyton kello-/aaltomuotokuvakkeesta. Voit palata jatkuvien fysiosuhteiden
ndyttdéon koskettamalla paluukuvaketta . Tidssd ndytossi el ole

kahden minuutin aikakatkaisua.

DOy:n ja VO4:n laskemiseen tarvitaan valtimoveren osapaine (PaO,) ja
laskimoveren hapen osapaine (PvO,). Historiallisten fysiosuhteiden ndytdssa
PaO,- ja PvO,-arvona kiytetidn nollaa (0). Jos haluat laskea DO,-arvon ja
VOs-arvon kiyttimilld PaOy:n ja PvO,:n arvona jotakin muuta kuin nollaa (0),
kiyti johdettujen arvojen laskinta (katso luku 5.5.3 sivulla 99).
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5.3.8.2 Parametriruudut

Jokaisessa pienessd parametriruudussa niytetdin

. parametrin nimi

. parametrin yksikot

. parametrin arvo (jos saatavilla)

. kliinisen tavoitetilan indikaattori (jos arvo on saatavilla)

. SVV-indikaattori (tarvittaessa)
. parametrin aikaleima (Hb:lle).

Jos parametri on vikatilassa, arvo on tyhji, mika tarkoittaa, ettd parametri ei ole tai ei ollut saatavilla naytén
avaamisen aikaan.

Parametri
Tavoitetilan ! ?
indikaattori Yk31kot Virhe tai arvo SVV-suodatus

ei saatavilla ylitetty -indikaattori

Kuva 5-16 Fysiosuhde-parametriruudut

5.3.8.3 Tavoitteiden méadérittdminen ja parametriarvojen syoéttaminen

Voit muuttaa tavoiteasetuksia tai syottdd arvon koskettamalla parametria, jolloin nikyviin tulee Tavoite /
arvo-ponnahdusikkuna. Fysiosuhteen Tavoite/atvo-ponnahdusikkuna tulee nikyviin, kun seuraavia pienid
fysiosuhde-parametriruutuja kosketetaan:

. Hb

. Sa0,

. SvO,/ScvO, (kun HemoSphere-oksimetrikaapelimittausta ei ole saatavilla)

Maarita tavoitteet

Kuva 5-17 Fysiosuhteen tavoite/arvo-ponnahdusikkuna

Kun arvo hyviksytdin, uusi aikaleimattu historiallisten fysiosuhteiden tallenne luodaan. Se sisiltdd
. jatkuvien parametrien senhetkiset tiedot
. syOtetyn arvon ja mahdolliset johdetut lasketut arvot.

Historiallisten fysiosuhteiden néytdssi ndytetddn juuri luotu tallenne. Voit nyt sy6ttdd sithen loput
kdsin syOtettdvistd arvoista johdettujen arvojen laskemista varten.
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5.3.9 Tavoitteen paikannusnaytto

Tavoitteen paitkannusndytossi kayttdjd voi seurata ja jaljittid kahden avainparametrin vilistd
suhdetta esittimalld ne yhtd aikaa yhdelld X/Y-tasolla.

Sykkivi sininen piste kuvaa kahden parametrin leikkauskohtaa ja liikkuu reaaliaikaisesti parametrien arvojen
muuttuessa. Muut ympyrit kuvaavat parametrien historiallisia trendeji, ja mitd pienempi ympyri on,
sitd vanhemmista tiedoista on kyse.

Vihrei tavoiteruutu kuvaa parametrien vihreiden tavoitealueiden leikkauskohtaa. X- ja Y-akselien punaiset
nuolet kuvaavat parametrien hilytysrajoja.

Ensimmaiset kaksi valittua avainparametria edustavat y- ja x-akseleille piirtyneitd parametriarvoja, katso
kuva 5-18.

Kuva 5-18 Tavoitteen paikannusnaytto

Niyt6ssd voidaan sddtdd seuraavia asioita:

. Voit sditdi historiallisten trenditietojen ympyroéiden vilistd aikaa koskettamalla ndytossid nidkyvaa

trendien aikavilikuvaketta @)@@es-.

. Saat historiatrendien ympyrit pois pdiltd jatkamalla trendien aikavili -kuvakkeen koskettamista,
kunnes Pois ilmestyy nikyviin.

. Voit sddtdd X- tai Y-akselin asteikkoa koskettamalla kyseistd akselia.

«  Jos parametrien nykyinen leikkauskohta siirtyy X/Y-tason asteikon ulkopuolelle, tistd ilmoitetaan
kayttajille viestilld.
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5.4 Kohdistettu seurantanakyma

Kohdistetun seurannan avulla kiyttdjd voi tarkastella valtimoverenpaineen arvoja yhdessd enintidin
kolmen parametrin seurantatictojen kanssa selkedssd ndyttdasettelussa.

5.4.1 Seurantandakyman valinta

Voita valita seurantanikymin kohdistetussa seurantanikymissi koskettamalla asetuskuvaketta {i}} >

Valitse nayt6t -vililehted . Katso kuva 5-3 sivulla 78.

Kohdistettuja seurantanikymii on valittavana kolme erilaista:

1 Kohdistettu padnidkyma (katso Kohdistettu pacindkyma sivulla 90)

2 Kohdistettu trendikuvaaja (katso Kohdistettu trendikuvaajandytts sivulla 96)

3  Kohdistettu kartoitusnikyma (katso Kobdistettu kartoitusnikyma sivulla 97)

Kaikki kolme kohdistettua seurantandkymii ovat seurannan valintaikkunan alaosassa, ja niiden painikkeet
médrdytyvit seurantandyton asettelun mukaan. Kosketa sen seurantanikymin painiketta, jota haluat kdyttdd
avainparametrien nayttimiseen.

HUOMAUTUS  Jos neljd parametria on valittu, kun kdytossd on jokin kohdassa Monitorin naytit
sivulla 78 kuvatuista nakymisté ja kohdistettu seuranta otetaan kaytt6on,

vain kolme ensimmdisté valittua parametria nikyvit.

5.4.2 Verenpaineen aaltomuotoruutu

Verenpaineen aaltomuotondytté nikyy kaikissa kohdistetuissa seurantanikymissd. Katso Reaaliaikainen
verenpaineen aaltomuodon naytto sivulla 85. Paineen aaltomuotondytén kohdistetussa nikymassi verenpaineen
numeroarvot esitetddn samalla tavalla kuin kohdistetussa parametriruudussa, joka on kuvattu seuraavassa.
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5.4.3 Kohdistettu parametriruutu

Kohdistettu parametriruutu on kohdistetun seurantanikymin tirkein elementti. Kohdistettu parametriruutu
esittdd tiedot kohdassa Parametrirnudut sivulla 78 kuvattuja klassisia parametriruutuja muistuttavalla tavalla.
Kohdistetussa nikymissi koko ruudun viri muuttuu vastaamaan tavoitteen tilan virid. Esimerkiksi oheisen
ruudun kuva 5-19 taustaviri on vihred, koska arvo on tavoitealueella. Jos seuranta on poistettu kiytostd

tai keskeytetty, tausta on musta.

Parametrin nimi

+ Halytysdanen
| ilmaisin

Parametrin arvo

(& min) I/min| «— Yksikot

Jatkuvan %-muutoksen
indikaattori

Kuva 5-19 Kohdistettu parametriruutu

5.4.4 Parametrien vaihtaminen

Voit vaihtaa kohdistetun seurantanikymin parametreja koskettamalla ndytt6d parametriruudun keskiviivan
ylipuolelta parametrin nimen kohdalta. Katso kuva 5-20.

C I <4———Vaihda parametria

koskettamalla
viivan ylapuolelta

<4——— Muokkaa halytys-/
| tavoitearvoja
koskettamalla
Vmin/m? viivan alapuolelta

Kuva 5-20 Kohdistettu parametriruutu — parametrin
ja halytyksen/tavoitteen valitseminen

Parametrien valintavalikko avautuu. Katso kuva 5-4. Parametrit on jaettu parametrien valintavalikossa
luokkiin. Niiden luokkien kuvaukset ovat kohdassa Parametrien vaihtaminen sivulla 79. Parhaillaan valittuna
olevat parametrit on korostettu siniselld. Muissa seurattavissa parametreissa on sininen reunus. Voit valita
minki tahansa kiytettivissd olevan, eli korostamattoman, parametrin aktiivisesti seurattavaksi parametriksi
valitsemalla sen valikosta.

5.4.5 Halytysten/tavoitteiden muuttaminen

Voit muuttaa avainparametrin hilytyksid tai tavoitteita kohdistetussa seurantanikymdssd koskettamalla
ndyttdd parametriruudun keskiviivan alapuolelta parametrin arvon ja yksikéiden kohdalta. Hilytykset/
tavoitteet-valikko avautuu kyseiselle parametrille. Lisitietoja tistd valikosta on kohdassa Halytykset/ tavoitteet
sivulla 119.
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5.4.6 Kohdistettu paanakyma

Kohdistetun padnikymin sarakkeissa nikyy enintdin kolme parametria sekd ndyton yldosassa valtimoiden
aaltomuoto. Jokainen sarake on otsikoitu parametrin luokalla (esimerkiksi Virtaus, Vastus tai Paine) ja
néyttdd keskitetyn parametriruudun, viitearvon jatkuvan %-muutoksen (jos kiytOssi) ja pystysuuntaisen
tavoitemittarin sarakkeen vasemmalla puolella. Katso kuva 5-21.

115/58
81 Voit valita
o S | A haluamasi
VIRTAUS = OKSIMETRIA | - aikaVélin
{i} T kosket-
. . tamalla

Cl | vo. gl MAP o
. . jatkuvan
q 5;:3 1 "17 parametrin
i . arvomuu-

toksen
indikaattoria.

Pystysuuntainen tavoitemittari ndyttid potilaan nykyisen
parametriarvon ja sen vyohykkeen korostettuna.

Kuva 5-21 Kohdistettu paanakyma

Pystysuuntainen mittari ndyttdd nykyisen arvon tavoitevyohykkeen korostettuna. Korostusviri vastaa
parametriruudun virid. Jos haluat muuttaa parametrin arvon muutosvilid, joka ndytetidn prosenttiosuutena
tai arvona, kosketa parametrisarakkeen alaosassa nikyvid arvoa ja vaihda aikaviliasetusten valilld (0, 5, 10, 15,
20 tai 30 min tai viiteatvo arvomuutosta niytettiessd). Katso Intervallit/ keskiarvoistus sivulla 113.

5.4.7 Kohdistettu trendikuvaajanaytto

Kohdistetussa trendikuvaajandytdssd parametrien arvot esitetddn kuvaajina suhteessa aikaan. Tamin nikymin
elementit vastaavat kohdassa Graafinen trendin senrantanaytti sivulla 82 kuvattua trendikuvaajanikymii. Katso
lisdtietoja aiheista Interventiotapahtumat ja Trendikuvaajan vieritystila tistd osasta.

g
=
x
s

VASTUS

14:52:35 14:57:35 15:02:3: 15:07:35

Kuva 5-22 Kohdistettu trendikuvaajanaytto

96



Edistynyt HemoSphere-monitori 5 Navigointi edistyneessd HemoSphere-monitorissa

Kohdistetun trendikuvaajandyton riveilld parametrin luokka ja pystysuuntainen mittari ndkyvit vasemmassa
reunassa, trendikuvaaja keskelld ja parametriruutu oikeassa reunassa. Katso kuva 5-22. Voit sditid
aika-asteikkoa tai ndytettdvin parametriarvon yli- tai alarajaa koskettamalla néytt6d mistd tahansa
trendikuvaajan x- tai y-akselin kohdalta. Tietoja kaikkien parametrien niyttdalueiden maarittimisestd

on kohdassa Asteikkojen sadtaminen sivalla 125. Parametrien asetusvalikossa valitut asetukset vaikuttavat
kaikentyyppisten trendikuvaajien — seki kohdistetun trendikuvaajaniyton ettd kohdassa Graafinen trendin
seurantandyttd sivulla 82 kuvatun trendikuvaajanikymin — esitystapaan.

5.4.8 Kohdistettu kartoitusnakyma

Kohdistetussa kartoitusnidkymassd nikyvat kaikki kiytettivissd olevat parametrit enintidn

kolmesta parametriluokasta, jotka on kuvattu kohdassa Parametrien vaihtaminen sivulla 79. Vain
parametriruutuna nakyvin ylimmén parametrin voi maérittdd avainparametriksi, jonka hilytykset nakyvit
tai kuuluvat (hilyttdvi parametri). Voit vaihtaa avainparametria koskettamalla parametriruudun vaakaviivan
ylipuolella olevaa parametrin nimed. Kohdistetun kartoitusndkymin parametrien valintavalikko sisdltdd
vain valitussa parametriluokassa saatavilla olevat parametrit. Ndytén ylimmin parametriruudun alapuolella
nikyvien parametriarvojen virit vastaavat nykyisen tavoitealueen virid. Naitd maérittimattomia parametreja
koskevia tavoitteita voidaan sditidid koskettamalla pienempdi parametriruutua, joka avaa kyseisen parametrin
Hilytykset/tavoitteet-maaritysvalikon.

114/63
(82)

VIRTAUS (4] VASTUS (4

9

13 |svmi 1379 MAP 110

svi 63 MPAP

Kuva 5-23 Kohdistettu kartoitusnakyma

Voit vaihtaa niytettivad parametriluokkaa koskettamalla parhaillaan valittuna olevan parametriluokan
nimed, joka nikyy kunkin sarakkeen ylireunassa. Ponnahdusvalikko avautuu (kuva 5-24). Kosketa
uutta parametriluokkaa.

Valitse hiokka
VIRTAUS PAINE OKSIMETRIA

VASTUS RV-TOIMINTO ACUMEN x

Kuva 5-24 Kohdistettu kartoitusnakyma — Maarita sarakkeet
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5.5 Kiliiniset tyokalut

Useimmat kliinisten toimintojen valikkovalinnat koskevat nykyista seurantatilaa (esim. seurantaa
HemoSphere Swan-Ganz -moduulilla). Seuraavat kliiniset toiminnot ovat kiytettdvissa
kaikissa seurantatiloissa.

5.51 Valitse tarkkailutila

Valitse tarkkailutila -sivulla kiyttdjad voi vaihtaa seurantatiloja. Naytto tulee nakyviin, ennen kuin uusi
seurantaistunto aloitetaan. Nayton saa nikyviin myos:

a koskettamalla Valitse seurantatila -kuvaketta navigointipalkin yldosassa

TAI

b koskettamalla asetuskuvaketta {E% - Kliiniset ty6kalut -vililehted >

Valitse tarkkailutila -kuvaketta .
-

Tistd ndytostd kiyttdjd voi valita liitettyjd seurantatekniikoita. Oksimetriaseuranta on kiytettivissi kaikissa
seurantatiloissa.

Mini-invasiivinen seurantatila -painike. Tilld painikkeella kiyttiji voi valita HemoSphere-
painekaapelia kiyttivin mini-invasiivisen hemodynaamisen seurannan. TruWave DPT:n
kiytt6 seurannassa on myds mahdollista timin tilan ollessa kdytossa.

Invasiivinen seurantatila -painike. T4lld painikkeella kdyttdjd voi valita
HemoSphere Swan-Ganz -moduulia kiyttivin invasiivisen hemodynaamisen seurannan.

Jatka valitun tarkkailutilan kayttoa koskettamalla kotikuvaketta . Tai jos vain oksimetria on valittuna,
kosketa Aloita seuranta -painiketta. S-kitjain (S ) ilmestyy nikyviin trendikuvaajan seurantanikymin x-
akselille sen hetken kohdalle, jolloin seurantatilojen vaihdos tapahtui.

5.5.2 CVP-merkinta

CVP-syottondytossi kiyttajd voi syottad potilaan CVP-arvon, josta saadaan jatkuva SVR/SVRI-laskenta, kun
MAP-tiedot ovat my0s kiytettivissi.

1 Kosketa asetuskuvaketta ﬁ;}} - Kliiniset ty6kalut -vililehted >
Anna CVP -kuvaketta .
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2 Anna CVP-arvo.
3 Kosketa kotikuvaketta palataksesi seurantandyttéon.

HUOMAUTUS  CVP-sy6tto ei ole kiytettivissd, kun CVP-tietojen esittimiseen kéytetddn
analogista signaalia (katso Analoginen painesignaalitulo sivulla 115) tai kun
HemoSphere-painekaapelia ja TruWave-anturia kidytetidin CVP:n seuraamiseen
(katso Painekaapelisenranta TruWave DPT:/li stvulla 159).

5.5.3 Johdettujen arvojen laskin

Johdettujen arvojen laskin voi laskea tietyt hemodynaamiset parametrit. Se on lisdksi kitevi tapa niyttda
nimi parametrit yhtd laskentakertaa varten.

Lasketut parametrit perustuvat seurantatilaan ja nithin voi kuulua: CPO/CPI, DO,/DO,I, ESV/ESVI,
SVI/SV, VO,/VO,1, VO,e/VO,le, SVR/SVRI, LVSWI, RVSWTI ja PVR.

1 Kosketa asetuskuvaketta - Kliiniset ty6kalut -vililehted -> Johdettujen
arvojen laskin -kuvaketta .

2 Kun syo6tit tarvittavat arvot, johdetut laskelmat tulevat automaattisesti nayttoon.

Palaa seurantaniyttd6n koskettamalla kotikuvaketta .

5.5.4 Tapahtuman tarkastelu

Tapahtuman tarkastelua kiytetiin seurannan aikana esiintyneiden parametriin ja jirjestelmain liittyvien
tapahtumien katseluun. Tami siséltdd mahdollisten vikatilojen, varoitusten, fysiologisten hilytysten tai
jarjestelmiviestien alkamis- ja pdédttymisajan. Tapahtumia ja hilytysviestejd tallennetaan enintddn 72 tunnin
ajalta, ja uusin tapahtuma nikyy ylimpina.

1 Kosketa asetuskuvaketta {‘:"g} - Kliiniset tydkalut -vililehted >

Tapahtuman tarkastelu -kuvaketta n

TAI
Kosketa Tapahtuman tarkastelu -pikakuvaketta tietopalkissa E

2 Voit ndyttid jirjestelmiin kirjatut tapahtumat (katso taulukko 5-4) valitsemalla Tapahtumat-
vililehden. Voit tarkastella jitjestelmin luomia viesteji koskettamalla Hilytykset-vililehted.
Vieritd kumpaa tahansa ndytt6d ylos tai alas nuolipainikkeilla.

3 Palaa seurantaniytt66n koskettamalla kotikuvaketta .

Tapahtuman tarkastelun lokin Tapahtumat-vililehti sisdltdd seuraavat tapahtumat.

Taulukko 5-4 Tarkastellut tapahtumat

Tapahtuma Kirjausaika

Valtimopaine nollattu TruWave-paineanturi on nollattu ja ndyt6ssa nakyy teksti ART
Keskiarvoistamisaika — 5 sekuntia CO:n/paineen keskiarvoistamisaika muuttuu 5 sekuntiin
Keskiarvoistamisaika — 20 sekuntia CO:n/paineen keskiarvoistamisaika muuttuu 20 sekuntiin
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Taulukko 5-4 Tarkastellut tapahtumat (jatkuu)

Tapahtuma

Kirjausaika

Keskiarvoistamisaika — 5 minuuttia

CO:n/paineen keskiarvoistamisaika muuttuu 5 minuuttiin

Kehon pinta-alan muutos

Kehon pinta-alan arvo on muuttunut edelliseen pinta-alan arvoon verrattuna
(my6s tapaukset, joissa edellinen/nykyinen kehon pinta-alan arvo on tyhja)

Keskuslaskimopaine nollattu

TruWave-paineanturi on nollattu ja naytdssa nakyy teksti CVP

CO-kaapelin testi hyvaksytty

Kun potilaan CCO-kaapelin testi on suoritettu hyvaksytysti

CO-seuranta aloitettu

Kun CO-seuranta aloitetaan

CO-seuranta pysaytetty

Kun kayttaja tai jarjestelma lopettaa CO-seurannan

CVP tyhjennetty

Kayttaja on tyhjentanyt manuaalisesti syétetyn CVP-arvon

CVP merkitty <arvo><yksikot>

CVP-arvo on sybtetty manuaalisesti nakyvien arvon ja yksikéiden mukaisesti

[IA#N]Ota verinayte

Ota-toimenpide valitaan In vivo -kalibroinnin Ota-naytossa. Tama kirjataan
interventioanalyysing, jossa #N on tdman potilaan interventioiden maara

FloTrac-anturi nollattu

FloTrac- tai Acumen IQ -anturi nollattu

FRT Aloita lahtdarvon mittaus

FRT-lahtdarvon mittaus aloitetaan

FRT Lopeta Iahtéarvon mittaus

FRT-Iahtdarvon mittaus paattyy ja tuloksena on kelvollinen arvo

FRT Peruuta lahtéarvo

FRT-lahtdarvon mittaus peruutetaan

FRT Epavakaa perustaso

FRT-I&htdarvon mittaus lopetetaan ja tuloksena on kelvollinen arvo,
mutta mittaus on epavakaa

FRT Aloita altistus

FRT-altistusmittaus aloitetaan

FRT Lopeta altistus

FRT-altistusmittaus lopetetaan ja tuloksena on kelvollinen arvo.
Tama tapahtuu joko altistusajan paatyttya tai kun kayttaja koskettaa
Lopeta nyt -painiketta

FRT Peruuta altistus

FRT-mittaus peruutetaan

FRT Riittdmattomat tiedot

FRT-mittaus keskeytetdan kelvottomana

Tavoiteohjatun hoidon istunto
aloitettu: #nn

GDT:n seurantaistunto on aloitettu. "nn” on nykyisen potilaan
tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnon numero

Tavoiteohjatun hoidon istunto
lopetettu: #nn

GDT:n seurantaistunto on lopetettu. "nn” on nykyisen potilaan
tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnon numero

Tavoiteohjatun hoidon istunto
keskeytetty: #nn

GDT:n seurantaistunto on keskeytetty. "nn” on nykyisen potilaan
tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnon numero

Tavoiteohjatun hoidon istuntoa
jatkettu: #nn

GDT:n seurantaistuntoa on jatkettu. "nn” on nykyisen potilaan
tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnon numero

Tavoiteohjatun hoidon istunnon
tavoitteet paivitetty: #nn;
<pppp>:<qqg><uuu>,<...>

GDT:n seurantaistunnon tavoitteet on paivitetty. "nn” on nykyisen potilaan
seurantaistunnon numero, <pppp> on parametri, jonka tavoitealuetta
<qqq> yksikdissa <uuu> paivitettiin. <...> muuta tavoitetta paivitettiin

[IA#N] Hb:n paivitys

Kun oksimetrikaapelin paivitys on suoritettu Hb:n paivityksen jalkeen

HPI -varoitus

Acumen -hypotensioennusteindeksin (HPI) -varoitus muuttuu aktiiviseksi
(vain HPI).

HPI -varoitus kuitattu*

Acumen -hypotensioennusteindeksin (HPI) -varoitus kuitataan* [vain HPI]

HPI -varoitus poistettu (kuitattu*)

Acumen -hypotensioennusteindeksin (HPI) -varoitus poistuu, kun HPI -arvo
on alle 75 viimeisten kahden perakkaisen 20 sekunnin paivityksen aikana.
HPI -ylarajavaroituksen ponnahdusilmoitus kuitattiin® ennen varoituksen
pyyhkimista (vain HPI).

HPI -varoitus poistettu (ei kuitattu®)

Acumen -hypotensioennusteindeksin (HPI) -varoitus poistuu, kun HPI -arvo
on alle 75 viimeisten kahden perakkaisen 20 sekunnin paivityksen aikana.
HPI -ylarajavaroituksen ponnahdusilmoitus kuitattiin® ennen varoituksen
poistamista (vain HPI).

iCO-bolus suoritettu

Kun iCO-bolus on suoritettu

100




Edistynyt HemoSphere-monitori

5 Navigointi edistyneessd HemoSphere-monitorissa

Taulukko 5-4 Tarkastellut tapahtumat (jatkuu)

Tapahtuma

Kirjausaika

In vitro -kalibrointi

Kun oksimetrikaapelin paivitys on suoritettu in vitro -kalibroinnin jalkeen

In vivo -kalibrointi

Kun oksimetrikaapelin paivitys on suoritettu in vivo -kalibroinnin jalkeen

[IA#N] <alatyyppi> <yksityiskohta>
<huomautus>

Toiminto suorittaa interventioanalyysin, jossa #N on taman potilaan
interventioiden maara

<alatyyppi> on valittu intervention alatyyppi (yleiseen interventioon:
inotrooppi, vasodilataattori tai vasopressori; nesteanalyysia varten:
punasolut, kolloidinen tai kiteinen; asentovaatimuksia varten: passiivinen
jalan nosto tai Trendelenburg; tapahtumaa varten: PEEP, alkuunpano,
kanylointi, sydan-keuhkokone (CPB), ristipuristin, kardioplegia, pumpun
virtaus, verenkierron pidatys, lammitys, jadhdytys, selektiivinen aivojen
perfuusio)

<yksityiskohta> on valittu yksityiskohta

<huomautus> on kayttajan lisaama huomautus

[IA#N] Mukautettu <yksityiskohta>
<huomautus>

Suoritetaan mukautettu interventioanalyysi, jossa #N on potilaalle
suoritettujen interventioiden maara

<yksityiskohta> on valittu yksityiskohta

<huomautus> on kayttajan lisdédma huomautus.

[IA#N Paivitetty] Huomautus:
<paivitetty huomautus>

Interventioon numero N liittyvda huomautusta on muokattu, mutta
paivamaaraa tai kellonaikaa ei ole muokattu. Kirjataan, kun Muokkaa
toimenpidettad -ponnahdusikkunan Hyvéaksy-painike on kaytdssa ja sita
painetaan. N on alkuperaisen intervention jarjestysnumero

[IA#N Paivitetty] Aika: <Paivitetty
paivamaara> — <Paivitetty aika>

Interventioon numero N liittyvaa paivamaaraa tai kellonaikaa on muokattu,
mutta huomautusta ei ole muokattu. Kirjataan, kun Muokkaa toimenpidetta
-ponnahdusikkunan Hyvéaksy-painike on kaytdssa ja sita painetaan.

N on alkuperaisen intervention jarjestysnumero

[IA#N Paivitetty] Aika: <Paivitetty
paivamaara> — <Paivitetty aika>;
Huomautus: <paivitetty huomautus>

(Aikaa TAI paivamaaraa) JA N:nteen interventioon liittyvéd huomautusta
muokattiin. Kirjataan, kun Muokkaa toimenpidetta -ponnahdusikkunan
Hyvéaksy-painike on kaytéssa ja sité painetaan. N on alkuperaisen
intervention jarjestysnumero

Valo sallitun alueen ulkopuolella

Kun oksimetrin valoaluevirhe esiintyy

Seurantatila vaihdettu mini-
invasiivisesta invasiiviseen

Kayttaja vaihtaa seurantatiloja mini-invasiivisesta tilasta (FloTrac /
Acumen IQ -anturilla tai TruWave DPT:II&) invasiiviseen tilaan (Swan-
Ganz-katetrilla)

Seurantatila vaihdettu invasiivisesta
mini-invasiiviseen

Kayttaja vaihtaa seurantatilaa invasiivisesta tilasta (Swan-Ganz-katetrilla)
mini-invasiiviseen tilaan (FloTrac / Acumen IQ -anturilla tai TruWave
DPT:II3)

Seuranta keskeytetty

Kun aktiivinen seuranta keskeytetdan halytysaanten vaimentamiseksi
ja parametrien seurannan estamiseksi

Seurantaa jatketaan

Normaalia seurantaa jatketaan. Halytysaanet ja parametrien seuranta
ovat kaytossa

Oksimetrikaapeli irti

Kun oksimetrikaapelin irtoaminen havaitaan

Keuhkovaltimopaine nollattu

TruWave-paineanturi on nollattu ja naytdssa nakyy teksti PAP

[IA#N] Palauta oksimetriatiedot

Kun kayttaja hyvaksyy palautetut oksimetrin kalibrointitiedot

Jarjestelman
uudelleenkaynnistyksen palautus

Kun jarjestelma jatkaa seurantaa uudelleenkaynnistyksen jalkeen
tarvitsematta kehotusta

Seurantatilan vaihto on tehty

Tarkkailutila vaihdettiin

Ajan muutos

Kun jarjestelman kello paivitetdan

*Kuittaus kirjataan, kun kayttaja koskettaa jompaakumpaa HPI-ylarajahalytyksen ponnahdusilmoituksen painiketta.
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5.6 Tietopalkki

Tietopalkki nakyy kaikissa aktiivisissa seurantandytoissi ja useimpien kliinisten tySkalujen

ndytoissd. Siind nakyy nykyinen aika, paivimaira, akun tila, ndyton kirkkausvalikon pikakuvake,
hilytysvoimakkuusvalikon pikakuvake, ohjendyton pikakuvake, tapahtuman tarkastelun pikakuvake, ja
lukituskuvake. Ohje tarkkailutilan vaihtamiseen on kohdassa alitse tarkkailutila sivulla 98. Kun seurannassa
kiytetidin HemoSphere Swan-Ganz —moduulia, parametrin tietopalkissa voivat nidkyd veren limpétila

ja alistettu syddmen syke. Seurattaessa HemoSphere-painekaapelilla FloTrac-sensorin tarkkailutilassa
patamettin tietopalkissa voidaan my6s niyttada CO:n/paineen keskiarvoistamisaika ja HPI-parametrin arvot.
Katso listietoja hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) toiminnosta, joka on edistynyt toiminto,
kohdasta Hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) objelmistotoiminto sivulla 193. Jos monitorissa on kidytossi
HIS- tai Wi-Fi-liitdntd, my06s sen tila ndytetddn. Katso kohdasta taulukko 8-1 sivulla 131 Wi-Fi-tilan
kuvakkeet ja kohdasta taulukko 8-2 sivulla 132 HIS-yhteyden tilakuvakkeet. Kuva 5-25 on esimerkkitapaus
tietopalkista, kun seurannassa kiytetidin HemoSphere Swan-Ganz -moduulia, jossa on alistettu EKG-syke.
Kuva 5-26 on esimerkkitapaus tietopalkista, kun seurannassa kiytetain HemoSphere-painekaapelia.

3 Lebibl oL

25.11.19
Swan-Ganz 19:23:24

v 75 bpm BT: 370 C

Kuva 5-25 Tietopalkki — HemoSphere Swan-Ganz -moduuli

3 PYIPPeY oY

r 26.11.19
Acumen IQ RIE = o 0 =i 16:28:01

Kuva 5-26 Tietopalkki — HemoSphere-painekaapeli

® anturiteknologia ® naytdn kirkkaus @ tapahtuman tarkastelu
®@ HIS -tila @ halytysvoimakkuus ®@ syke

® Wi-Fi-tila lukitse naytto ®@ veren lampdtila

@ akun tila ® paivamaara/kellonaika HPI -parametri

® tilannekuva ohjevalikko ® keskiarvoistamisaika

HUOMAUTUS  Kuva 5-25 ja kuva 5-26 ovat esimerkkeji tietopalkeista, joissa kiytetddn
Yhdysvaltain vakio-oletusarvoja. Jos haluat nihdd kaikkien kielten oletusatvort,
katso taulukko D-6, Kielten oletusasetukset, sivulla 281.
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5.6.1 Akku

5 Navigointi edistyneessd HemoSphere-monitorissa

Edistyneen HemoSphere-monitorin seuranta ei keskeydy mahdollisen sihkékatkon aikana,

jos HemoSphere-akkuyksikké on asennettu. Akun kiyttéaikasymbolit ndkyvit tietopalkissa, katso

taulukko 5-5. Jos haluat lisitietoja akun asentamisesta, katso Akun asennus sivulla 57. Akun toimivuuden
kannalta on suositeltavaa elvyttid akku ajoittain. Niin voit varmistaa, ettd monitorissa nikyvid akun varaustaso
on oikea. Jos haluat lisdtietoja akun huollosta ja elvyttdmisestd, katso Akwun huolto sivulla 290.

Taulukko 5-5 Akun tila

Akkusymboli

Merkitys

Akun varausta on jaljella yli 50 %.

Akun varausta on jaljella alle 50 %.

Akun varausta on jaljella alle 20 %.

Akku latautuu ja on kytkettyna verkkovirtaan.

Akku on tayteen latautunut ja kytkettyna verkkovirtaan.

KOWNR

Akkua ei ole asennettu.

VAROITUS Jotta edistyneen HemoSphere-monitorin seuranta ei keskeytyisi mahdollisen
sihkokatkon aikana, pidd akku aina asennettuna.

Jos virta katkeaa tai akku tyhjenee, monitori kéy ldpi hallitun sammutuksen.

5.6.2 Nayton kirkkaus

Voit sditid niyton kirkkautta koskettamalla tietopalkissa olevaa pikakuvaketta m

5.6.3 Halytysvoimakkuus

Voit siitdd hilytysten ddnenvoimakkuutta koskettamalla tietopalkissa olevaa pikakuvaketta .

5.6.4 Kuvakaappaus

Tilannekuva-kuvake ottaa kuvan silld hetkelld nikyvissi olevasta ndytdstd. Edistyneen HemoSphere-
monitorin toisessa USB-portissa (takapaneelissa tai oikeassa paneelissa) on oltava USB-muistitikku kuvan
tallentamista varten. Kosketa tietopalkissa olevaa kuvakaappauskuvaketta .
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5.6.5 Lukitse naytto

Lukitse ndytt6 monitorin puhdistuksen ja siirtimisen ajaksi. Katso puhdistusohjeet kohdasta Monitorin
Jja modunlien pubdistaminen sivulla 285. Nayton lukitus vapautuu automaattisesti, kun sisdisen ajastimen
aika tayttyy.

1 Kosketa niyton lukituskuvaketta .

2 Kosketa Lukitse niytt6 -ponnahdusikkunassa haluamaasi niytén lukitusaikaa.

Lukitse nayttd

Kuva 5-27 Lukitusnaytén ponnahdusikkuna

3 Punainen lukituskuvake tulee nikyviin tietopalkkiin.

4 Vapauta niyton lukitus koskettamalla punaista lukkokuvaketta E ja koskettamalla Lukitse
nayttd -valikosta Vapauta niyton lukitus.

5.7 Tilapalkki

Tilapalkki ndkyy kaikkien tietopalkin alla olevien aktiivisten seurantaniyttojen yldosassa. Siind niytetddn viat,
hilytykset ja varoitukset seki jotkin muut varoitukset ja ilmoitukset. Jos vikoja, varoituksia tai halytyksid on
enemmin kuin yksi, viestit ndkyvit vuorotellen kahden sekunnin vilein. Viestien maérd kokonaisviesteistd

nikyy vasemmalla. Kosketa titd, kun haluat selata nykyisid viestejd. Kosketa kysymyskuvaketta, kun haluat

avata muiden kuin fysiologisten hilytysviestien ohjeniyton.

Kytke oksimetrivalvonnan oksimetnkaapeli.

Kuva 5-28 Tilapalkki
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5.8 Monitorinayton navigointi

OO0 LR

Niytossa on vakiona useita navigointimenetelmi.

5.8.1  Pystyvieritys

Joissakin ndyt6issd niytetddn enemmin tietoja kuin kerralla mahtuu nikyviin. Jos tarkasteluluettelossa nakyy
pystysuuntaiset nuolet, saat yli- tai alanuolta koskettamalla seuraavan kohdan nikyviin.

AA VVY

Jos olet tekemissi valintaa luettelosta, pystysuuntaiset nuolet siirtyvit yhden kohdan kerrallaan ylos-

tai alaspiin.
A 9V

5.8.2 Navigointikuvakkeet

Jotkut painikkeet suorittavat aina saman toiminnon:

Koti. Kotikuvake tuo nikyviin viimeksi ndytetyn seurantaniyton ja tallentaa mahdolliset ndytossi tehdyt
tietojen muutokset.

Paluu. Paluukuvake tuo nikyviin edellisen valikkondytén ja tallentaa mahdolliset ndytéssd tehdyt
tietojen muutokset.

Syéti. Enter-kuvakkeella tallennetaan ruudussa tehdyt muutokset tietoihin ja palataan seurantaniyttéon
tai tuodaan seuraava valikkondytto esiin.

Peruuta. Peruutuskuvake hylkii kaikki mahdolliset syStetyt tiedot.

Joissakin ndytoissa, kuten potilastiedoissa, ei ole peruutuskuvaketta. Potilaan tiedot tallennetaan
jarjestelméin heti, kun ne on syétetty.

Luettelopainikkeet. Joissakin niytSissid on painikkeita, jotka nikyvit valikkotekstin vieressa.

Tilloin painikkeen koskettaminen mistéd tahansa kohdasta tuo nikyviin valintaluettelon kohteista,
jotka liittyvit valikkotekstiin. Painike niyttdd nykyisen valinnan.

Arvopainike. Joissakin ndyt6issd on alla olevan kaltaisia nelikulmaisia painikkeita. Painikkeen koskettaminen

tuo numerondppiimistén nakyviin.

Vaihtopainike. Naytt66n tulee vaihtopainike, kun kiyttdjilld on valittavanaan kaksi vaihtoehtoa,

kuten paille/pois.
—®

Vaihda valintaa koskettamalla painikkeen vastakkaista puolta.
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Numeronéppiimistd. Syétid numerotiedot koskettamalla numerondppaimistén ndppiimii.

tietotyyppi

yksikot
peruuta askelpalautin
desimaali enter

peruuta enter

kohdistin  kohdistin
vasemmalle ,ikealle
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Sisallysluettelo
Salasanasuojaus. . ... ... 107
Potilastiedot ... ... o 109
Monitorin yleiset asetukSet. . . ..ottt e 111

6.1 Salasanasuojaus

HemoSphere -lisimonitorissa on kolmitasoinen salasanasuojaus.

Taulukko 6-1 HemoSphere -lisamonitorin salasanatasot

Vaadittavien
Taso merkkien maara Kayttdjan kuvaus
Super-kayttaja nelja Laakarit
Turvallinen kayttaja kahdeksan Sairaalan valtuutettu henkil6sto
Edwards -kayttaja vaihtuva salasana | Vain Edwards -yhtion sisaiseen kayttéon

Kaikki tdssd kdyttdohjeessa kuvatut asetukset tai ominaisuudet, jotka edellyttivit salasanaa, ovat
Super-kiyttijain ominaisuuksia. Super-kéyttijan ja Turvallisen kiyttijan salasanat edellyttivit nollausta
jatjestelmin alustuksen aikana, kun salasanandyttd kiytetddn ensimmdisen kerran. Pyydi salasana
sairaalasi jarjestelmanvalvojalta tai I'T-osastolta. Jos salasana syotetdin virheellisesti kymmenen kertaa,
salasanandppdimisto lukkiutuu tietyksi ajaksi. Seuranta pysyy kdynnissi. Jos olet unohtanut salasanasi,

ota yhteyttd paikalliseen Edwards -edustajaan.

Asetusvalikoista kaksi on salasanasuojattuja: Lisdasetukset ja Tietojen vienti.
Siirry Lisdasetukset-ominaisuuksiin, jotka on kuvattu alla kohdassa taulukko 6-2, koskettamalla

asetuskuvaketta @

A - Asetukset-vililehti - Lisidasetukset-painike.
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Taulukko 6-2 Lisaasetukset-valikossa liikkuminen ja salasanasuojaus

Lisaasetukset- Super- Turvallinen Edwards -
valikon valinta Alavalikon valinta kayttaja kayttaja kayttdja
Parametriasetukset Halytykset/tavoitteet v v v
Halytykset/tavoitteet > Maarita ei paasya v 4
kaikki
S&ada asteikot v v v
HPI -asetukset v v v
SVV/PPV v v v
Tavoiteohjatun hoidon asetukset v v 4
Analogiatulo v v v
Asetusprofiili ei paasya v 4
Jarjestelman nollaus | Palauta kaikki tehdasasetukset ei paasya v v
Tietojen tyhjennys ei paasya v 4
Monitorin poistaminen kaytdsta ei paasya ei paasya v
Yhteydet Langaton ei paasya v'(jos 4
kaytossa)
Sarjaportin maaritykset ei paasya v v
HL7-asetus ei paasya v'(jos v
kaytossa)
Toimintojen hallinta ei paasya v v
Jarjestelman tila ei paasya v v
Vaihda salasanat ei paasya v v
Suunnittelu Halytysasetukset ei paasya v 4
Kudoksen oksimetria ei paasya v v

Siirry Tietojen vienti -ominaisuuksiin, jotka on kuvattu alla kohdassa taulukko 6-3, koskettamalla

asetuskuvaketta > Asetukset-vililehti - Tietojen vienti -painike.

Taulukko 6-3 Tietojen vienti -valikossa liikkuminen ja salasanasuojaus

Tietojen vienti -valikon Super- Turvallinen Edwards -
valinta kayttaja kayttaja kayttaja
Diagnostiikan vienti v v v
Tietojen lataaminen v v v
Kliinisten tietojen hallinta ei paasya v'(jos kaytdssa) v
Huoltotietojen vienti ei paasya v 4

6.1.1 Salasanojen vaihtaminen

Salasanojen vaihtaminen edellyttid Turvallinen kéayttdja -oikeuksia. Pyydi salasana sairaalasi
jarjestelmianvalvojalta tai IT-osastolta. Salasanan vaihtaminen:

1 Kosketa asetuskuvaketta {0"‘ > Asetukset-vililechti EONMET=T""S00 > I isiasctukset-

9
painike.

2 Anna Turvallisen kéyttdjian salasana.
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Kosketa Vaihda salasanat -painiketta.

Anna uusi Super-kéyttdjan ja/tai Turvallisen kéyttdjan salasana kumpaankin arvokenttiin,
kunnes nédytt66n ilmestyy vihred valintamerkki. Valintamerkki vahvistaa, ettd vaadittu
vihimmiismerkkiméird on annettu ja molempiin kenttiin on annettu sama salasana.

5 Kosketa Vahvista-painiketta.

6.2 Potilastiedot

Kun jirjestelmi kdynnistetdédn, kdyttdjd voi joko jatkaa edellisen potilaan seurantaa tai aloittaa uuden potilaan
seurannan. Katso kuva 6-1 jdljempina.

HUOMAUTUS Jos edellisen seuratun potilaan tiedot ovat yli 12 tuntia vanhoja, ainoa
vaihtoehto on aloittaa uuden potilaan seuranta.

B 281118
= G B

HemoSphere

Copyright © 2018 Edwards Lifesciences LLC

Edwards

Viimeinen potilas

Potilastunnus:  Tuntematon tunnu:
Sukupuoli: Mies

Ika:

Pituus:

Paino:

Pinta-ala:

Uusi potilas Jatka samalla potilaalla

Kuva 6-1 Uuden tai jatkettavan
potilaan naytto

6.2.1 Uusi potilas

Uuden potilaan aloittaminen poistaa kaikki aiemmat potilastiedot. Hilytysrajat ja jatkuvat parametrit
palautuvat oletusarvoihinsa.

VAROITUS Kun uuden potilaan seuranta aloitetaan, oletusarvoiset korkeat/alhaiset
fysiologiset hilytysalueet on tarkistettava, jotta ne soveltuvat uudelle

potilaalle.

Uusi potilas voidaan sy6ttid joko jirjestelmin kidynnistyksen yhteydessi tai jarjestelmén ollessa jo kidynniss.

VAROITUS Suorita Uusi potilas -toiminto tai tyhjenni potilastietoprofiili aina, kun
edistyneeseen HemoSphere-monitoriin kytketdin uusi potilas. Jos ndin
ei tehdi, edellisen potilaan tiedot voivat nikya historiatiedoissa.
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a A ODN

9

Kun monitori on kytketty péille, uuden tai jatkettavan potilaan néytt6 (kuva 6-1) tulee nikyviin.
Valitse Uusi potilas ja siirry kohtaan 6.
TAI

Jos monitori on jo kidynnissid, kosketa asetuskuvaketta - Kliiniset tykalut -vililehti

LR 2 jatka sitten kohtaan 2.

Kosketa Potilastiedot-kuvaketta
Kosketa Uusi potilas -painiketta.
Kosketa vahvistusniytssid Kylld-painiketta, niin padset aloittamaan uuden potilaan.

Nikyviin tulee Uudet potilastiedot -niytt6. Katso kuva 6-2.

[r——e 05.12.18
) O D isasse

HemoSphere

Copyright © 2018 Edwards Lifesciences LLC

Edwards Uudet potilastiedot

Tuntematon tunnus

Sukupuoli

= Pinta-ala (DuBois)

Kuva 6-2 Uudet potilastiedot -ndyttd

Tallenna potilaan jokaisen demogtrafisen tiedon valinta koskettamalla nappaimiston/

numeronidppiimiston syéttdpainiketta ja palaa Potilastiedot-ndytt6on.

Kosketa Potilastunnus-painiketta ja sy6td potilaan sairaalatunnus nappaimistolla.

Kosketa Pituus-painiketta ja syotd potilaan pituus numerondppaimistolld. Valittua kieltd vastaava
oletusmittayksikko nikyy numerondppaimiston oikeassa ylikulmassa. Kosketa sitd, jos haluat
vaihtaa mittayksikkod.

Valitse Ikd ja syotd potilaan ikd numerondppéaimistolla.

10 Valitse Paino ja sy6td potilaan paino numerondppaimistolld. Valittua kieltd vastaava oletusmittayksikko

nikyy numeronidppidimiston oikeassa ylikulmassa. Kosketa sitd, jos haluat vaihtaa mittayksikkod.

11 Valitse Sukupuoli ja valitse sitten Mies tai Nainen.

12 Pinta-ala lasketaan pituudesta ja painosta DuBois’n kaavalla.

13 Kosketa Seuraava-painiketta.

HUOMAUTUS Seuraava-painike ei ole kiytettivissi, ennen kuin kaikki potilastiedot on

syotetty.
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14 Valitse oikea tarkkailutila Tarkkailutilan valinta -ikkunassa. Katso 1alitse tarkkailutila sivulla 98.
Katso ohjeet seurannan aloittamiseen halutulla hemodynaamisella seurantateknologialla.

6.2.2 Jatka potilaan seurantaa

Jos edellisen potilaan tiedot ovat alle 12 tuntia vanhoja, potilaan demografiset tiedot ja potilastunnus tulevat
nikyviin, kun jirjestelmad kdynnistetddn. Kun edellisen potilaan seurantaa jatketaan, potilaan tiedot ladataan
ja trenditiedot haetaan. Viimeksi kéytetty seurantandytt6 avautuu. Valitse Jatka samalla potilaalla.

6.2.3 Nayta potilastiedot

1 Kosketa asetuskuvaketta {i}} - Kiliiniset ty6kalut -vililehti .

2 Avaa potilastiedot ndytt66n koskettamalla Potilastiedot-kuvaketta . Niytossd on myods
Uusi potilas -painike.

3 Kosketa paluukuvaketta palataksesi asetusndytolle. Nikyviin ilmestyy potilaan demografiset

tiedot -ponnahdusikkuna. Jos palaat samaan potilaaseen, kiy lipi potilaan demografiset tiedot
ja paina Kyll4, jos tiedot ovat oikein.

6.3 Monitorin yleiset asetukset

Monitorin yleiset asetukset vaikuttavat kaikkiin nayttoihin. Néitd asetuksia ovat ndyton kieli, kidytettavit
mittayksikét, hilytyksen ddnenvoimakkuus ja kuvausiini, paivimairin ja kellonajan asetukset, ndyton
kirkkaus sekd seurantandytén niyttdasetukset.

Edistyneen HemoSphere-monitorin kiyttoliittyma on saatavilla useilla eri kielilld. Kielenvalintandytté
tulee nakyviin, kun edistynyt HemoSphere-monitori kdynnistetiin ensimmadistd kertaa. Katso kuva 3-7,
“Kielenvalintanayttd”, sivulla 61. Kielenvalintaniytt6 ei tule nikyviin my6hemmilld kidynnistyksilld,
mutta nayton kielen voi vaihtaa milloin tahansa.

Kellonajan ja piivimairin oletusmuoto madrdytyy valitun kielen mukaan. Ndma voidaan vaihtaa my6s
erikseen valitusta kielestd riippumatta.

HUOMAUTUS Jos edistyneen HemoSphere-monitorin virta katkeaa ja sitten palautuu,
ennen sihkékatkosta kiytossd olleet jirjestelmin asetukset, kuten
hilytysasetukset, hilytyksen ddnenvoimakkuus, tavoiteasetukset,
seurantandyttd, parametrien asetukset, kielen ja mittayksikkéjen valinnat,
palautuvat automaattisesti.
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6.3.1 Kielen vaihtaminen

1 Valitse asetuskuvake - Asetukset-vililehti

2 Kosketa Yleistd-painiketta.

Kieli

Lampdtila
Halytysvoimakkuus
Kuvausaani

Indeksoidut tai

indeksoimattomat [N

Kuvaa trendit
kohdevareilla

Naytdn kirkkaus

Kuva 6-3 Monitorin yleiset asetukset

3 Kosketa Kieli-painikkeen nykyistd valintaa ja valitse haluamasi néyttokieli.

Yleisasetu

,  Valitse naytot {-‘} s ey @

kset

Paivamaaran

°C

Keskitaso

Paalla

muoto

Ajan muoto

Paivayksen
saato

Saada aika

il Indeksoidut

—_—{

Asetukset

PP_KK.VVVV

24 tunnin

05.12.2018

15:28:22

4 Palaa seurantaniyttéon koskettamalla kotikuvaketta .

6 Kayttoliittymén asetukset

HUOMAUTUS  Katso liite D, jos haluat nihdi kielikohtaiset oletusasetukset.

6.3.2 Paivamaaran ja kellonajan esitystavan vaihtaminen

English (US) -valinnan pdivimdirin oletusmuoto on PP.KK.VVVYV ja kellonajan 24 tunnin.

Kun valitaan joku muu kieli, pdiviméarin esitysmuodon oletusasetus muuttuu. Katso liite D: Monitorin asetukset
Ja oletusarvot. Kellonajan oletusasetukseksi tulee 24-tuntinen esitysmuoto.

1 Valitse asetuskuvake > Asetukset-vililehti O

Kosketa Yleista-painiketta.

a A WD

6.3.2.1 Paivdmaaran tai kellonajan séaéto

Asetukset

Palaa seurantandytto6n koskettamalla kotikuvaketta .

Kosketa Pdivimadrian muoto -painikkeen nykyistd valintaa ja kosketa haluamaasi muotoa.

Kosketa Ajan muoto -painikkeen nykyisti valintaa ja kosketa haluamaasi muotoa.

Jarjestelmin kellonaikaa voi tarvittaessa sditid. Kun kellonaikaa tai paivimadrid muutetaan, trenditiedot
péivitetddn vastaamaan muutosta. Kaikki tallessa olevat tiedot paivitetddn vastaamaan kellonajan muutosta.
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HUOMAUTUS Edistyneen HemoSphere-monitorin kello ei siirry automaattisesti
kesdaikaan. Tdmi sddto tehdddn seuraavien ohjeiden mukaisesti.

1 Valitse asetuskuvake {E{E - Asetukset-vililehti EQMEETSY

Kosketa Yleista-painiketta.

3 Vaihda pdivimaird koskettamalla Paivayksen sdat6 -painikkeen nykyistd valintaa ja sy6ttdmalld
uusi paiviys numerondappaimistolld.

4 Vaihda kellonaika koskettamalla Sd4dé aika -painikkeen nykyistd valintaa ja syottamalld
uusi kellonaika.

HUOMAUTUS Kellonaikaa ja pidivimairid voi sddtidd myOs suoraan tietopalkista
koskettamalla paivimairii/kellonaikaa.

5 Palaa seurantaniytt66n koskettamalla kotikuvaketta .

6.3.3 Seurantanadyttojen asetukset

Yleiset asetukset -ndytostd kiyttdjd voi médrittdd myos fysiologian ja fysiosuhteen seurantandyton seki
trendikuvaajan seurantaniyton asetukset.

1 Valitse asetuskuvake {‘4;;:?} - Asetukset-vililehti .

Kosketa Yleista-painiketta.
Valitse fysiologian ja fysiosuhteen niyttoparametreiksi Indeksoidut tai indeksoimattomat .

4 Valitse Kuvaa trendit kohdevireilld -kohdasta vaihtoehto P4illa tai Pois sen mukaan, haluatko
tavoitevirien nikyvin trendien seurantaniytoissi.
6.3.4 Intervallit/keskiarvoistus

Aikavilit/keskiarvoistaminen-niytossi kiyttdja voi valita Jatkuva % muutosvali -aikavalin.
FloTrac-anturin seurantatilassa kiyttiji voi myos muuttaa CO/paineen keskiarvoistamisaikaa.

HUOMAUTUS Niyttd palaa seurantandyttdon kahden minuutin kiyttimattdmyyden
jalkeen.

CO:n/paineen keskiarvoistamisaika -arvon painike on kiytettivissi
ainoastaan FloTrac-anturin seurantatilassa.

1 Avaa parametrien méiritysvalikko koskettamalla parametriruudun sisipuolta.

2 Kosketa Intervallit/keskiarvoistus-vililehtea.
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6.3.4.1 Parametrin arvon muutoksen ndyttaminen

Parametriruutuun saa nikyville valitun ajanjakson atkana avainparametrissa tapahtuneen muutoksen joko
arvon tai prosenttiosuuden muutoksena.

1 Voitvalita, missd muodossa muutos esitetdin koskettamalla Muutoksen niytt6-valikkopainiketta

ja valitsemalla sitten joko % muutettu tai Arvon ero.

2 Kosketa Muutosvili-arvopainiketta ja valitse jokin seuraavista aikavilivaihtoehdoista:

» FEimitdin 10 min
» Viite 15 min
* 1min 20 min
* 3 min 30 min
 5min

Jos Viite valitaan, muutosvili lasketaan seurannan alusta. Viitearvoa voidaan sddtdd ruudun

madritysvalikon Intervallit/Keskiatvoistus-vililehdella.

6.3.4.2 CO:n/paineen keskiarvoistamisaika

Kosketa CO:n/paineen keskiarvoistamisaika -arvon painikkeen oikeaa puolta ja kosketa yhtd seuraavista
aikavilivaihtoehdoista:

« 5s
+ 20 s (oletusarvoinen ja suositeltu aikavili)
+ 5min
CO/paine, keskiarvoistamisaika -valinta vaikuttaa CO:n keskiarvoistamisaikaan ja nayton péivitysnopeuteen

sekd muihin lisdparametreihin mini-invasiivisessa tarkkailutilassa. Katso kuva 6-1 alla saadaksesi lisdtietoa
siitd, mihin parametrin keskiarvoistamisiin ja piivitysnopeuksiin valikkovalinta vaikuttaa.

Taulukko 6-4 CO:n/paineen keskiarvoistamisaika ja nayton paivitysnopeudet —
mini-invasiivinen seurantatila

Parametrin paivitysnopeus

CO:n/paineen keskiarvoistamisajan 5s 20s 5 min
valikkovalinta

Sydamen minuuttitilavuus (CO) 2s 20s 20s
Iskutilavuus (SV) 2s 20s 20s
Systolinen paine (SYS) 2s 20s" 20s"
Diastolinen paine (DIA) 2s 20s" 20s"
Keskimaarainen valtimopaine (MAP) 2s 20s" 20s"
Syke (PR) 2s 20s" 20s"
Keskuslaskimopaine (CVP) 2s 2st 2st
Keskimaarainen keuhkovaltimopaine (MPAP) 2s 2st 2st
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Taulukko 6-4 CO:n/paineen keskiarvoistamisaika ja naytén paivitysnopeudet —

mini-invasiivinen seurantatila (jatkuu)

Parametrin pdivitysnopeus

Iskutilavuuden vaihtelu (SVV) 20 s* 20 s* 20s

Pulssipaineen vaihtelu (PPV) 20 s* 20 s* 20s

*5 ja 20 sekunnin parametrin keskiarvoistamisaika ei ole kaytettavissd SVV:n ja PPV:n kanssa.
Jos 5 tai 20 sekuntia valitaan, SVV:lle ja PPV:lle asetetaan 1 minuutin keskiarvoistamisaika.
tParametrin keskiarvoistamisaika on aina 5 sekuntia ja paivitysnopeus CVP:lle ja MPAP:ille
on 2 sekuntia.

ATruWave-anturia kaytettaessa keskiarvoistaminen on mahdollista vain arvolla 5 sekuntia

ja paivitysnopeus on 2 sekuntia.

HUOMAUTUS

Verenpaineen aaltomuodon ndytdssi (katso Reaaliaikainen verenpaineen
aaltomnodon naytts sivulla 85) tai Nolla ja aaltomuoto -ndytdssi (katso
Nolla ja aaltomunoto -naytts sivulla 161) esitettivin reaaliaikaisen
verenpaineen aaltomuodon piivitysnopeus on aina 2 sekuntia.

Kosketa kotikuvaketta 6 palataksesi seurantandyttéon.

6.3.5 Analoginen painesignaalitulo

Edistynyt HemoSphere-monitori voi CO-seurannan aikana laskea my6s SVR-arvon kiyttimailld analogista
painesignaalituloa liitetystd potilasmonitorista.

HUOMAUTUS

Liitdntd ulkoisiin sy6ttolaitteisiin mahdollistaa lisdtietojen ndyton.
Esimerkki: kun seurantaan kiytetiin HemoSphere Swan-Ganz -moduulia
ja kun MAP ja CVP ovat jatkuvasti nidhtivissid vuodehoitomonitorissa,
SVR nikyy, jos se on mairitetty parametriruudussa. MAP ja CVP
niytetddn fysiosuhde- ja fysiologia-seurantaniytdissa.

VAROITUS

Edistyneen HemoSphere-monitorin analogisilla tietolitkenneporteilla on
yhteinen maadoitus, joka on eristetty katetrin sdhkéliitintdosista. Kun
edistyneeseen HemoSphere-monitoriin liitetddn useita laitteita, kaikkien
laitteiden virransy6tdn on oltava eristetty, jotta minkddn liitetyn laitteen
sdhkéeristys ei vaarannu.

Jarjestelmin lopullisen kokoonpanon riski- ja vuotovirran on oltava IEC
60601-1:2005/A1:2012 -standardin mukainen. Kiyttijan vastuulla on
varmistaa vaatimustenmukaisuus.

Monitotiin kytkettyjen tietojenkisittelylaitteiden on oltava IEC/EN 60950
-standardin mukaisia ja monitoriin kytkettyjen lddkinnillisten
sihkélaitteiden on oltava IEC 60601-1:2005/A1:2012 -standardin
mukaisia. Kaikkien laiteyhdistelmien on oltava IEC 60601-1:2005/
A1:2012 -standardin jirjestelmivaatimusten mukaisia.
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TARKEA HUOMAUTUS Kun liitit edistyneen HemoSphere-monitorin ulkoisiin laitteisiin, katso
ulkoisen laitteen kdyttboppaasta tiydelliset kdyttdohjeet. Varmista
jarjestelmin oikea toiminta ennen sen kliinistd kiyttoa.

Kun vuodehoitomonitoriin on mairitetty haluttu parametrilihtd, kytke monitori liitintikaapelilla edistyneen
HemoSphere-monitorin valittuun analogiseen tuloporttiin.

HUOMAUTUS Yhteensopivan vuodehoitomonitorin on annettava analoginen
lihtosignaali.

Ota yhteyttd paikalliseen Edwardsin edustajaan, jotta saat
vuodehoitomonitoriin oikean edistyneen HemoSphere-monitorin
analogisen liitdntakaapelin.

Alla annetaan ohjeet edistyneen HemoSphere-monitorin analogisten tuloporttien mairittimiseen.

1 Valitse asetuskuvake {E;‘} > Asetukset-vililchti EOJEHTE

2 Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu salasana. Kaikki salasanat maritetidn

jatjestelmin alustuksen aikana. Pyyda salasana sairaalasi jirjestelminvalvojalta tai IT-osastolta.
3 Kosketa Analogiatulo -painiketta.

4 Jos seurantaan kiytetiin HemoSphere Swan-Ganz -moduulia, valitse MAP Parametrit
-luettelopainikkeesta sen numeroidun analogisen portin kohdalta, johon MAP on kiinnitetty
(1 tai 2). MAP-oletusasetukset tulevat nakyviin.

HUOMAUTUS Kun FloTrac-tarkkailutila on kiytssd, MAP-tietoja el ole saatavissa
analogisen tulon kautta.

Jos valittu portti ei tunnista analogista signaalia, viesti ”Ei liitetty” nakyy
Portti-luettelopainikkeen alla.

Kun analogiatulon liittiminen tai irtoaminen havaitaan ensimmaisen
kerran, tilapalkkiin tulee lyhyt ilmoitusviesti.

5 Valitse CVP sen analogisen portin Parametri-luettelopainikkeella, johon CVP on liitetty.
CVP-oletusasetukset tulevat nikyviin.

HUOMAUTUS Samaa parametria ei voi midrittdd useampaan kuin yhteen analogiseen
tuloon kerrallaan.

Kun FloTrac-anturin tarkkailutila on valittu ja CVP:td seuraava
kertakdyttéinen TruWave-paineanturi on yhdistetty, CVP-tietoja ei ole
saatavilla analogisen tulon kautta.
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6 Jos kdytettivin vuodehoitomonitorin oletusarvot ovat oikeat, kosketa kotikuvaketta .

Jos kiytettivin vuodehoitomonitorin oletusarvot eivit ole oikeat (tarkista vuodehoitomonitorin
kiyttGoppaasta), kdyttdjd voi muuttaa jinnitealuetta tai tdysiméddriistd aluetta tai suorittaa kalibroinnin
timdn luvun kappaleen 6.3.5.1 ohjeiden mukaisesti.

Vaihda niytetty tiysimaidriisen signaalin arvo koskettamalla Taysimédrdinen alue -painiketta.
Seuraava taulukko 6-5 esittdd tdysimdirdisen alueen hyviksyttivit tuloarvot valitun parametrin
perusteella.

Taulukko 6-5 Analogisen tulon parametrialueet

Parametri Taysimaarainen alue
MAP 0-510 mmHg (0—68 kPa)
CVP 0-110 mmHg (0—14,6 kPa)
HUOMAUTUS Nolla-arvoinen jinnitelukema sdddetddn automaattisesti

minimipainelukemaan eli 0 mmHg (0 kPa). Tdysimédrdinen alue
osoittaa tdysimdiriisen signaalin tai maksimipainelukeman valitulle
jannitealueelle.

Vaihda niytetty jannitealue koskettamalla Jannitealue-luettelopainiketta. Kaikkiin parametreihin
valittavissa olevat jinnitealueet ovat seuraavat:

s 0-1 volttia

s 0-5volttia

+ 0-10 volttia

+  Mukautettu (katso 6.3.5.1: Kalibrointi)

VAROITUS Kun vaihdat eri vuodehoitomonitoriin, tarkista aina, ettd luetellut
oletusarvot ovat edelleen oikeat. Miidritd jinnitealue ja vastaava
parametrialue tarvittaessa uudelleen tai suorita kalibrointi.

6.3.5.1 Kalibrointi

Kalibrointi on tehtivi, jos oletusarvot eivit ole oikeat tai jos jinnitealuetta ei tiedetid. Kalibroinnin aikana
edistynyt HemoSphere-monitori médritetddn kdyttdmilld vuodehoitomonitorista saatua analogista signaalia.

HUOMAUTUS Jos oletusarvot ovat oikeat, ild suorita kalibrointia.

TARKEA HUOMAUTUS Vain asianmukaisen koulutuksen saanut henkilékunta saa kalibroida

edistyneen HemoSphere-monitorin analogiset portit.
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1 Valitse asetuskuvake > Asetukset-vililchti EOETTe

2 Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu salasana. Kaikki salasanat maéritetidn
jarjestelmin alustuksen aikana. Pyyda salasana sairaalasi jirjestelméinvalvojalta tai IT-osastolta.

Kosketa Analogiatulo -painiketta.

Valitse haluamasi portin numero (1 tai 2) Portti-luettelopainikkeella ja vastaava parametri
(MAP tai CVP) Parametri-luettelopainikkeella.

5 Valitse Jinnitearvo-ponnahdusikkunasta Mukautettu. Analogiatulon mukautetut asetukset
-ndyttd tulee nikyviin.

6 Simuloi tdysimairdinen signaali vuodehoitomonitorista edistyneen HemoSphere-monitorin
valittuun analogiseen tuloporttiin.

Mairitd tdysimddrdisen signaalin arvoa vastaava suurin mahdollinen parametriarvo.

8 Kosketa Kalibroi maksimi -painiketta. Maksimi A/D -arvo tulee nikyviin Analogiatulon
mukautetut asetukset -ndytt6on.

HUOMAUTUS Jos analogiatulon liitdntd4 ei havaita, Kalibroi maksimi- ja Kalibroi
minimi -painikkeet ovat poissa kiytostd ja Maksimi-A/D-arvon kohdalla
nikyy Ei liitetty.

9 Maiiritd pienin mahdollinen parametriarvo toistamalla toimenpide.

10 Hyviksy ndytolld nikyvit mukautetut asetukset ja palaa Analoginen tulo -néytt66n koskettamalla
Hyviksy-painiketta.

11 Kalibroi tarvittaessa toinen portti toistamalla vaiheet 410 tai palaa seurantaniytt66n koskettamalla

kotikuvaketta .

TARKEA HUOMAUTUS Kun seurantaan kiytetain HemoSphere Swan-Ganz -moduulia, jatkuvan
SVR:n tarkkuus riippuu ulkoisten monitorien kautta lihetettyjen MAP-
ja CVP-tietojen laadusta ja tarkkuudesta. Edistynyt HemoSphere-
monitorti ei pysty vahvistamaan ulkoisen monitorin analogisen
MAP- ja CVP-signaalin laatua, joten todelliset arvot ja edistyneen
HemoSphere-monitorin nayt6lld nikyvit arvot (kaikki johdetut
parametrit mukaan lukien) eivit vilttimittd ole yhdenmukaiset.

Sen vuoksi jatkuvan SVR-mittauksen tarkkuutta ei voida taata.
Analogisten signaalien laadun arviointia auttaa, kun vertaillaan
saannollisesti ulkoisen monitorin nayttdmia MAP- ja CVP-arvoja
edistyneen HemoSphere-monitorin fysiosuhdendytolld nakyviin
arvoihin. Katso ulkoisen sy6ttolaitteen kiyttGoppaasta tarkemmat tiedot
tarkkuudesta, kalibroinnista ja muista muuttujista, jotka saattavat
vaikuttaa ulkoisen monitorin analogiseen lihtdsignaaliin.
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7.1 Halytykset/tavoitteet

Edistyneen HemoSphere-monitorin idlykkadssd hilytysjirjestelmissi on kahdentyyppisid hilytyksié:

1 Fysiologiset halytykset: Nama koskevat laakérin maarittimaa, keskeisten jatkuvien parametrien

halytysalueiden yli- ja/tai alarajaa.
2 Teckniset hilytykset: Tama hilytys koskee laitteen vikaa tai héiriGta.

Fysiologisten halytysten prioriteettitaso on joko korkea tai keskitaso. Vain ruuduissa ndytettivien parametrien
(keskeisten parametrien) ddnimerkit ja merkkivalot ovat aktiivisia.

Teknisissd hilytyksissi vikojen prioriteetti on keskitaso tai korkea, ja ne keskeyttivit kyseessi olevan
seurantatoiminnon. Hilytykset kuuluvat matalaan prioriteettitasoon, eivitkd ne keskeytd seurantatoimintoa.
Kaikkiin hilytyksiin liittyy tilapalkissa nikyvi teksti. Alykis hilytysjirjestelmi kierrittid jatkuvasti kaikkien
aktiivisten hilytysten tekstejd tilapalkissa. Halytykset aktivoivat my&s visuaalisen vikaindikaattorin. Katso alla
oleva taulukko 7-1. Jos haluat lisitietoja, katso taulukko 14-1 sivulla 233.

Taulukko 7-1 Visuaalisen vikaindikaattorin varit

Halytysprioriteetti Vari Valon toiminta
Korkea punainen Vilkkuu PAALLE/POIS
Keskitaso keltainen Vilkkuu PAALLE/POIS
Matala keltainen Palaa JATKUVASTI
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Visuaalinen vikailmaisin ilmoittaa korkeimman aktiivisen halytysprioriteetin. Tilapalkissa niytettdvissd
hilytysviesteissd on hilytyksen prioriteettivirin mukainen reunus, katso taulukko 7-1. Korkeimman
prioriteettitason aktiiviseen halytykseen liittyvd ddnimerkki kuuluu. Jos prioriteettitasot ovat samat,
fysiologiset hilytykset ovat etusijalla vikoihin ja hilytyksiin ndhden. Kaikki tekniset hilytykset annetaan heti,
kun jirjestelma havaitsee ne. Hilytyksiin ei liity mitddn viivettd. Fysiologisissa hilytyksissa viive on

sen pituinen kuin seuraavan fysiologisen parametrin laskemiseen kuluu siitd, kun parametri on arvoalueen
ulkopuolella yhtijaksoisesti viiden sekunnin ajan tai kauemmin:

. HemoSphere Swan-Ganz -moduulin jatkuva CO ja sithen liittyvit parametrit: aika vaihtelee,
mutta on tyypillisesti noin 57 sekuntia (katso CO-aikalaskuri sivulla 142).

. HemoSphere-painekaapelin jatkuvan CO:n ja sithen liittyvin FloTrac-anturin mittaamat parametrit:
vaihtelevat CO:n/paineen keskiarvoistamisajan valikkovalinnan ja sithen liittyvin paivitysnopeuden
petusteella (katso taulukko 6-4, ’CO:n/paineen keskiarvoistamisaika ja ndyton paivitysnopeudet —
mini-invasiivinen seurantatila”, sivulla 114).

. HemoSphere-painekaapelin valtimopaineen patametrit (SYS/DIA/MAP), kun valtimopaineen
aaltomuoto on nikyvissd: 2 sekuntia

. HemoSphere-painekaapeli, jossa yhdessi kertakiyttdisen TruWave-painekaapelin kanssa mitatut
parametrit: 2 sekuntia

. Oksimetri: 2 sekuntia

Kaikki hilytykset kirjataan ja tallennetaan kyseisen potilaan tietoihin ja nithin padsee Tietojen lataaminen
-toiminnon kautta (katso Tietgjen lataaminen sivulla 129). Tietojen lataamisloki tyhjennetddn, kun uuden
potilaan hoito aloitetaan (katso Uws: potilas sivulla 109). Nykyisen potilaan tietoihin paidsee 12 tunnin
ajan jirjestelmin virran katkaisun jilkeen.

VAROITUS Al kiyti hilytysasetuksia/vakioasetuksia, jotka eroavat samalla alueella
(esim. teho-osasto tai sydinleikkaussali) olevien samojen tai samankaltaisten
laitteiden asetuksista. Eroavat hilytykset voivat heikentdi potilasturvallisuutta.

7.1.1 Halytysten vaimennus

7.1.1.1 Fysiologiset halytykset
Fysiologiset hilytykset voi vaimentaa suoraan seurantandytostd koskettamalla ddnimerkkien
vaimennuskuvaketta . Fysiologisen hilytyksen ddnimerkki vaimenee kéyttdjin valitseman halytyksen

taukojakson ajaksi. Taman hilytyksen taukoajan aikana ei kuulu minkdén fysiologisen hilytyksen ddnimerkkia
eikd my6skddn tdnd aikana mahdollisesti tulevien uusien fysiologisten hilytysten ddnimerkkejd. Jos timéin
hilytysten tauon aikana esiintyy tekninen halytys, ddnimerkkien vaimennus poistuu kaytostd ja hilytysten
ddnimerkit kuuluvat jilleen. Kéyttdjd voi my6s manuaalisesti keskeyttdd hilytyksen taukojakson painamalla
hilytysten vaimennuspainiketta uudelleen. Kun hilytyksen tauko on kulunut, aktiiviset fysiologiset hilytykset
alkavat kuulua uudelleen.

Jos fysiologisen hilytyksen prioriteetti on keskitaso, my6s visuaalinen halytysilmaisin (vilkkuva keltainen
valo) sammuu hilytysten taukoajaksi. Jos hilytysprioriteetti on korkea, visuaalista hilytysilmaisinta (vilkkuvaa
punaista valoa) ei voi sammuttaa. Lisitietoja fysiologisten hilytysten prioriteeteista saat kohdasta
Hiilytysprioriteetit sivulla 279.
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HUOMAUTUS  Fysiologiset parametrit voi midrittdd niin, ettd hilytyksid ei kuulu. Katso kohta
7.1.5ja7.1.6.

VAROITUS Al kytke ddnimerkkihilytyksii pois paalti silloin, kun se voi vaarantaa potilaan
turvallisuuden.

7.1.1.2 Tekniset hédlytykset

Kaiyttiji voi teknisen hilytyksen aikana vaimentaa hilytyksen ja poistaa visuaalisen vikailmaisimen kaytOstd
(keskitason ja matalan tason prioriteetti) koskettamalla ddnimerkkien vaimennuskuvaketta . Visuaalinen

vikailmaisin ja ddnimerkki pysyvit poissa kaytOsti, ellei tule toista teknistd tai fysiologista halytysti tai jos
alkuperiinen tekninen hilytys ratkeaa ja ilmenee uudelleen.

7.1.2 Halytysten aanenvoimakkuuden saato

Hilytysten d4dnenvoimakkuuden voi valita matalan ja korkean vililtd. Oletuksena on keskitaso. Asetus koskee
fysiologisia halytyksid, teknisid vikoja ja hairiéitd. Hilytysten ddnenvoimakkuutta voi muuttaa milloin tahansa.

1 Valitse asetuskuvake {‘:‘ > Asetukset-vililchti QSIS

3

Kosketa Yleistd-painiketta.

3 Kosketa Hilytysvoimakkuus-luettelopainikkeen oikeaa reunaa ja valitse haluamasi
ddnenvoimakkuus.

4 Palaa seurantandytt6on koskettamalla kotikuvaketta .

VAROITUS Ali laske hilytysten ddnenvoimakkuutta niin matalalle tasolle, etti se esti hilytysten
asianmukaisen seurannan. Jos halytysti ei kuule, potilaan turvallisuus voi vaarantua.

7.1.3 Tavoitteiden maaritys

Tavoitteet ovat lddkirin asettamia visuaalisia indikaattoreita (valopisteitd), jotka osoittavat, onko potilas
tavoitealueella (vihred), varoitusalueella (keltainen) vai hilytysalueella (punainen). Tavoitevirit esitetidn
parametriruuduissa virillisend reunuksena (katso kuva 5-5). Ladkiri voi ottaa tavoitealueet kiytton tai
poistaa ne kiytostd. Halytykset (korkea/alhainen) eroavat tavoitealueista siten, ettd hilytysparametrin
arvo vilkkuu ja ddnimerkki kuuluu.

Mahdollisesti hilytyksen aiheuttavat patametrit on merkitty kellokuvakkeella @ Hilytykset/tavoitteet-
asetusndytossd. Hilytyksen yld- ja alarajat ovat oletusarvoisesti my6s parametrin punaisen vaara-alueen rajat.
Niiden parametrien kohdalla, joille EI voi asettaa yliraja-/alarajahilytystd, ei ndy kellokuvaketta Hilytykset/
tavoitteet-asctusniytossd, mutta niille voi silti asettaa tavoitealueita.

121



Edistynyt HemoSphere-monitori 7 Lisdasetukset

HPI-indikaattorin tavoitetoiminta ja -alue midritellddn kohdassa HPI tietgpalkissa sivulla 199.

Taulukko 7-2 Tavoitetilan indikaattorin varit

Vari Merkitys
Vihred Hyvaksyttava — vihrea tavoitealue on |&4kéarin asetuksen mukaisesti parametrin
ideaalialue.

Keltainen | Keltainen tavoitealue on varoitusalue, joka osoittaa visuaalisesti potilaan tilan
siirtyneen pois ideaalialueelta olematta viela 1adkarin asettamalla vaara- tai
halytysalueella.

Punaiset halytys- ja/tai tavoitealueet ovat Halytykset/tavoitteet-asetusnaytdossa
kellokuvakkeella merkittyja halytysparametreja. Halytyksen yla- ja alarajat ovat
oletusarvoisesti myds parametrin punaisen vaara-alueen rajat. Niiden parametrien
kohdalla, joille El voi asettaa ylaraja-/alarajahalytysta, ei ndy kellokuvaketta
Halytykset/tavoitteet-asetusnaytdssa, mutta niille voi silti asettaa tavoitealueita.
Laakari asettaa halytys- ja/tai tavoitealueiden rajat.

Harmaa Jos tavoitetta ei aseteta, tilaindikaattori on harmaa.

7.1.4 Halytykset/tavoitteet-asetusnaytto

Hilytykset/tavoitteet-asetusniytossa laakari voi tarkastella ja asettaa kunkin keskeisen parametrin halytys-
ja tavoiterajoja. Voit sddtid tavoitteita ja ottaa ddnimerkit kiytt6on tai poistaa ne kiytostd Halytykset/
tavoitteet-ndytossi, joka on Lisdasetukset-asetusvalikossa. Kaikki Lisdasetukset-asetusvalikon toiminnot
on suojattu salasanalla, ja vain kokeneet lddkirit saavat muuttaa asetuksia. Kunkin keskeisen parametrin
asetukset nikyvit parametriruudussa. Ensimmaisessi keskeisten parametrien sarjassa ndytetddn parhaillaan
keskeisiksi parametreiksi asetetut parametrit. Loput keskeiset parametrit ndytetddn méidrityssi jarjestyksessd.
Parametreista niytetddn my6s, mihin seuraavista niiden tavoitealueet perustuvat: Oma oletusarvo,
Edwardsin oletus ja Muokattu.

Taulukko 7-3 Tavoitteiden oletusarvot

Oletusarvon nimi Kuvaus

Oma oletusarvo Parametrille on asetettu oman oletusarvon tavoitealue, eika
parametrin tavoitealuetta ole muutettu tasta oletusarvosta.

Edwardsin oletus Parametrin tavoitealuetta ei ole muutettu alkuperaisista
asetuksista.

Muokattu Parametrin tavoitealuetta on muutettu tdman potilaan kohdalla.

HUOMAUTUS  Ainimerkkien ja merkkivalojen asetukset koskevat vain niytettivii parametreja.

Hilytysten/tavoitteiden muokkaaminen:
1 Valitse asetuskuvake {";;:?} > Asetukset-vililehti EQRReT=

2 Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu salasana.

3 Valitse Parametriasetukset-painike > Hilytykset/tavoitteet-painike.

122



Edistynyt HemoSphere-monitori 7 Lisdasetukset

4 Parametrin Hilytykset/tavoitteet-valikko tulee nikyviin, kun kosketat parametriruudun
mitd tahansa kohtaa.

, Vaitseniyist  {s¥  Ascukset

Halytykset/tavoitteet

e

Mucokkaa koskettamalla alla olevaa parametria:

Edwardsin oletus i i Edwardsin oletus

Sivu1/8

Ma&arita kaikki

Kuva 7-1 Halytysten/tavoitteiden
asettaminen

HUOMAUTUS  Tissd niytdssid on kahden minuutin kdyttimattémyysajastin.

Punainen, keltainen ja vihred suorakulmio ovat kiinteitd, eiki niiden koko tai muoto muutu.

7.1.5 Halytykset/tavoitteet-aloitusnaytto sivulla
Kaikki hilytykset/tavoitteet voi helposti marittdd tai muuttaa kerralla. Maéritd kaikki -niytossi kiyttjd voi:

* Palauttaa kaikkien parametrien hilytys- ja tavoiteasetukset omiin oletusarvoihin.
* Palauttaa kaikkien parametrien hilytys- ja tavoiteasetukset Edwards -yhtién oletuksiin.

* Ottaa kaikkien sovellettavien parametrien fysiologiset danimerkit kdytt6on tai poistaa ne
kiytosti.
*  Ottaa kiytt66n tai poistaa kiytostd kaikki ddnimerkkihdlytykset.

1 Kosketa asetuskuvaketta - Asetukset-vililehti .
2

Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu Turvallinen kayttdja -salasana.
Kosketa Parametriasetukset-painiketta > Hilytykset/tavoitteet-painike.
4 Kosketa Madrita kaikki -painiketta.

*  Ota kaikkien parametrien fysiologiset ddnimerkit kiyttéon tai poista ne kdytosta
koskettamalla Poistettu kiytostd / Kaytossi -valintapainiketta kohdassa Tavoitteet
ruudussa Adnimerkki.

*  Ota kaikkien parametrien tekniset danimerkit kdytt66n tai poista ne kiytdsti kosket-
tamalla Poistettu kaytostd / Kiytossa -valintapainiketta kohdassa Kaikki hilytykset
ruudussa Adnimerkki.

»  Kaikki asetukset palautetaan omiin oletusarvoihin valitsemalla Palauta kaikki omiin
oletuksiin. Nikyviin tulee viesti ”Tdmd toiminto palauttaa KAIKKI hilytykset ja
tavoitteet omiin oletusarvoihin”. Vahvista palautus koskettamalla vahvistusikkunassa
Jatka-painiketta.
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»  Kaikki asetukset palautetaan Edwards -yhtién oletuksiin valitsemalla Palauta kaikki
Edwards -yhtion oletuksiin. Nikyviin tulee viesti "T4mi toiminto palauttaa
KAIKKI hilytykset ja tavoitteet Edwards -yhtion oletusarvoihin”. Vahvista palautus
koskettamalla vahvistusikkunassa Jatka-painiketta.

7.1.6 Tavoitteiden ja halytysten maarittaminen yhdelle parametrille

Hilytykset/tavoitteet-valikosta voidaan asettaa valitun parametrin hilytys- ja tavoitearvot. Lisaksi kdyttdja
vol ottaa danimerkit kdytt66n tai poistaa ne kaytostd. Voit sddtia tavoiteasetuksia numerondppiimistoltd tai
pienid muutoksia tehtdessi vierityspainikkeilla.

1 Kun kosketat parametriruutua, parametria vastaava hilytys-/tavoitevalikko avautuu. Hilytys-/
tavoitevalikon saa nikyviin my6s fysiosuhdendyttéon parametriruutua koskettamalla.

2 Poista parametrin danimerkki kiytéstd koskettamalla valikon oikeassa ylikulmassa olevaa

Aznimerkki-kuvaketta .

HUOMAUTUS  Niiden parametrien kohdalla, joille EI voi asettaa yliraja-/alarajahilytyst,
ei niy Adnimerkki-kuvaketta . Hilytykset/tavoitteet-valikossa.

Hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) toiminnon hilytysrajoja ei
vol muokata. HPI-indikaattorin tavoitetoiminta ja -alue mairitelldin kohdassa
HPI-hélytys stvulla 199.

3 Poista parametrin visuaaliset tavoitteet kiytosta koskettamalla valikon vasemmassa ylikulmassa

olevaa Tavoite-kuvaketta O Kyseisen parametrin tavoiteindikaattori muuttuu harmaaksi.

4 Siddi alueasetuksia nuolilla tai avaa numerondppdimistd koskettamalla arvopainiketta.

'y Valitse nayidt {E‘x Aockakaet

Oletusarvo Halytykset/tavoitteet: CO

. | Tavoite

Kuva 7-2 Halytysten ja tavoitteiden
asettaminen yksittdiselle parametrille

5 Kun arvot ovat oikeat, kosketa syottékuvaketta o
6 Peruuta koskettamalla peruutuskuvaketta 0
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VAROITUS Fysiologisten hilytysten merkkivalot ja ddnimerkit aktivoituvat vain, jos parametri
on madritetty ndytOssa esitettiviksi avainparametriksi (parametriruuduissa
nikyy 1-8 parametria). Jos parametria ei ole valittu avainparametriksi eikd
sitd nédytetd sellaisena, kyseisen parametrin fysiologisten halytysten merkkivalot

ja ddnimerkit eivit aktivoidu.

7.2 Asteikkojen saataminen

Trendikuvaajan tiedot piirretiin kuvaajaan vasemmalta oikealle siten, ettd uusimmat tiedot ovat oikealla.
Pystyakselilla on parametriasteikko ja vaaka-akselilla on aika-asteikko.

a-. " 26.11.19
= oefd e S 0

Acumen IQ

6.6/ 158%

Kuva 7-3 Trendikuvaajanaytto

Asteikkojen asetusndytOssd voi sddtid sekd parametri- ettd aika-asteikkoja. Keskeiset parametrit ovat luettelossa
ensimmadisind. Muut parametrit saa nikyviin vaakavierityspainikkeilla.

1 Valitse asetuskuvake - Asetukset-vililehti EQREETSS

2 Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu salasana.

125



Edistynyt HemoSphere-monitori 7 Lisdasetukset

3 Kosketa Parametriasetukset-painiketta - Sddda asteikot -painiketta.

Saada asteikot

Asteikon alue

Graafinen 15
trendiaika minuuttia

SV
ml/b

Cl
U/min/m*

svi
ml/b/im? 80

y Sivu1/10

Kuva 7-4 Saada asteikot

Taulukon lisdys 1 minuutti

HUOMAUTUS  Niytto palaa seurantaniyttoon kahden minuutin kiyttiméittdmyyden jilkeen.

4 Kosketa parametrin Ala-painiketta ja sy6td pienin arvo, jonka haluat nidkyvin
pystyakselilla. Kosketa Yld-painiketta ja syotd suutin arvo. Muut parametrit saa nikyviin
vaakavierityskuvakkeilla il >

5 Kosketa Graafinen trendiaika -arvopainikkeen oikeaa puolta ja syotd kuvaajassa esitettdvi
kokonaisaika. Vaihtoehdot ovat seuraavat:

e 3 minuuttia ¢ 1 tunti * 12 tuntia
e Sminuuttia « 2tuntia(oletus) - 18 tuntia
e 10 minuuttia < 4 tuntia e 24 tuntia
e 15 minuuttia < 6 tuntia * 48 tuntia

« 30 minuuttia

6 Kosketa Taulukon lisdys -arvokuvakkeen oikeaa puolta ja sy6td jokaisella taulukon arvolla
lisdttdvid aikamdird. Vaihtoehdot ovat seuraavat:

« 1 minuutti (oletus) « 30 minuuttia
* 5 minuuttia e 60 minuuttia

« 10 minuuttia
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Taulukon lisdys

1 minuutti

5 minuuttia

10 minuuttia

30 minuuttia

60 minuuttia

Kuva 7-5 Taulukon lisdays -ponnahdusikkuna
7 Siirry seuraavaan parametrijoukkoon koskettamalla vasemmassa alakulmassa olevaa nuolta.

8 Palaa seurantandyttd6n koskettamalla kotikuvaketta .

7.3 Fysiologia- ja Fysiosuhde-nayttojen SVV/PPV-parametriasetukset

Valitse asetuskuvake - Asetukset-vililehti .

2 Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu salasana.

-

3 Valitse Parametriasetukset-painike > SVV/PPV-painike.

4 SVV-indikaattorin saa P4A4lld tai Pois padltd koskettamalla SVV: Fysiologia- ja Fysiosuhde-
nayt6t -vaihtopainiketta.

5 PPV-tiedot saa Péalla tai Pois paéltd koskettamalla PPV: Fysiologia- ja Fysiosuhde-niytét -
vaihtopainiketta.

7.4 Esittelytila

Esittelytilaa kiytetadn simuloitujen potilastietojen esittimiseen koulutuksen ja esittelyn aikana.

Esittelytilan tiedot ovat tallennettuja tietoja, jotka saadaan esimairitellystd tietoaineistosta. Edistyneen
HemoSphere-seurantalaitteen kiyttSliittymén toiminnot ovat esittelytilassa samat kuin tiyden toiminnan
tilassa. Simuloidut potilaan demografiatiedot tiytyy syottdd valittujen seurantatilatoimintojen esittelemisti
varten. Kiyttdjd voi kdyttdd ohjaimia samalla tavalla kuin potilasta seurattaessa.

Kun esittelytila valitaan, trenditiedot ja -tapahtumat poistetaan niytosti ja tallennetaan, kunnes potilaan
seurantaan palataan.

1 Valitse asetuskuvake - Asetukset-vililehti .

2 Kosketa Esittelytila-painiketta.
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HUOMAUTUS  Kun edistynyt HemoSphere-seurantalaite on esittelytilassa, kaikki ddnimerkit
poistetaan kiytosta.

3 Valitse tarkkailutilan esittely:

Invasiivinen: Katso luku 9: Sewranta HemoSphere Swan-Gang, -modunlilla, jossa kuvataan seuranta
HemoSphere Swan-Ganz -moduulin Invasiivinen-seurantatilan avulla.

Mini-invasiivinen: Katso luku 10: Sewranta HemoSphere-painekaapelilla, jossa kuvataan seuranta
HemoSphere-painekaapelilla Mini-invasiivinen-seurantatilassa.

HUOMAUTUS  FloTrac-esittelytila simuloi Acumen 1Q -anturin kiyttéd, kun HPI-toiminto
on aktivoitu.

4 Kosketa Esittelytila-vahvistusndytolld Kylld-painiketta.

5 Edistynyt HemoSphere-monitorointijirjestelmd on kidynnistettivd uudelleen ennen potilaan
seurantaa.

VAROITUS Varmista, ettd esittelytila ei aktivoidu kliinisessd kdytdssd, jotta simuloituja tietoja
ei vahingossa tulkita kliinisiksi tiedoiksi.
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8.1 Tietojen vienti

Tietojen vienti -ndytolld on luettelo edistyneen HemoSphere-monitorin vientitoiminnoista. TAdma niyttd
on suojattu salasanalla. T3lld naytolld ladkarit voivat viedd diagnostiikkaraportteja, poistaa seurantajaksoja
tai viedd seurantaraportteja. Lisitictoja seurantaraporttien viennistd on jiljempani.

8.1.1 Tietojen lataaminen

Tietojen lataaminen -ndytdssi kdyttdjd voi viedd potilaan seurantatiedot USB-laitteeseen Windows Excel
XML 2003 -muodossa.

HUOMAUTTUS Niytto palaa seurantandyttéon kahden minuutin kiyttimittomyyden
jalkeen.

1 Valitse asetuskuvake - Asetukset-vililehti .
2

Kosketa Tietojen vienti -painiketta.

3 Syoti salasana pyydettiessi Tietojen viennin salasana -ponnahdusikkunaan. Kaikki salasanat
mairitetddn jirjestelmin alustuksen aikana. Pyydi salasana sairaalasi jirjestelminvalvojalta tai
IT-osastolta.

4 Varmista, ettd hyviksytty Edwards-USB-laite on paikallaan.

TARKEA HUOMAUTUS Virusten tai haittaohjelmien estimiseksi on USB-muistitikulle tehtivi
virustarkistus ennen sen liittimista.

5 Kosketa Tietojen lataaminen -painiketta.

I 7
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Seurantatiedot. Laskentataulukon luominen potilaan seurantatiedoista:

1 Kosketa Aikavili-painikkeen arvo-osaa ja valitse ladattavien tietojen taajuus. Mitd lyhyempi taajuus
on, sitd enemmin tietoja ladataan. Vaihtoehdot ovat:
e 20 sekuntia (oletus)
¢ | minuutti

e 5 minuuttia
2 Kosketa Aloita lataaminen -painiketta.

HUOMAUTUS Kaikki hilytykset kirjataan ja tallennetaan kyseessi olevan potilaan
tietoihin ja niitd voi tarkastella lataamalla seurantatiedot. Kun loki tulee
tayteen, hilytystietojen kirjaustoiminto poistaa vanhimpia tietoja.
Seurantatiedot-loki tyhjennetdin, kun uuden potilaan hoito aloitetaan.
Nykyisen potilaan tietoihin pdidsee 12 tunnin ajan jirjestelmin virran
katkaisun jilkeen. Tami loki sisiltid my6s aikaleimatut halytystilat ja ajat,
jolloin jarjestelmd on ollut sammutettuna.

Tapausraportti. Raportin luominen avainparametreista:
1 Kosketa Tapausraportti-painiketta.

2 Valitse haluamasi parametrit tapausraportin ponnahdusvalikosta. Voit valita enintddn kolme
parametria.

3 Valitse Poista tunnistus O sulkeaksesi pois potilaan demografiset tiedot.

4 Kosketa syottokuvaketta o PDF-vientia varten.

Tavoiteohjatun hoidon raportin. Raportin luominen tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnoista:
1 Kosketa GDT-raportti -painiketta.

2 Valitse haluamasi tavoiteohjatun hoidon (GDT) seurantaistunnot GDT-raportin
ponnahdusvalikosta. Valitse vanhempia seurantaistuntoja kiyttdmilld selauspainikkeita.

3 Valitse Poista tunnistus O sulkeaksesi pois potilaan demografiset tiedot.

4 Kosketa syottokuvaketta o PDF-vientia varten.

HUOMAUTUS Ald irrota USB-laitetta, ennen kuin Tiedot ladattu” -viesti tulee
nayttoon.

Jos niytt6on tulee viesti, jossa ilmoitetaan, ettd USB-laitteessa ei ole tilaa,
aseta toinen USB-laite ja aloita lataus uudelleen.

Kiyttdjd voi tyhjentid potilaan kaikki seurantatiedot. Tyhjennd tiedot koskettamalla Tyhjennia kaikki
-painiketta ja vahvistamalla.
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8.1.2 Diagnostiikan vienti

Kaikki tapahtumat, hilytykset ja seurantatilanteet kitjataan lokiin siltd varalta, ettd tutkimukset tai
yksityiskohtainen vianmiiritys ovat tarpeen. Ndmd tiedot ovat ladattavissa diagnostisiin tarkoituksiin
kiyttimalldi Diagnostiikan vienti -toimintoa Tietojen vienti -asetusvalikosta. Edwards -yhtién
huoltohenkil6sté voi pyytdd nditéd tietoja vianmiarityksen avuksi. Lisdksi tdssd suunnitteluosiossa on
yksityiskohtaiset tiedot liitettyjen jirjestelmikomponenttien ohjelmistoversioista.

1 Kosketa asetuskuvaketta {:‘ > Asetukset-vililehti FOMRET=

(0]

Kosketa Tietojen vienti -painiketta.

3 Anna Super-kiyttijin salasana. Kaikki salasanat maaritetddn jirjestelmin alustuksen aikana.

Pyydi salasana sairaalasi jirjestelminvalvojalta tai IT-osastolta.
4 Kosketa Diagnostiikan vienti -painiketta.
5 Aseta Edwards -yhtién hyviksymi USB-tikku yhteen monitorin USB-porteista.
6 Odota, ettd ndytto ilmoittaa diagnostiitkan viennin olevan valmis.

Diagnostiikkatiedot sijaitsevat USB-tikulla kansiossa, jonka nimessi on monitorin sarjanumero.

8.2 Langattomat asetukset

Edistynyt HemoSphere-monitori voi muodostaa yhteyden kiytettdvissd oleviin langattomiin verkkoihin.
Lisitietoja yhteyden muodostamisesta langattomaan verkkoon saat paikalliselta Edwards -edustajalta.

Wi-Fi-yhteyden tila nikyy tietopalkissa, katso taulukko 8-1.

Taulukko 8-1 Wi-Fi-yhteyden tila

Wi-Fi-symboli Merkitys

signaalin voimakkuus erittain vahva

signaalin voimakkuus keskitasoa

signaalin voimakkuus heikko

signaalin voimakkuus erittain heikko

ei signaalin voimakkuutta

ei yhteytta

) ) 1) 1) 1)

131



Edistynyt HemoSphere-monitori 8 Tietojen vienti ja liitantdasetukset

8.3 HIS-liitanta
m o

Edistyneessi HemoSphere-monitorissa on rajapinta, joka voidaan yhdistda sairaalan - 3
tietojirjestelmidn (HIS:44n) potilaan demografisten ja fysiologisten tietojen ldhettdmistd

ja vastaanottamista varten. Edistynyt HemoSphere-monitori tukee Health Level 7 (HL7)
-tietoliikennestandardia ja kidyttid Integrating Healthcare Enterprise (IHE) -profiileja. HL7:n version 2.6
tietoliikennestandardi on kiytetyin keino elektroniseen tiedonsiirtoon kliinisessd ymparistssa.
Kiytd yhteensopivaa liitintdd timin toiminnon kdyttimiseksi. Edistyneen HemoSphere-monitorin
HL7-tietoliikenneprotokolla, jota kutsutaan HIS-liitinndksi, helpottaa seuraavanlaista tiedonsiirtoa
edistyneen HemoSphere-monitorin ja ulkoisten sovellusten ja laitteiden vililla:

. fysiologisten tietojen lihettiminen edistyneesti HemoSphere-monitorista HIS-jitjestelmidin ja/tai
lddketieteellisiin laitteisiin
. fysiologisten hilytysten ja laitteen vikatietojen ldhettdminen edistyneesti HemoSphere-monitorista
HIS-jirjestelmiin
. potilastietojen haku HIS-jirjestelmisti edistyneeseen HemoSphere-monitotiin.
HIS-yhteyden tilaa tulee kyselld ainoastaan Monitorin asetukset -valikon kautta, kun laitoksen verkonvalvoja
on konfiguroinut ja testannut HL7-yhteystoiminnon. Jos HIS-yhteyden tilaa tiedustellaan ennen kuin

ominaisuuden asennus on suoritettu loppuun, Yhteyden tila -niyttd pysyy nikyvissd 2 minuuttia
ennen aikakatkaisua.

HemoSphere

Edwards Uudet potilastiedot

Potilastunn
us

Etunimi Sukupuoli

Sukunimi

é/\L ﬁ;"- Manuaal tt
anuaalinen systts
5= 1o}

Kuva 8-1 HIS - Potilaskysely-naytto

HIS-liitdnnin tila ndkyy tietopalkissa, katso taulukko 8-2.

Taulukko 8-2 HIS-liitdnnan tila

HIS-symboli Merkitys
N d Yhteys on hyva kaikkiin maaritettyihin HIS-toimintoihin.
o« Yhteytta ei pystytd muodostamaan maaritettyihin
" HIS-toimintoihin.

B d Kaikkien lahtevien HIS-viestien potilastunnukseksi
~ ; on maaritetty "Tuntematon”.
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Taulukko 8-2 HIS-liitdnnan tila (jatkuu)

HIS-symboli Merkitys

p'd Ajoittaisia virheita esiintyy yhteydessa maaritettyihin
i HIS-toimintoihin.

I o Jatkuvia virheita esiintyy yhteydessa maaritettyihin
il HIS-toimintoihin.

8.3.1 Potilaan demografiset tiedot

Edistynyt HemoSphere-monitori, jonka HIS-liitintd on kiytdssd, voi vastaanottaa potilaan demografisia
tietoja yrityssovelluksesta. Kun HIS-liitdntitoiminto on kiytossi, kosketa Kysely-painiketta. Kayttajd voi
hakea potilasta Potilaskysely-niytssd nimen, potilastunnuksen tai huone- ja vuodepaikkatietojen
perusteella. Potilaskysely-niyton avulla voidaan hakea potilaan demografisia tietoja, kun aloitetaan kiyttod
uudella potilaalla tai yhdistetdin edistyneen HemoSphere-monitorin seurannassa olevan potilaan fysiologiset
tiedot HIS-jirjestelmistd noudettuihin potilastietoihin.

HUOMAUTUS  Kesken olevan potilaskyselyn pysiyttdminen voi johtaa yhteysvirheeseen.
Jos yhteysvirhe havaitaan, sulje virheilmoitus ja aloita kysely uudestaan.

Kun hakutuloksista valitaan potilas, potilaan demografiset tiedot niytetiin Uudet potilastiedot -ndytOssi.

Kysely voidaan suorittaa loppuun vasta, kun konfiguroidussa HIS-jirjestelmissd on potilaan sukupuoli
(M, N tai tyhji). Jos kyselyn kesto ylittdd HIS-midritystiedoston mairitellyn maksimikeston, ruudulle
ilmestyy kehotus sy6ttid potilastiedot kisin.

y 051218
153017

HemoSphere

Edwards Uudet potilastiedot

Tuntematon tunnus

= Pinta-ala (DuBois)

Kuva 8-2 HIS - Uudet potilastiedot -nayttd

Tissd ndytossd kiyttdjd voi syottad potilaan pituuden, painon, idn, sukupuolen sekd huone- ja vuodepaikkatiedot
tai muokata niitd tietoja. Valitut tai péivitetyt potilastiedot voi tallentaa koskettamalla kotikuvaketta .
Kun potilastiedot on tallennettu, edistynyt HemoSphere-monitori luo valitulle potilaalle yksil6lliset tunnukset
ja ldhettdd nimi tiedot fysiologisten tietojen mukana viestind yrityssovelluksille.

133



Edistynyt HemoSphere-monitori 8 Tietojen vienti ja liitantdasetukset

8.3.2 Potilaan fysiologiset tiedot

Edistynyt HemoSphere-monitori voi ldhettdd seuratut ja lasketut fysiologiset parametrit viesteind. Lihtevit
viestit voidaan lihettdd yhteen tai useampaan mairitettyyn yrityssovellukseen. Yrityssovelluksiin voi lahettdd
edistyneelld HemoSphere-monitorilla jatkuvasti seuratut ja lasketut parametrit.

8.3.3 Fysiologiset halytykset ja laitteen vikailmoitukset

Edistynyt HemoSphere-monitori voi ldhettdd fysiologisia hilytyksia ja laitteen vikailmoituksia midritettyyn
HIS-jirjestelméin. Hilytykset ja vikailmoitukset voidaan lihettdd yhteen tai useampaan mairitettyyn
HIS-jirjestelmaidn. Yksittdisten hilytysten tilat sekd tiedot tilojen muutoksista lihetetdin yrityssovellukseen.

Jos haluat lisdtietoja HIS-liitinnidn kiytt66notosta, ota yhteyttd paikalliseen Edwardsin edustajaan tai
Edwardsin tekniseen tukeen.

VAROITUS Al kiytd edistynytti HemoSphere-monitoria hajautetun hilytysjitjestelmin osana.
Edistynyt HemoSphere-monitoti ei tue hilytysten etdvalvonta/-hallintajirjestelmia.
Tietoja kirjataan ja siirretddn vain potilastietojen merkintda varten.

8.4 Tietoturva

Tissd luvussa kerrotaan, milld tavoilla potilastietoja voidaan siirtdd edistyneeseen HemoSphere-monitoriin ja
pois edistyneesti HemoSphere-monitorista. On tirkedd huomioida, etti kaikkien edistynyttd HemoSphere-
monitoria kdyttivien laitosten on suojattava potilaiden henkilGtietojen yksityisyys maakohtaisten méidriysten
ja laitoksen tiedonhallintakdytint6jen mukaisesti. Ndmi tiedot voidaan turvata ja edistyneen HemoSphere-
monitorin yleinen turvallisuus taata seuraavilla toimilla:

. Pidsyvalvonta: salli edistyneen HemoSphere-monitorin kiyttd vain valtuutetuille kiyttijille.
HemoSphere -lisimonitorin tietyt méidritysniytot on suojattu salasanoin. Salasanat on suojattava.
Katso lisitiedot kohdasta Salasanasungjans sivalla 107.

. Aktiivinen kéyttd: monitorin kiyttdjien on rajoitettava potilastietojen sdilyttdmisti. Potilastiedot
tulisi poistaa monitorista, kun potilas on kotiutettu ja potilaan seuranta lopetettu.

. Verkon turvallisuus: laitoksen on huolehdittava niiden jaettujen verkkojen turvallisuudesta,
joihin monitori on mahdollisesti liitetty.

. Laitteen turvallisuus: kiyttdjien on kiytettivd vain Edwardsin hyviksymia lisdvarusteita. Sen lisaksi
on varmistettava, ettd missdén liitetyissa laitteissa ei ole haittaohjelmia.

Edistyneen HemoSphere-monitorin liitintéjen kdytté muuhun kuin niiden oikeaan kiytttarkoitukseen
voi aitheuttaa tietoturvariskejd. Minkddn edistyneen HemoSphere-monitorin liitint6jen avulla ei ole
tarkoitus hallita toisen laitteen toimintoja. Kaikki kiytettdvissd olevat liitinndt on esitelty luvussa Edistyneen
HemoSphere-monitorin litténtaportit sivalla 53. Jos tarvitset niiden liitintdjen tekniset tiedot, katso taulukko A-5,
”HemoSphere -lisimonitorin tekniset tiedot”, sivulla 260.

8.41 HIPAA

Yhdysvaltojen terveys- ja sosiaalipalveluministerién (U.S. Department of Health and Human Services)
vuonna 1996 sidtimassd HIPAA (Health Insurance Portability and Accountability Act) -laissa médritetdin
tarkeitd standardeja terveyttd koskevien tunnistettavissa olevien tietojen suojaamiseksi. Kyseisid standardeja
on noudatettava monitorin kidytdssi soveltuvissa tapauksissa.
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Sisallysluettelo
HemoSphere Swan-Ganz -moduulin kytkentd . . ... i 135
Jatkuva syddmen minuuttitilavuus . .. ... 139
Sydimen minuuttitilavuuden ajoittainen Mittaus ... ...ttt 142
EDV-/RVEF-SEUIANTA. « « o v v e et e e e e e e e e e e e e e e e e s 148
SV R 152

9.1 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin kytkenta

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli on yhteensopiva kaikkien hyviksyttyjen Edwards Swan-Ganz
-keuhkovaltimokatetrien kanssa. HemoSphere Swan-Ganz -moduuli lihettdi yhteensopivaan Edwards
Swan-Ganz -katetriin signaaleja seki vastaanottaa ja kisittelee niita CO-, iCO- ja EDV-/RVEF-seurantaa
varten. Téssd luvussa on yleiskatsaus HemoSphere Swan-Ganz -moduulin liitinnéistd. Katso kuva 9-1.

VAROITUS HemoSphere Swan-Ganz -moduuli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten mukainen
vain silloin, kun moduuli (potilaskosketuksessa olevan osan liitinti, defibrillaation
kestivi) on kytketty yhteensopivaan seurantajirjestelmaan. Ulkoisen laitteen kytke-
minen tai jirjestelmin madrittiminen muulla kuin tissi ohjeessa kuvatulla tavalla ei ole
kyseisen standardin mukaista. Laitteen kiytté ohjeiden vastaisesti voi aiheuttaa
sihkoiskun vaaran potilaalle ja kayttéjille.

Ald muokkaa, huolla tai muuta tuotetta milliin tavoin. Huoltaminen, muokkaaminen tai
muuttaminen voi heikentid potilaan tai kiyttdjan turvallisuutta ja/tai tuotteen suoti-
tuskykya.
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Kuva 9-1 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin liitantéjen yleiskatsaus

HUOMAUTUS Tissd luvussa olevat katetrien ja injektaattijirjestelmien kuvat ovat vain
esimerkkejd. Katetrien ja injektaattijirjestelmien todellinen ulkoniké voi
vathdella mallin mukaan.

Keuhkovaltimokatetrit ovat defibrillointisuojattuja TYYPIN CF
LITTYNTAOSIA. Katetriin kiinnitettivii potilaskaapeleita, kuten potilaan
CCO-kaapelia, ei ole tarkoitettu liityntiosaksi, mutta ne saattavat silti tulla
potilaskontaktiin, joten ne vastaavat IEC 60601-1 -standardin liityntiosia
koskevia sovellettavia vaatimuksia.

1 Liitd HemoSphere Swan-Ganz -moduuli edistyneeseen HemoSphere-monitoriin. Moduulista
kuuluu napsahdus, kun se kiinnittyy kunnolla.

TARKEA HUOMAUTUS Ali paina moduulia vikisin moduulipaikkaan. Liu’uta ja napsauta
moduuli paikalleen tasaisesti painamalla.

2 Kiynnistd edistynyt HemoSphere-monitori virtapainiketta painamalla ja anna potilastiedot
ohjeiden mukaisesti. Katso Pofilastiedot sivulla 109. Liitd potilaan CCO-kaapeli HemoSphere
Swan-Ganz -moduuliin.
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3 Liitd yhteensopiva Swan-Ganz-katetri potilaan CCO-kaapeliin. Katso taulukko 9-1 jiljempini.
Siind kerrotaan kiytettivissd olevat parametrit ja tarvittavat liitdnndt.

Taulukko 9-1 Kaytettavissa olevat HemoSphere Swan-Ganz -moduulin
parametrit ja tarvittavat liitannat

Parametri Tarvittava liitanta Katso
CO termistori- ja lampdfilamenttiliitanta Jatkuva syddmen minuuttitilavuus
sivulla 139
iCO termistori ja injektaattianturi (vesihaude tai sisdinen) Syddamen minuuttitilavuuden ajoittainen
mittaus sivulla 142
EDV/RVEF termistori- ja lampdfilamenttiliitanta EDV-/RVEF-seuranta sivulla 148
(SV) *HR-alistuskytkentd edistyneeseen
HemoSphere-monitoriin
SVR termistori- ja lampdfilamenttiliitanta SVR sivulla 152
*MAP- ja CVP-alistuskytkenta edistyneeseen
HemoSphere-monitoriin

HUOMAUTUS Tiedot keuhkovaltimoverenpaineesta ovat saatavilla HemoSphere-
painekaapeliyhteyden kautta. Katso Painekaapelisenranta TruW ave DPT:/lid
sivulla 159 saadaksesi lisitietoja.

4 Noudata tarvittavia seurantaohjeita. Katso Jatkuva sydimen minuuttitilavuns sivulla 139,
Sydémen minunttitilavunden ajoittainen mittans sivulla 142 tai ED1V-/ RV EF-seuranta sivulla 148.
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9.1.1 Potilaan CCO-kaapelin testi

Testaa Edwardsin potilaan CCO-kaapelin cheys suorittamalla kaapelin cheystesti. On suositeltavaa testata
kaapelin eheys osana vianmairitysprosessia. Kyseessi ei ole kaapelin injektaatin limpétila-anturin
liitinnén testi.

Jos haluat siirtyd potilaan CCO-kaapelin testi-ikkunaan, valitse asetuskuvake {{’E} - Kliiniset ty6kalut

-vililehti - Potilaan CCO-kaapelin testi -kuvake . Katso kuva 9-2, jossa

liitinnit nikyvit numeroituina.

Kuva 9-2 Potilaan CCO-kaapelin testin liitannat

Kytke potilaan CCO-kaapeli kiinnitettyyn HemoSphere Swan-Ganz -moduuliin ©.

2 Kytke potilaan CCO-kaapelin limpéfilamenttiliitin @ ja termistoriliitin @ vastaaviin
testiportteihin HemoSphere Swan-Ganz -moduulissa.

3 Aloita kaapelin testaus koskettamalla Aloita-painiketta. Naytt6on tulee edistymispalkki.

4 Jos potilaan CCO-kaapeli ei lapiise testid, liitd kaapeli uudelleen ja suorita potilaan CCO-kaapelin
testaus uudelleen. Vaihda potilaan CCO-kaapeli, jos kaapeli epdonnistuu testissi toistuvasti.

5 Kosketa sy6ttokuvaketta o, kun kaapeli on lipdissyt testin. Irrota potilaan kaapelin

limpéftilamenttiliitin ja termistoriliitin HemoSphere Swan-Ganz -moduulista.
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9.1.2 Parametrivalikko

Kun tarkkailu tehdédidn Swan-Ganz-moduulilla, parametrien luokat ovat Virtaus (katso Jatkunva sydénen
minuuttitilavuus sivulla 139), Vastus (katso ST/K sivulla 152) ja RV-toiminto (katso ED1/-/ RV EF-senranta
sivulla 148). My6s Oksimetri on saatavilla, jos liitettynd on oksimetrikaapeli tai kudosoksimetriamoduuli
(katso Laskimo-oksimetriasenranta sivulla 163). Jos haluat ndhdi jostakin parametrista lisda
tarkkailuvaihtoehtoja niyton pdivittymistiheyden ja keskiarvoistusajan perusteella, kosketa parametrin
nuolipainikkeita (  » ). Katso STAT CO sivulla 142 ja STAT EDV ja RIVEF sivulla 152. Jos haluat
tarkastella tarkkailuvaihtoehtojen miiritelmid, kosketa sinistd nuolta (I ). Lisdtietoja vaihtoehdoista saat
koskettamalla ohjekuvaketta ( 0 ).

Intervallit /
Keskiarvoistus

co T —T—

-

Valitse parametri Maarita tavoitteet

Kuva 9-3 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin keskeisten parametrien valintaikkuna

9.2 Jatkuva sydamen minuuttitilavuus

Edistynyt HemoSphere-monitori mittaa sydimen minuuttitilavuutta jatkuvasti lahettdmailld pienid
energiapulsseja verenkiertoon ja mittaamalla veren limpotilan keuhkovaltimokatetrilla. Energiapulssien
verenkiertoon lihettdmiseen kiytetyn limpofilamentin enimmaispintalimpétila on 48 °C. Sydimen
minuuttitilavuus lasketaan kiyttimilld limmon sdilymisen periaatteeseen perustuvia testattuja algoritmeja
ja kdytetyn energian ja veren limpétilan aaltomuotojen ristikorrelaation avulla saatuja indikaattorin
laimennuskayrid. Alustuksen jilkeen edistynyt HemoSphere-monitori mittaa sydimen minuuttitilavuutta
jatkuvasti ja ndyttdd tuloksen litroina minuutissa. Kiytt6 ei edellytd kalibrointia tai muita kiyttdjin toimenpiteita.
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9.21 Potilaskaapeleiden kytkenta
1 Liitd potilaan CCO-kaapeli kiinnitettyyn HemoSphere Swan-Ganz -moduuliin. Katso ohjeet: luku 9.1.

2 Kytke potilaskaapelin katetripad Swan-Ganz CCO -katetrin termistoti- ja limpofilamenttiliittimiin.
Nima liittimet on merkitty numeroilla @ ja @, katso kuva 9-4 sivulla 140.

3 Varmista, ettd CCO-katetri on asetettu oikein potilaaseen.

@, DB
“‘\ s i -
;Jﬂﬁf‘ }1:1.]7 =[ 11K J:. _—

[/
F—-@nga;{mﬁ |
U |_ 4

g

= @ Swan-Ganz CCO -katetri ~ ® HemoSphere
Swan-Ganz -moduuli

@ limpofilamenttiliitinta

e ® edistynyt HemoSphere-
® termistoriliitintd oy P
monitori

@ potilaan CCO-kaapeli

Kuva 9-4 CO-liitdnnan yleiskatsaus

9.2.2 Seurannan aloittaminen

VAROITUS CO-seuranta on lopetettava aina, kun verenvirtaus limpofilamentin
ympirilld loppuu. Sellaisia kliinisid tilanteita, joissa CO-seuranta on
lopetettava, ovat muun muassa seuraavat:

* ajanjaksot, jolloin potilas on sydin-keuhkokoneessa

* katetrin osittainen takaisinvetiminen siten, ettd termistori ei ole
keuhkovaltimossa

* katetrin poisto potilaasta.

Kun jirjestelmi on liitetty oikein, kosketa Aloita seuranta -kuvaketta m jolloin CO-seuranta alkaa.

Lopeta seuranta -kuvakkeeseen tulee nikyviin CO-aikalaskuri. Kun riittivit tiedot on keritty, eli noin
5-12 minuutin kuluttua, CO-arvo tulee nikyviin parametriruutuun. Niytossd nikyvd CO-arvo piivittyy

noin 60 sekunnin valein.
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HUOMAUTUS CO-arvoa ei ndy, ennen kuin kéytettivissi on riittivisti tietoa ajallisesta
keskiarvosta.

9.2.3 Lamposignaalin tilat

Joissakin tilanteissa, joissa potilaan tila aiheuttaa suuria muutoksia keuhkovaltimon veren limpétilassa useiden
minuuttien ajan, monitorilta voi kulua yli 6 minuuttia ensimmaiiseen CO-mittaukseen. Kun CO-seuranta on
kadynnissd, CO-mittaustuloksen paivittyminen voi viivastyd my6s keuhkovaltimon veren epivakaan limpétilan
vuoksi. Piivitetyn CO-arvon sijaan ndytolld nikyy viimeisin CO-arvo ja mittausaika. Taulukko 9-2 esittdd
naytolle signaalin tasaantumisen aikana tulevat halytys-/vikaviestit. Katso taulukko 14-8, ”"HemoSphere
Swan-Ganz -moduulin CO-viat/-hilytykset”, sivulla 240, jos tarvitset lisdtietoja CO-vioista ja -halytyksista.

Taulukko 9-2 CO-halytys- ja vikaviestien epavakaan lampoésignaalin ajanjakso

limoitus CO-hélytys CO-virhe
Sydame_n_ Signaali Epavakaa . .
minuuttitila- mukautuu— | Veren Lamposignaali
vuuden laskenta iatkuu lampétila — katoaa

Tila kaynnissa ] jatkuu

Seuranta alkaa: 3 % minuuttia 6 minuuttia 15 minuuttia 30 minuuttia

aika alkamisesta ilman

CO-mittausta

Seuranta kdynnissa: 5 sekuntia CO- - 6 minuuttia 20 minuuttia

viimeisesta CO-paivityksestd | aikalaskurin ajan

kulunut aika umpeutumisesta

Vikatila keskeyttdd seurannan. Vikatila voi johtua siité, ettd katetrin kirki on siirtynyt pieneen verisuoneen,
jolloin termistori ei tunnista limp&signaalia oikein. Tarkista katetrin sijainti ja sijoita katetri tarvittaessa
uudelleen. Kun olet varmistanut potilaan tilan ja katetrin sijainnin, voit jatkaa CO-seurantaa koskettamalla

Aloita seuranta -kuvaketta H

TARKEA HUOMAUTUS FEpitarkkojen sydimen minuuttitilavuuslukujen syyni voivat

olla seuraavat:

* Katetrin virheellinen asettaminen tai sijainti.

* Liialliset vaihtelut keuhkovaltimon veren limpétilassa. Esimerkkeja
veren limpétilan vaihtelua aiheuttavista tekijoista:
* syddmen ja keuhkojen ohitusleikkauksen jilkeinen tila
* sentraalisesti annetut viiledt tai limpimat verivalmisteliuokset
* sekventiaalisten puristuslaitteiden kaytto.

* Hyytymien muodostuminen termistotiin.

* Anatomiset poikkeavuudet (kuten sydimen oikovirtaukset).

* DPotilaan liiallinen liikkuminen.

* Elektrokauterisaatiolaitteiden tai sihkokirurgisten laitteiden
atheuttamat hiiriot.

¢ Syddmen minuuttitilavuuden nopeat muutokset.
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9.24 CO-aikalaskuri

v

CO-aikalaskuri sijaitsee Lopeta seuranta -kuvakkeessa [iwell . Aikalaskuri ilmoittaa kidyttijille, milloin seuraava
CO-mittaus tehdaan. Aika seuraavaan CO-mittaukseen vaihtelee 60 sekunnista 3 minuuttiin, mutta voi olla
pidempikin. Hemodynaamisesti epavakaa limpdsignaali voi viivyttid CO-laskelmia.

9.2.5 STATCO

Jos CO-mittausten vilinen aika on pitkd, STAT CO -arvo on saatavilla. STAT CO (sCO) on nopea arvio
CO-arvosta ja se piivittyy 60 sekunnin vilein. Tarkastele STAT CO -arvoja valitsemalla sCO keskeiseksi

parametriksi. Valitse CO ja sCO keskeisiksi parametreiksi, kun tarkastelet trendikuvaajan/-taulukon jaettua
naytt6d ja CO-seurantatiedot esitetadn graafisesti sCO:n STAT-atvojen taulukko-/numerotietojen vieressa.
Katso Trendikuvaajan/ -tanlnkon jaettn néytts sivulla 88.

9.3 Sydamen minuuttitilavuuden ajoittainen mittaus

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli tekee syddmen minuuttitilavuuden ajoittaisia mittauksia
bolustermodiluutiomenetelmalld. Tdssd menetelmissi tietty pieni médri tietyn limpdistd (veren limpdotilaa
villeAmpid) steriilid fysiologista linosta (esimerkiksi keittosuolaliuosta tai dekstroosia) injektoidaan katetrin
injektaattiportista, ja seurauksena oleva veren limpatilan lasku mitataan keuhkovaltimossa olevalla termistorilla.
Yhdessi sarjassa voidaan antaa enintdin kuusi bolusinjektiota. Satjan injektioiden keskiarvo nikyy nidytssa.
Kaikkien sarjojen tuloksia voi tarkastella, ja kdyttdjd voi poistaa yksittdisid iCO (bolus) -mittauksia, jotka
saattavat olla virheellisid (esim. potilaan liikkumisen, diatermian tai kéyttdjin virheen vuoksi).

9.3.1 Potilaskaapeleiden liittaminen
1 Liitd potilaan CCO-kaapeli kiinnitettyyn HemoSphere Swan-Ganz -moduuliin. Katso ohjeet: luku 9.1.

2 Kytke potilaan CCO-kaapelin katetripdd Swan-Ganz iCO -katetrin termistoriliittimeen.
Katso kohta @, kuva 9-5.
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3 Varmista, ettd katetri on asetettu oikein potilaaseen.
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@ Swan-Ganz-katetri @ potilaan CCO-kaapeli

@ termistoriliitinti ® HemoSphere

® injektaatin limpétila- Swan-Ganz -moduuli

anturin liitinti ® edistynyt HemoSphere-
monitori

Kuva 9-5 iCO-liitantojen yleiskatsaus

9.3.1.1 Anturin valinta

Injektaatin limpotila-anturi tunnistaa injektaatin limpdotilan. Valittu anturi liitetddn potilaan CCO-kaapeliin
(kuva 9-5). Anturin voi valita kahdesta seuraavasta tyypista:

. Sisdinen anturi liitetidn CO-Set/CO-Set+ -injektaatin jakelujitjestelmin lipivirtausrunkoon.

. Vesihaudeanturi mittaa injektaattilivoksen limpétilan. Vesihaudeantureilla mitataan nayteliuoksen
limpétila, joka pidetdin samana kuin injektaattina kiytettivin steriilin liuoksen limpétila
mitattaessa minuuttitilavuutta bolusmenetelmalla.

Liitd injektaatin limpotila-anturi (sisdinen tai vesihaude) potilaan CCO-kaapelin injektaatin limpdtila-anturin
liittimeen. Merkitty numerolla ®, kuva 9-5.

9.3.2 Maaritysasetukset

Edistynyt HemoSphere-monitori antaa kiyttdjille mahdollisuuden antaa tietty laskentavakio tai antaa
HemoSphere Swan-Ganz -moduulin mairittdd laskentavakio automaattisesti, kun injektaatin tilavuus
ja katetrin koko on valittu. Kéayttiji voi my6s valita parametrien nayttotyypin ja bolustilan.
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9 Seuranta HemoSphere Swan-Ganz -moduulilla

Valitse asetuskuvake - Kliiniset tyokalut -vililehti - iCO-kuvake .

TARKEA HUOMAUTUS

,  Valitse naytot ﬁr‘ Asetukset
Swan-Ganz iCO

e £

Suositeltava injektaatin maara:5 mil

Injektaatin
tilavuus

S5mi

Katetrin koko

Laskentavakio

Bolustila Automaattinen

Cs |

Kuva 9-6 iCO:n uuden sarjan maaritysnaytto

Katso liitteestd E, ettd laskentavakio on katetrin pakkausselosteen
mukainen. Jos laskentavakio ei ole pakkausselosteen mukainen,
syotd oikea laskentavakio manuaalisesti.

HUOMAUTUS

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli tunnistaa automaattisesti kdytossi
olevan limpétila-anturin tyypin (jidvesihaude tai sisdinen). Moduuli
mairittdd laskentavakion timin tiedon perusteella.

Jos monitori ei havaitse injektaatin limpétila-anturia, naytéssd nakyy
viesti ”Kytke iCO-valvonnan injektaattianturi”.

9.3.2.1 Injektaatin tilavuuden valinta

Valitse arvo Injektaatin tilavuus -luettelopainikkeella. Voit valita seuraavista vaihtoehdoista:

. 10 ml
. 5 ml

. 3 ml (vain vesihaudeanturi)

Kun arvo valitaan, laskentavakio mairitetdan automaattisesti.
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9.3.2.2 Katetrin koon valinta

Valitse katetrin koko Katetrin koko -luettelopainikkeella. Voit valita seuraavista vaihtoehdoista:

. 55F
. 6F
. 17F
. 1715F
. 8F

Kun arvo valitaan, laskentavakio miiritetdin automaattisesti.

9.3.2.3 Laskentavakion valinta

Jos haluat syottiad laskentavakion manuaalisesti, kosketa Laskentavakio-arvopainiketta ja syt arvo
numeronippiimistolld. Jos laskentavakio annetaan manuaalisesti, injektaatin tilavuus ja katetrin koko
mdiritetddn automaattisesti, ja arvoksi médritetiin Automaattinen.

9.3.2.4 Tilan valinta

Valitse Automaattinen tai Manuaalinen Tila-luettelopainikkeella. Oletustilana on Automaattinen.
Kun edistynyt HemoSphere-monitori on Automaattinen-tilassa, Injektio-viesti nikyy automaattisesti
korostettuna, kun veren limpétilan perustaso saavutetaan. Manuaalinen-kiyttotila on samanlainen kuin
Automaattinen-tila, mutta kiyttdjin on kosketettava Injektio-painiketta ennen jokaista injektiota.
Seuraavassa luvussa annetaan niihin molempiin bolustiloihin liittyvid ohjeita.

9.3.3 Bolusmittaustiloihin liittyvia ohjeita

HemoSphere Swan-Ganz -moduulin oletusasetus bolusmittaukselle on Automaattinen-tila. Kun edistynyt
HemoSphere-monitori on tissi tilassa, Injektio-viesti nikyy korostettuna, kun veren limpétilan perustaso
saavutetaan. Manuaalinen-tilassa kiyttajd paittad, milloin injektio annetaan koskettamalla Injektio-painiketta.
Kun injektio on valmis, moduuli laskee arvon ja on valmis kisittelemidin toisen bolusinjektion. Yhdessi
sarjassa voidaan antaa enintiidn kuusi bolusinjektiota.

Seuraavassa annetaan vaiheittaiset ohjeet minuuttitilavuuden mittaukseen bolusmenetelmilld iCO:n uuden
sarjan madritysnaytoltd aloittaen.

1 Kun olet valinnut termodiluution miiritysasetukset, kosketa iCO:n uuden sarjan midritysniytoén
alaosassa olevaa Aloita sarja -painiketta.

Painike on poissa kdytOsti, jos:

. injektaatin tilavuus on virheellinen tai sitd ei ole valittu
. injektaatin limpétilaa (Ti) ei ole yhdistetty

. veren limpétilaa (Tb) el ole yhdistetty

. iCO-vika on aktiivinen.

Jos jatkuvat CO-mittaukset ovat kdytdssé, ndyttéon tulee ponnahdusikkuna, jossa varmistetaan
CO-seurannan keskeyttiminen. Kosketa Kyll4-painiketta.

145



Edistynyt HemoSphere-monitori 9 Seuranta HemoSphere Swan-Ganz -moduulilla

HUOMAUTUS Bolus CO -mittausten aikana mitkdin EKG-tulosignaalin (HR ) avulla

avg,
lasketut parametrit eivit ole kiytettivissa.

2 iCO:n uuden sarjan ndytt6 tulee nikyviin ja Odota on korostettu ( - odeta )-

3 Kun jirjestelma on automaattisessa tilassa ja limpétilan perustaso on saavutettu, Injektio nikyy
korostettuna niytossd (  injedio ) merkking siitd, ettd bolusinjektiosarjan voi aloittaa.

TAI

Manuaalisessa tilassa Valmis ( yamis+ ) nikyy korostettuna niytolld, kun limpétilan perustaso
on saavutettu. Kosketa Injektio-painiketta, kun haluat antaa injektion. Sen jilkeen Injektio
nikyy korostettuna naytolla.

4 Injektoi aiemmin valittu bolusmiiri nopeasti, tasaisesti ja jatkuvalla liikkeelld.

TARKEA HUOMAUTUS Keuhkovaltimon veren limpétilan dkilliset muutokset, kuten potilaan
lilkkumisesta tai lidkeboluksen annosta aiheutuvat muutokset,
voivat aiheuttaa iCO- tai iCl-arvon laskemisen. Jotta valttaisit
virheellisesti aktivoidut kéyrit, injektoi mahdollisimman pian
Injektio-viestin ndkymisen jilkeen.

Kun bolus on injektoitu, termodiluution washout-kéyri tulee naytto6n, Lasketaan on korostettu
(| Lasketaan ) ja tuloksena saatu iICO-mittaus nikyy nédytolla.

5 Kun limpétilan washout-kiyrd on valmis, edistyneessdé HemoSphere-monitorissa nikyy
korostettuna Odota ja sitten Injektio (tai Valmis manuaalisessa tilassa), kun limpotilan
perustaso vakiintuu uudelleen. Toista vaiheet 2—4 tarvittaessa enintddn kuusi kertaa.

Korostetut viestit toistuvat seuraavasti:

Automaattinen: Odota | > Injektio I > Lasketaan |
Manuaalinen: Valmis I > Injektio I > Lasketaan
HUOMAUTUS Kun bolustilaksi on maéritetty Automaattinen, Injektio-viestin

nikymisen ja bolusinjektion antamisen vilinen enimmadisaika on nelji
minuuttia. Jos injektiota ei anneta timin ajanjakson aikana, Injektio-
viesti poistuu niytoltd ja Odota-viesti nikyy uudelleen naytolla.

Manuaalinen-bolustilassa kiyttijilld on enintddn 30 sekuntia aikaa antaa
bolusinjektio Injektio-painikkeen koskettamisen jilkeen. Jos injektiota ei
anneta timin ajanjakson aikana, Injektio-painike tulee uudelleen nikyviin
ja Injektio-viesti poistuu naytolta.

Jos bolusmittaus on virheellinen ja siitd annetaan hilytysviesti, naytolld
nikyy - CO-/Cl-atvon sijaan.

Voit lopettaa iCO (bolus) -mittaukset koskettamalla peruutuskuvaketta 0
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6 Kun tarvittava miiri bolusinjektioita on annettu, tarkastele washout-kéyrien sarjaa koskettamalla
Tarkastele-painiketta.

7 Poista miki tahansa sarjan kuudesta injektiosta koskettamalla sitd tarkastelundytéssa.

—
Kosketa 3 A >

Aaltomuodon piille tulee punainen ”X” ja aaltomuoto poistetaan CO-/Cl-keskiarvosta.

Epidsdiannollisten tai kyseenalaisten aaltomuotojen tietojen vieressi on 0

Voit halutessasi poistaa bolussarjan koskettamalla peruutuskuvaketta Q Vahvista koskettamalla
Kylli-painiketta.

8 Kosketa Hyviksy-painiketta, kun olet tarkastellut bolusinjektioita ja paittinyt mitka niistd otetaan
mukaan CO-/Cl-keskiarvoon, tai kosketa paluukuvaketta [, jos haluat jatkaa satjaa ja lisita
keskiarvoon bolusinjektioita (enintddn kuusi).

9.3.4 Termodiluution yhteenvetonayttd

Kun satja on hyviksytty, satjan yhteenveto nikyy aikaleimattuna vililehteni termodiluution yhteenvetondytolla.
—
Taman ndyton voi avata milloin tahansa koskettamalla historiallisen termodiluution kuvaketta | @

seurantandytoissd tai koskettamalla asetuskuvaketta - Kliiniset tydkalut -vililehti
- iCO-kuvake .
Y 4

Seuraavat toiminnot ovat kayttdjin kiytettdvissd termodiluution yhteenvetondytolla:

tietyissi

| Vatseniyst  19%  Asehukset

Swan-Ganz iCO

MAP: 110 mmHg ‘Sarjan injektaatit: 6
BT:250°C GVP: 20 mmHg

Tarkastele

Kuva 9-7 Termodiluution yhteenvetonaytto

Uusi sarja. Suorita toinen termodiluutiosarja koskettamalla paluukuvaketta tai Uusi-vililehted. Aiempi
CO-/Cl-keskiatvo ja sithen liittyvit washout-kéyrit tallennetaan termodiluution yhteenvetondyton vililehdeksi.

Tarkastele. Tarkastele bolussarjan limpdtilan washout-kdyrii. Tarkastele muiden bolussarjojen limpétilan
washout-kayrid koskettamalla mitd tahansa vililehted.
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CO-seuranta. Jos jirjestelmi on liitetty oikein jatkuvaa CO-seurantaa varten, aloita CO-seuranta milloin

tahansa koskettamalla Aloita seuranta -kuvaketta m

9.4 EDV-/RVEF-seuranta

Oikean kammion loppudiastolisen tilavuuden (EDV:n) seuranta on mahdollista yhdessd CO-seurannan
kanssa, kun kiytetidn Swan-Ganz CCOmbo V -katetria ja EKG-signaalin tuloa. Edistynyt HemoSphere-
monitori ndyttid EDV-seurannan aikana jatkuvasti EDV:n ja oikean kammion ejektiofraktion (RVEF:n)
mittaustulokset. EDV ja RVEF ovat ajallisia keskiarvoja, jotka voidaan esittdd numeromuodossa
parametriruuduissa ja graafisesti trendeind trendikuvaajandytossi.

Lisdksi EDV-ja RVEF-arvojen arviot lasketaan noin 60 sekunnin vilein ja ndytetddn valitsemalla keskeisiksi
parametreiksi parametrit sSEDV ja sSRVEF.
9.4.1 Potilaskaapeleiden liittaminen

1 Liitd potilaan CCO-kaapeli kiinnitettyyn HemoSphere Swan-Ganz -moduuliin. Katso ohjeet: luku 9.1.

2 Kjytke potilaskaapelin katetripdd Swan-Ganz CCOmbo V -katetrin termistori- ja
limpéfilamenttiliittimiin. Ndma liitimet on merkitty numeroilla @ ja @, katso kuva 9-8.

3 Varmista, ettd katetri on asetettu oikein potilaaseen.

e, PR ®

e [ @=®
HF-@-I-» (

\ ; | ®

® Swan-Ganz-katetri ® HemoSphete
Swan-Ganz -moduuli

= o=

@ limpofilamenttiliitinta
® edistynyt HemoSphere-

® termistoriliitinti I
monitori

@ il -k li
potilaan CCO-kaape @ EKG-signaalin tulo

ulkoisesta monitorista

Kuva 9-8 EDV-/RVEF-liitantojen yleiskatsaus
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9.4.2 EKG-liitantakaapelin kytkenta

Kytke EKG-liitintikaapelin 1/4 tuuman minipuhelinpistoke edistyneen HemoSphere-monitorin

: o ECG
takapaneelissa olevaan EKG-monitorin tuloon _@

Kytke liitintikaapelin toinen pai vuodehoitomonitorin EKG-signaalin 1iht66n. Niin edistynyt
HemoSphere-monitori saa tiedon sykkeen keskiarvosta (HR,,,) EDV- ja RVEF-mittauksia varten.
Yhteensopivia EKG-liitintikaapeleita saa ottamalla yhteyttd paikalliseen Edwardsin edustajaan.

HUOMIO Edistynyt HemoSphere-monitori on yhteensopiva alistetun EKG-

analogiatulon kanssa sellaisissa ulkoisissa potilasmonitoreissa,
joiden alistettu analogialdht6éportti on timin kiytt6ohjeen
liitteessd A, taulukko A-5 mainittujen EKG-signaalitulon tietojen
mukainen. EKG-signaalia kidytetdin sykkeen mittaamiseen,

ja sykettd kiytetddn sitten hemodynaamisten lisdparametrien
laskemiseen. T4mi on valinnainen toiminto, joka ei vaikuta
edistyneen HemoSphere-monitorin ensisijaiseen tehtiviin

eli syddmen minuuttitilavuuden seurantaan (HemoSphere Swan-

Ganz -moduulin kanssa) ja laskimoveren happikyllisteisyvden

seurantaan (HemoSphere-oksimetrikaapelin kanssa). Laitteen

suoritus testattiin kivttimalla EKG-tulosignaaleja.

VAROITUS TAHDISTINPOTILAAT — Sykemittarit saattavat jatkaa
tahdistinimpulssien laskemista syddnpysidhdyksen tai rytmihdirididen
aikana. Al luota pelkistiin niytettyyn sykkeeseen. Pid4 tahdistinpotilaita
tarkassa seurannassa. Katso taulukko A-5 sivulla 260, jos haluat
lisdtietoja tdmin laitteen tahdistinimpulssin hylkddmiskyvysta.

Jos potilas tarvitsee siséistd tai ulkoista tahdistustukea, edistynytta
HemoSphere-seurantalaitetta ei saa kéyttdd sykkeen ja sykkeestd
johdettavien parametrien mittaamiseen seuraavissa tilanteissa:

* vuodehoitomonitorin tahdistinimpulssin synkronointilahté sisaltaa
tahdistinimpulssin, mutta sen ominaisuudet eivit kuulu taulukossa A-5
mainitun tahdistinimpulssin hylkddmiskyvyn piiriin.

* vuodehoitomonitorin tahdistinimpulssin synkronointilahdén
ominaisuuksia ei voida médrittii.

Huomioi kaikki sykkeen (HRavg) poikkeavuudet potilasmonitorin syke-
ja EKG-aaltomuodossa, kun tulkitset johdettuja parametreja, kuten SV,
EDV ja RVEF ja niihin liittyvit indeksiparametrit.

EKG-signaalituloa ja kaikkia sykemittauksista johdettuja parametreja
ei ole arvioitu lapsipotilailla, joten ne eivit ole kiytettivissa kyseiselld
potilasryhmalld.
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HUOMAUTUS Kun EKG-tulon liittaminen tai irttoaminen havaitaan ensimmaisen
kerran, tilapalkkiin tulee lyhyt ilmoitusviesti.

SV on kiytettdvissd yhteensopivaa Swan-Ganz-katetria ja EKG-signaal-
ituloa kaytettdessi. EDV-/RVEF-seuranta edellyttad Swan-Ganz
CCOmbo V -katettia.

9.4.3 Mittauksen aloittaminen

VAROITUS CO-scuranta on lopetettava aina, kun verenvirtaus limpéfilamentin
ymparilld loppuu. Sellaisia kliinisié tilanteita, joissa CO-seuranta on
lopetettava, ovat muun muassa seuraavat:

* ajanjaksot, jolloin potilas on sydin-keuhkokoneessa

* katetrin osittainen takaisinvetiminen siten, ettd termistori ei ole
keuhkovaltimossa

* katetrin poisto potilaasta.

Kun jirjestelma on liitetty oikein, aloita CO-seuranta koskettamalla Aloita seuranta -kuvaketta m

Lopeta seuranta -kuvakkeeseen tulee nikyviin CO-aikalaskuri. Kun riittivit tiedot on keritty, eli noin
5-12 minuutin kuluttua, EDV- ja/tai RVEF-arvo tulee nikyviin méaritettyihin parametriruutuihin.
Niytolld nakyvit EDV- ja RVEF-arvot pitvittyvit noin 60 sekunnin vilein.

HUOMAUTUS EDV-ja RVEF-atrvoa ei ndy, ennen kuin kdytettivissi on riittdvisti tietoa
ajallisesta keskiarvosta.

Joissakin tilanteissa, joissa potilaan tila aiheuttaa suuria muutoksia keuhkovaltimon veren limpdétilassa
useiden minuuttien ajan, monitorilta voi kulua yli 9 minuuttia ensimmiiseen EDV- ja RVEF-mittaukseen.
Niissi tapauksissa seuraava hilytysviesti nakyy ndytolld 9 minuutin kuluttua seurannan alkamisesta:

Hilytys: EDV - signaali mukautuu — jatkuu

Monitori jatkaa toimintaansa eika kéyttdjan toimenpiteitd tarvita. Kun jatkuvien EDV- ja RVEF-mittausten
tulokset saadaan, hilytysviesti poistuu ndyt6ltd ja nykyiset arvot niytetdin ndytolla.

HUOMAUTUS CO-arvot voivat olla edelleen kiytettivissi, vaikka EDV- ja RVEF-arvot
eivit olekaan.
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9.4.4 Aktiivinen EDV-seuranta

Jatkuvien EDV- ja RVEF-mittausten paivittyminen voi viivistyd keuhkovaltimon epivakaan veren limpétilan
vuoksi, kun EDV-seuranta on kiynnissi. Jos arvot eivit paivity 8 minuuttiin, seuraava viesti tulee naytolle:

Hilytys: EDV — signaali mukautuu — jatkuu

Jos sykkeen keskiarvo on sallitun alueen ulkopuolella (eli alle 30 lyontid/min tai yli 200 lyontid/min) tai jos
sykettd el havaita lainkaan, seuraava viesti tulee ndytolle:

Hilytys: EDV — syddmen sykkeen signaali kadonnut

Jatkuvien EDV- ja RVEF-mittausten arvoja ei endd naytetd. Tdma voi johtua potilaan tilan fysiologisista
muutoksista tai alistetun EKG-signaalin katoamisesta. Tarkista EKG-liitintdkaapelin kytkennit ja kytke
tarvittaessa uudelleen. Kun potilaan tila ja kaapelikytkennit on varmistettu, EDV- ja RVEF-seuranta

jatkuu automaattisesti.

HUOMAUTUS SV-, EDV- ja RVEF-atrvot ovat riippuvaisia tarkasta sykelaskennasta.
Varmista, ettd oikeat sykearvot nikyvit ndytolld ja ettd kaksinkertainen
tunnistus viltetddn, etenkin AV-tahdistuksen yhteydessa.

Jos potilaalla on eteisen tai eteisen ja kammion (AV) tahdistin, kdyttdjan on arvioitava kaksinkertaisen tunnistuksen
mahdollisuus (jotta sykemidritykset olisivat oikeat, laitteen tulisi tunnistaa vain yksi tahdistinpiikki tai yksi
supistus syddmen syklid kohti). Jos tapahtuu kaksinkertainen tunnistus, kiyttdjin on toimittava seuraavasti:

. Sijoita vertailujohto uudelleen eteisen jannitepiikin tunnistuksen minimoimiseksi.

. Valitse asianmukainen johtokytkenti sykkeen liipaisujen maksimoimiseksi ja eteisen jannitepiikin
tunnistuksen minimoimiseksi.

. Arvioi tahdistustason milliampeerien (mA) sopivuus.

Jatkuvien EDV- ja RVEF-midritysten tarkkuus riippuu vuodehoitomonitorista saatavasta yhdenmukaisesta
EKG-signaalista. Jos tarvitset lisdtietoja vianmidrityksestd, katso taulukko 14-9, ”HemoSphere Swan-Ganz
-moduulin EDV-ja SV-viat/-halytykset”, sivulla 242 ja taulukko 14-12,”HemoSphere Swan-Ganz -moduulin
yleinen vianmairitys”, sivulla 244.

Jos EDV-seuranta lopetetaan koskettamalla Lopeta seuranta -kuvaketta JAVAll parametriraudun

EDV- ja/tai RVEF-tavoiteindikaattori muuttuu harmaaksi ja arvon alla nikyy aikaleima, joka
ilmaisee viimeisen arvon mittausajan.

HUOMAUTUS Kun painat Lopeta seuranta -kuvaketta v/ , EDV-, RVEF- ja CO-

seuranta loppuu.

Jos EDV-seurantaa jatketaan, trendikaavion viivaan tulee aukko, joka ilmaisee jatkuvan seurannan
keskeytyksen ajanjakson.
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9.4.5 STAT EDV ja RVEF

Hemodynaamisesti epivakaa limp6signaali voi viivyttid EDV-, EDVI- ja/tai RVEF-atrvon niyttimisti
edistyneessd HemoSphere-monitorissa seurannan aloittamisen jilkeen. Ladkdri voi kiyttda STAT-arvoja,
jotka ovat noin 60 sekunnin vilein paivittyvid arvioita EDV- tai EDVI- ja RVEF-arvoista. Tarkastele
STAT-arvoja valitsemalla keskeiseksi parametriksi parametri sSEDV, sEDVI tai sSRVEF. EDV-, EDVI- ja
RVEF-arvot voidaan esittdd graafisesti trendeind sEDV:n, sEDVILn ja sSRVEF:n numerotietojen vieressd
kayttamalla trendikuvaajan/-taulukon jactun niyton seurantanikymaa. Talld ndytolld voidaan nayttdd
enintddn kaksi parametria taulukkomuodossa. Katso Trendikuvaajan/ -taulukon jaettn naytts sivulla 88.

9.5 SVR

Edistynyt HemoSphere-monitori voi CO-seurannan aikana laskea my6s SVR-arvon kiyttimalld analogisia
MAP- ja CVP-painesignaalituloja liitetystd potilasmonitorista. Katso Awnaloginen painesignaalitulo sivalla 115.
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10.1 Painekaapelin yleiskuvaus

HemoSphere -painekaapeli on kestokiyttoinen laite, jonka toinen pad @ liitetidn HemoSphere -monitoriin
ja toinen paa M mihin tahansa hyviksyttyyn yksittdiseen kertakiyttiseen Edwards -paineanturiin (DPT) tai
sensoriin. Katso kuva 10-1 sivulla 154. HemoSphere -painekaapeli kerii ja kisittelee yhteensopivasta
kertakdyttoisestd paineanturista, kuten kertakiyttoisestd TruWave -paineanturista tai FloTrac -sensorista,
vastaanotetun yksittdisen painesignaalin. HemoSphere saa ja kisittelee yksittdisen painesignaalin
yhteensopivista Edwards-paineantureista (DPT), kuten TruWave DPT ja FloTrac. FloTrac- tai Acumen IQ -
anturi kytketddn valtimokatetriin hemodynaamisten parametrien mittaamiseksi. TruWave-anturi voidaan
kytked mihin tahansa paineseurantakatetriin paikallisen intravaskulaarisen paineen mittaamiseksi. Katso
katetrin mukana tulleista kdyttGohjeista tarkat ohjeet katetrin asettamisesta ja kiytostd sekd niihin liittyvit
varoitukset, tirked huomautukset ja huomautukset. HemoSphere-painekaapelia voidaan seurata kahden
seurantatilan avulla yhdistetyn anturin perusteella: FloTrac- tai Acumen IQ -anturiseurantatila tai Swan-
Ganz-katetriseurantatila. Seurantatila nikyy navigointipalkin yldosassa (katso kuva 5-25 sivulla 102).
HemoSphere-painekaapelin ulkondké ja kytkentdpisteet on esitetty kuvassa 10-1.

Painekaapelin virimerkintd. Painekaapelissa voidaan tarvittaessa kdyttdd virimerkintid, joka ilmaisee
seurattavana olevan painetyypin. Katso kohta ® kohdassa kuva 10-1 jiljempina. Virit ovat seuraavat:

. punainen - valtimopaine (AP)
. sininen - keskuslaskimopaine (CVP)
. keltainen - keuhkovaltimopaine (PAP)

. vihred sydimen minuuttitilavuudelle (CO)
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Kuva 10-1 HemoSphere-painekaapeli

10 Seuranta HemoSphere-painekaapelilla

® ©

paineanturin kytkenta

nollauspainike / tilan merkkivalo

oikeanvirinen liitososa

painetyypin mukaan

HemoSphere-monitorin kytkenti

Taulukko 10-1 HemoSphere-painekaapelin maaritykset

ja kaytettavissa olevat avainparametrit

Kaytet- Painekaapelin maaritys
tavissa
olevat FloTrac/ FloTrac/ FloTrac/ TruWave TruWave TruWave
avainpara- | Acumen IQ | Acumen IQ | Acumen IQ | DPT DPT DPT
metrit -anturi -anturi CVP-| -anturi CVP- | kytkettyna | kytkettyna | liitetddn
tulolla tai tulolla tai valtimolin- | keskilinjaan| keuhkovalti-
alistetulla alistetulla jaan mokatetriin
CVP- CVP-signaa-
signaalilla lilla ja oksi-
metrikaape-
lilla
CO/CI . . .
SV/SVI . . .
SVV/PPV . . o
SVR/SVRI . .
SvO,/ScvO, .
PR . o L) °
SYSART Ld ° ) °
DIAART [ ° ° °
MAP . . o .
MPAP .
CVP o . .
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10 Seuranta HemoSphere-painekaapelilla

Taulukko 10-1 HemoSphere-painekaapelin maaritykset
ja kaytettavissa olevat avainparametrit (jatkuu)

Kaytet- Painekaapelin maaritys
tavissa
olevat FloTrac/ FloTrac/ FloTrac/ TruWave TruWave TruWave
avainpara- | Acumen IQ | Acumen IQ | Acumen IQ | DPT DPT DPT
metrit -anturi -anturi CVP- | -anturi CVP- | kytkettyna | kytkettyna | liitetdaan
tulolla tai tulolla tai valtimolin- | keskilinjaan| keuhkovalti-
alistetulla alistetulla jaan mokatetriin
CVP- CVP-signaa-
signaalilla lilla ja oksi-
metrikaape-
lilla
HPI* . . .
dP/dt* . . .
Eadyn* . . )

*HUOMAUTUS Acumen-hypotensioennusteindeksiparametri (HPI) on erityistoiminto, joka on

aktivoitava Acumen IQ-anturilla, joka on kytketty radiaaliseen valtimokatetriin.

Lisitietoja on kohdassa Hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) objelmistotoiminto
sivulla 193.

VAROITUS

Ali steriloi tai kiytd uudelleen FloTrac-anturia, Acumen 1Q -anturia, TruWave-

anturia tai katetria. Katso katetrin kdytt6ohjeet.

Ali kiyti FloTrac-anturia, Acumen 1Q -anturia tai TruWave-anturia tai katetria,

jos se on mirki tai viallinen tai sen sihkoliitinnit ovat paljaana.

Ald muokkaa, huolla tai muuta tuotetta millisn tavoin. Huoltaminen,

muokkaaminen tai muuttaminen voi heikentid potilaan tai kiyttdjin turvallisuutta

ja/tai tuotteen suotituskykya.

Katso katetrin mukana tulleista kdyttGohjeista tarkat ohjeet katetrin asettamisesta
ja kiytosti seki niihin liittyvit VAROITUKSET, TARKEA HUOMAUTUKSET
ja huomautukset.

Kun painekaapeli ei ole kiytdssi, suojaa paljas kaapeliliitin nesteeltd. Liittimeen

pédssyt kosteus voi vioittaa kaapelia tai vidristdd painelukemia.

HemoSphere -painekaapeli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten mukainen

vain silloin, kun kaapeli (potilaskosketuksessa olevan osan lisdvaruste, defibril-

laation kestivi) on kytketty yhteensopivaan seurantajirjestelméiin. Ulkoisen

laitteen kytkeminen tai jirjestelman maarittiminen muulla kuin tdssi ohjeessa

kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kdyttd ohjeiden

vastaisesti voi aiheuttaa sdhkdiskun vaaran potilaalle ja kiyttijille.

TARKEA HUOMAUTUS Al kiyti FloTrac-anturia tai TruWave-anturia viimeisen kiyttopiivin
jalkeen. Muussa tapauksessa anturin tai putkien suorituskyky voi

heikentyi tai steriiliys vaarantua.
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Jos HemoSphete -painekaapeli putoaa, se voi vahingoittua ja/tai sithen
voi tulla toimintahiirio.

10.2 Tarkkailutilan valinta

HemoSphere -painekaapelin ensisijainen seurantatila on mini-invasiivinen seurantatila, kun kytkettynd on
FloTrac -anturi tai Acumen IQ) -anturi. Painekaapelilla voidaan kerdtd my6s suonensisiisten paineiden tietoja
(CVP ja/tai PAP) missa tahansa seurantatilassa kdyttimalla liitettya TruWave -paineantutia. Lisitietoja eti
seurantatilojen valilld litkkumisesta on kohdassa VValitse tarkkailutila sivulla 98.

10.3 FloTrac-anturin valvonta

HemoSphere-painekaapeli toimii Edwards FloTrac -anturin liitintikaapelina edistyneelle HemoSphere-
seuranta-alustalle. HemoSphere-painekaapeli ja sithen liitetty FloTrac- tai Acumen 1Q -anturi kiyttivit
potilaan valtimopaineen aallonmuotoa sydimen minuuttitilavuuden jatkuvaan mittaamiseen. Vaskulaarinen
mukautuminen mairitetidn sy6ttdmalld potilaan tiedot: pituus, paino, iki ja sukupuoli.

FloTrac-algoritmin automaattinen sditGtoiminto tunnistaa ja sddtdd algoritmia vaskulaarisen resistanssin
muutosten mukaan. Syddmen minuuttitilavuus nékyy jatkuvasti paineen aallonmuodosta laskettuna.
FloTrac- tai Acumen IQ -anturi mittaa valtimopaineen muutoksia suhteessa iskutilavuuteen.

HemoSphere-painekaapeli ja FloTrac- tai Acumen I1Q -anturi kdyttivit potilaan valtimopaineen
aallonmuotoa ja mittaavat jatkuvasti iskutilavuuden vaihtelua (SVV). SVV kertoo tarkasti potilaan
esikuormitusvasteesta, kun potilas hengittid kokonaan koneellisesti mairitylld nopeudella ja
kertahengitystilavuudella ilman vapaita hengityksid. SVV-arvoa voidaan parhaiten kéyttdd iskutilavuuden tai
sydimen minuuttitilavuuden arvioinnissa.

Acumen 1Q -anturia kiytettiessd potilaan olemassa olevaa valtimopaineen aaltomuotoa kiytetidn systolisen
painekiyrin kulmakertoimen (dP/dt) ja valtimon dynaamisen elastanssin (Eag,,,) jatkuvaan mittaukseen.
Ea gy, mittaa valtimoverenkierron aiheuttaman vasemman kammion jéilkjkuorrhituksen (valtimon
elastanssin) suhteessa vasemman kammion elastanssiin (valtimon dynaaminen elastanssi). Katso Hypotension
Acumen-ennusteindeksin (HPI) objelmistotoiminto sivulla 193 saadaksesi tietoa Acumen 1Q -anturista ja Acumen-
hypotensioennusteindeksin (HPI) toiminnosta. Acumen HPI -toiminnon aktivointi on mahdollista vain
tietyilld alueilla Lisitietoja timin lisditoiminnon kayttd6notosta saat paikalliselta Edwardsin edustajalta.

FloTrac-tekniikan yhteydessid mahdolliset parametrit ovat seuraavat: syddmen minuuttitilavuus (CO),
syddmen minuuttitilavuusindeksi (CI), iskutilavuus (SV), iskutilavuusindeksi (SVI), iskutilavuuden
vaihtelu (SVV), systolinen paine (SYS), diastolinen paine (DIA), keskivaltimopaine (MAP) ja syke (PR).
Kun sekd Acumen 1Q -anturi ettd Acumen HPI -toiminto ovat kiytossi, seuraavat lisiparametrit ovat
kdytettivissi: valtimon dynaaminen elastanssi (Eayy,), systolisen painckéyrin kulmakerroin (dP /dv),
pulssipaineen vaihtelu (PPV) ja Acumen -hypotension ennusteindeksin parametri (HPI). Kun FloTrac- tai
Acumen 1Q -anturi kytketddn pariksi potilaan CVP-paineen kanssa, myés SVR ja SVRI ovat kiytettdvissi.

TARKEA HUOMAUTUS FT-CO-mittausten tehokkuutta lapsipotilaille ei ole arvioitu.

Virheelliset FT-CO-mittaukset voivat johtua esim. seuraavista asioista:

* vairin nollattu ja/tai tasattu anturi

* yli- tai alivaimennetut painelinjat

* liialliset verenpaineen vaihtelut. Verenpaineen vaihteluja aiheuttavia
tiloja ovat mm.:
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*  aortansisiiset balonkipumput
* muun muassa seuraavat kliiniset tilanteet, joissa valtimopaine
arvioidaan epitarkaksi tai ei aorttapainetta vastaavaksi:
*  ddrimmiinen perifeerinen vasokonstriktio, joka johtaa
vaarantuneeseen siteittdiseen valtimopaineen aallonmuotoon.
*  Hyperdynaamiset tilat esimerkiksi maksansiirron jilkeen
* potilaan liiallinen liikkuminen
* clektrokauterisaatiolaitteiden tai sihkokirurgisten laitteiden
aiheuttamat hairi6t.
Aorttaldpin kidnteisvirtaus voi aiheuttaa iskutilavuuden tai syddimen
minuuttitilavuuden yliarvioinnin riippuen taudin laajuudesta ja
vasempaan kammioon menetetyn tilavuuden suuruudesta.

10.3.1 Kytkenta FloTrac/Acumen IQ -anturiin

Kytke painekaapelin toinen pdd HemoSphere-monitoriin.

2 IV-pussin ja FloTrac- tai Acumen 1Q -anturin ilmaus ja tdyttd: Kddnna tavallinen I'V-suolapussi
(antikoagulointi sairaalan ohjeiden mukaisesti). Kiinnitd I'V-pussiin nesteenannostelusarja ja pidd
tippakammio suoraan ylospdin. Pidd IV-pussi kddnnettyni ja purista pussista ilmaa toisella kidelld
ja vedi toisella kidelld huuhtelukielekkeestd (Snap-Tab), kunnes pussi on tyhjentynyt ilmasta ja
tippakammio on puolillaan.

Aseta IV-pussi painepussiin ja ripusta IV-tankoon (ALA TAYTA).

Huubhtele FloTrac-anturi vain painovoiman avulla (ei painetta painepussissa) pitimalld paineletkuja
pystysuorassa asennossa ja tyontimilld ilmaa pois paineletkuista, kunnes neste saavuttaa
letkun pédin.

5 Paineista painepussi tasoon 300 mmHg.
Huuhtele FloTrac-anturi ja napauta letkuja ja pysdytysventtiilejd kuplien poistamiseksi.

7 Kytke vihred liitin esitdytettyyn FloTrac-anturiin suoralla sisddn- tai ulos-litkkeelld. Painekaapelin
LED-valo, joka ympir6i nollauspainiketta (katso @, kuva 10-1), vilkkuu vihreini. Tami osoittaa,
ettd paineanturi on havaittu. Keltainen valo ilmoittaa vikatilasta. Katso tdssd tapauksessa
tilapalkista vikatilan tarkemmat tiedot.

8 Kiinnitd letkut valtimokatetriin. Ilmaa ja huuhtele jirjestelmi jiljelld olevien ilmakuplien
poistamiseksi.

9 Tee normaalit (sairaalan kiytintéjen mukaiset) anturin kalibrointitoimet, jotta anturi ldhettdd
oikeita painesignaaleja. Katso FloTrac- tai Acumen 1Q -anturin kiytt6ohjeet.

10 Sy6ti potilaan tiedot ohjeiden mukaisesti. Katso Pofilastiedot sivulla 109.

11 Noudata seuraavia ohjeita FloTrac- tai Acumen 1Q -anturin nollaamiseksi.

TARKEA HUOMAUTUS Tartu aina liittimeen, 4li kaapeliin, kun liitit tai irrotat kaapelin.

Al4 kiertd tai taivuta liittimii.
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10.3.2 Keskiajan asettaminen

Avaa ruudun miiritysvalikko koskettamalla parametriruudun sisipuolta.
Kosketa Intetvallit/keskiarvoistus-painiketta.

3 Kosketa CO:n/paineen keskiarvoistamisaika -arvopainiketta ja valitse jokin seuraavista
aikavilivaihtoehdoista:

* 55

* 20 s (oletusarvoinen ja suositeltu aikavili)

* 5min
Lisitietoja CO:n/paineen keskiarvoistamisaika -valikon vaihtoehdoista on kohdassa katso
sivulla Intervallit/ keskiarvoistus 113.

4 Kosketa paluukuvaketta .

10.3.3 Valtimopaine nolla

FloTrac tai Acumen IQ) on nollattava ilmanpaineeseen, jotta seuranta toimii tarkasti.

1 Kosketa Nolla ja aaltomuoto -kuvaketta ., joka sijaitsee navigointipalkissa tai Kliiniset

tyokalut -valikossa.
TAI

Paina nollauspainiketta | == | suoraan painekaapelista ja pidd sitd painettuna kolme sekuntia

(katso kuva 10-1).

TARKEA HUOMAUTUS Ali kohdista liiallista voimaa painekaapelin nollauspainikkeeseen,
jotta kaapeli ei vaurioidu.

2 Niytossi nikyy valtimopaineen aallonmuoto, joka pdivittyy jatkuvasti. T4ll6in nollaus
on onnistunut.

3 Valitse ART (valtimo) luettelosta sen portin vieresti, johon aktiivinen painekaapeli on liitetty.
Enintdin kaksi painekaapelia voi olla liitettynd samaan aikaan.

4 Varmista, ettd anturi on kohdistettu potilaan flebostaattisen akselin tasalle kiyttoohjeiden
mukaisesti.

HUOMAUTUS FloTrac tai Acumen 1Q on pidettdvi jatkuvasti flebostaattisen akselin
tasolla, jotta anturi toimii tarkasti.

5 Avaa FloTrac-anturin sulkuhanan venttiili ilmanpaineen mittaamiseksi. Paineen on niyttivi

tasaisena viivana.
6 Paina nollauspainiketta | -)= | suoraan painekaapelissa ja pidd sitd painettuna kolme sekuntia tai

kosketa niyton nollauspainiketta . Kun nollaus on suoritettu, kuuluu ddnimerkki ja

liitetyn painekaapelin porttia koskevan aaltomuodon kuvaajan yliapuolelle ilmestyy Nollattu-
ilmoitus, jossa kerrotaan nykyinen pdivimaidri ja kellonaika.
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7 Vahvista vakaa nollapainearvo ja kiddnni sulkuhanoja siten, ettd anturit lukevat potilaan
intravaskulaarista painetta.

8 Tarvittaessa liitd painesignaali kytkettyyn potilasmonitoriin. Lisitietoja tdstd toiminnosta
on kohdassa Painelihti sivulla 161.

9 Kosketa kotikuvaketta niin CO-seuranta alkaa. Kun seuraava CO-arvo lasketaan, se tulee
ndyttéon ja piivittyy CO:n/paineen keskiarvoistamisajan.

Kun CO-seuranta on aloitettu, verenpaineen aaltomuotoa voidaan tarkkailla verenpaineen aaltomuotondytosta.
Katso Reaaliaikainen verenpaineen aaltomuodon naytt sivulla 85. Kun irrotat HemoSphere -painekaapelia
yhteensopivasta monitorista tai sensoreita painekaapelista, veda aina liittimesti. Ald vedi kaapelista tai kiyti
irrottamiseen tyokaluja.

10.3.4 SVR-seuranta

Kun HemoSphere-painekaapeli on kytketty FloTrac- tai Acumen IQ -anturiin, silld voidaan seurata SVR-
ja SVRI-arvoja alistetulla CVP-painesignaalilla tai potilaan CVP-arvon perusteella. Lisdtietoja yhteensopivan
vuodehoitomonitorin analogisen signaalin kiyttdmisestd on kohdassa Awnaloginen painesignaalitnlo sivulla 115.
Potilaan CVP:n sy6ttiminen manuaalisesti:

1 Valitse asetuskuvake - Kliiniset tyokalut -vililehti - Anna CVP

-kuvake X{
2 Anna CVP-arvo.
3 Kosketa kotikuvaketta .

Acumen-hypotensioennusteindeksin (HPI) toimintoa kiytettdessd SVR on saatavilla toisessa HPI-ndytossa.

10.4 Painekaapeliseuranta TruWave DPT:lla

HemoSphere -painekaapeli kytketidn TruWave -paineanturiin suonensisdisen paineen paikallista

mittausta varten. Kertakéyttoiselld TruWave -paineanturilla voidaan mitata seuraavia painetyyppeji:
keskuslaskimopainetta (CVP), kun seurantaa tehddin keskuslaskimosta; diastolista painetta (DIA zg),
systolista painetta (SYS Ar), keskivaltimopainetta (MAP) ja sykettd (PR), kun seurantaa tehddidn valtimosta;
ja keuhkovaltimon keskipainetta (MPAP), diastolista painetta (DIApp) ja systolista painetta (SYSpap),
kun seurantaa tehdiin keuhkovaltimosta. Katso taulukko 10-1.

Kun olet HemoSphere Swan-Ganz -moduulin seurantatilassa, voit kytkei painekaapelin
keuhkovaltimolinjassa olevaan kertakiyttoiseen TruWave -paineanturiin.

10.4.1 Kytke kertakayttoinen TruWave-paineanturi

1 Kjytke painekaapelin toinen pdid HemoSphere-monitoriin.

2 IV-huuhtelupussin ja TruWave-anturin ilmaus ja tiytt6: Kddnnad tavallinen suolapussi
(antikoagulointi sairaalan ohjeiden mukaisesti). Kiinnitd I'V-pussiin nesteenannostelusarja ja pidd
tippakammio pystyasennossa. Pidd IV-pussi kddnnettyni ja purista pussista ilmaa toisella kidella.
Vedi toisella kidelld huuhtelukielekkeestd (Snap-Tab), kunnes pussi on tyhjentynyt ilmasta ja
tippakammio on halutussa tasossa (puolillaan tai tdynna).

3 Asetahuuhtelupussi painepussiin (ALA TAYTA) ja ripusta se [V-tankoon vihintidn 60 cm anturin
ylidpuolelle.
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4

Huuhtele TruWave-anturi vain painovoiman avulla (ei painetta painepussissa) pitimalld
paineletkuja pystysuorassa asennossa ja tyontimilld ilmaa poisa paineletkuista, kunnes neste
saavuttaa letkun padn (painehuuhtelu aiheuttaa pyorteisyyttd ja lisdd kuplia).

Paineista painepussi tasoon 300 mmHg.
Huubhtele anturin letkut ja poista kuplat napauttamalla letkuja ja sulkuhanoja.

Kytke TruWave DPT HemoSphere-painekaapeliin suoralla sisddn- tai ulos-liikkkeella.
Painekaapelin LED-valo, joka ympar6i nollauspainiketta (katso @, kuva 10-1), vilkkuu vihredna.
Tdmi osoittaa, ettd paineanturi on havaittu. Keltainen valo ilmoittaa vikatilasta. Katso tdssid
tapauksessa tilapalkista vikatilan tarkemmat tiedot.

Kiinnitd putki katetriin ja aspiroi ja huuhtele jirjestelmai, jotta katetri on suonessa ja ilmakuplat
poistuvat.

Tee normaalit anturin kalibrointitoimet (sairaalan kiytintjen mukaisesti), jotta anturi lihettdd
oikeita painesignaaleja. Lue TruWave-paineanturin kiyttéohjeet.

10 Sy6ti potilaan tiedot ohjeiden mukaisesti. Katso Potilastiedot sivulla 109.

11 Noudata seuraavia ohjeita anturin nollaamiseksi.

10.4.2

Intravaskulaarisen paineen nollaus

TruWave DPT on nollattava ilmanpaineeseen, jotta seuranta toimii tarkasti.

1

Kosketa navigointipalkin Nolla ja aaltomuoto -kuvaketta | o\ |

TAI

Paina nollauspainiketta | =)= | suoraan painekaapelista ja pidi sitd painettuna kolme sekuntia

(katso kuva 10-1).

TARKEA HUOMAUTUS Al kohdista lijallista voimaa painekaapelin nollauspainikkeeseen,

jotta kaapeli ei vaurioidu.

Niytossi nikyy intravaskulaarinen aallonmuoto, joka pdivittyy jatkuvasti. Tdll6in nollaus
on onnistunut.
Valitse kaytettavin paineanturin tyyppi/sijainti liitetyn painekaapelin kdyttimin portin (1 tai 2)
painetyyppipainikkeella. Aaltomuodon viri vastaa valittua painetyyppid. Vaihtoehdot
Paineanturi-kohdassa ovat:

* ART (punainen)

e CVP (sininen)

e PAP (keltainen)
Aseta sulkahanan venttiili juuri TruWave-anturin ylipuolelle samaan linjaan potilaan
flebostaattisen akselin kanssa kiyttohjeiden mukaisesti.

Avaa sulkahanan venttiili ilmanpaineen mittaamiseksi. Paineen on ndyttivi tasaisena viivana.
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6 Paina nollauspainiketta | -()= | suoraan painekaapelissa ja pidd sitd painettuna kolme sekuntia tai

kosketa niyt6én nollauspainiketta . Kun nollaus on suoritettu, kuuluu ddnimerkki ja

liitetyn painekaapelin porttia vastaavan aaltomuodon kuvaajan ylipuolelle ilmestyy Nollattu-
ilmoitus, jossa kerrotaan nykyinen péaivimaidra ja kellonaika.

7 Vahvista vakaa nollapainearvo ja kddnni sulkahanoja siten, ettd anturit lukevat potilaan
intravaskulaarista painetta.

8 Tarvittaessa liitd painesignaali kytkettyyn potilasmonitoriin. Lisitietoja tdstd toiminnosta
on kohdassa Painelabts sivulla 161.

9 Kosketa kotikuvaketta aloittaaksesi tarkkailun. Katso kohdasta taulukko 10-1,
mitkd avainparametrit ovat kiytettivissd kokoonpanon mukaan.

Kun painekaapeliseuranta on aloitettu, verenpaineen aaltomuotoa voidaan tarkkailla verenpaineen
aaltomuotondytosti. Katso Reaaliaikainen verenpaineen aaltommodon naytts sivulla 85.

Parametriarvoista, joita seurataan TruWave DPT:1l4, lasketaan keskiarvo 5 sekunnin vilein ja keskiarvo
nidytetddn 2 sekunnin vilein. Katso taulukko 6-4 sivulla 114.

10.5 Nolla ja aaltomuoto -naytto

Kiniset tydkalut | valsenapot {95 Asetukcet ®  ohe
= Nolla ja aaltomuoto

ART > ART cvpP PAP

Vallimo- 7

ity

Nollattu
09:3126.11

Lahetd aaltomuoto
Laheta

paineen

aaltomuoto
a1

==

[ ]
Kuva 10-2 Nolla ja aaltomuoto -nédyttd

Timi ndytt6 avautuu kliinisten toimenpiteiden valikosta, ja silldi on kolme pédtoimintoa:
1 paineen valinta ja anturin nollaus
2 lihtOpaineen signaali

3 aallonmuodon tarkastus.

10.5.1 Paineen valinta ja anturin nollaus

Kuten edelld kerrotaan, Nolla ja aaltomuoto -niyton avulla kiyttdjd voi nollata paineanturin. Kéyttijin
on nollattava anturi, ennen kuin seuranta aloitetaan painekaapelin avulla.

10.5.2 Painelahto

Nolla ja aaltomuoto -niytt6 avulla kéyttdjd voi syottdd paineen aallonmuodon potilasmonitoriin.
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1 Kytke HemoSphere-painekaapeli monitorin takapaneelin paineldhtoliitintidn. Katso kohta @
kohdassa kuva 3-2 sivulla 54.

2 Kytke halutun painesignaalin liitin yhteensopivaan potilasmonitoriin.
* valtimopaine (AP, punainen)
* keuhkovaltimopaine (PAP, keltainen)

* keskuslaskimopaine (CVP, sininen)
Varmista, ettd valittu liitin on kytketty kunnolla. Katso lisitietoja potilasmonitorin kiyttGohjeista.

Nollaa potilasmonitori.

4 Vahvista, ettd arvo 0 mmHg nikyy potilasmonitorissa, ja kosketa Vahvista-painiketta Nolla ja
aaltomuoto -niyton Lihetd paineen aaltomuoto -paneelissa.

5 Kiynnistd painesignaalin syottd potilasmonitoriin koskettamalla Lihetd paineen aaltomuoto -

kuvaketta ﬂ % u Kun reaaliaikaista aaltomuotoa ldhetetddn liitettyyn potilasmonitoriin,

ndyttéon tulee ilmoitus ”Asennus valmis”.

10.5.3 Aaltomuodon vahvistus

Nolla ja aaltomuoto -ndyttd esittid verenpaineen aaltomuodon. Timain niyton tai jatkuvan
reaaliaikaisen verenpaineen aaltomuodon néytdn (katso Reaaliaikainen verenpaineen aaltomnodon

ndytto sivulla 85) avulla voit arvioida valtimoiden aaltomuodon laatua, kun selvitit vikatilaa -0-
”CO-vika — tarkista valtimoiden aaltomuoto”. T4dmi vika johtuu siitd, ettd valtimopaineen

signaalin laatu on ollut huono liian pitkdan.

Pystyakseli skaalautuu automaattisesti BP-keskiarvoon + 50 mmHg.

PAP-seuranta invasiivisessa seurantatilassa. Nolla ja aaltomuoto -toiminnolla seurataan myos
PAP-painetta, kun HemoSphere Swan-Ganz -moduulia kiytetddn yhdessd painekaapelin kanssa.
PAP-seurannan aikana voit Viite-painiketta koskettamalla avata ndytt66n aaltomuotonikymin,
jossa annetaan esimerkkejd aaltomuodoista katetrin kirjen ollessa eri kohdissa ja joka helpottaa
katetrin kirjen viemistd oikeaan kohtaan keuhkovaltimossa.

VAROITUS Al kiyti edistynytti HemoSphere-monitorointiympiristéd syketason

tai verenpaineen seurantaan.
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11.1 Oksimetrikaapelin yleiskatsaus

HemoSphere -oksimetrikaapeli on kestokéyttoinen laite, jonka toinen pda kytketddn edistyneeseen
HemoSphere -monitoriin ja toinen pdd mihin tahansa hyviksyttyyn Edwards -oksimetrikatetriin.
HemoSphere -oksimetrikaapelia ei ole tarkoitettu olemaan kosketuksissa potilaaseen, eikd sen tule koskea
potilaaseen normaalikdyton aikana. Oksimetrikaapeli mittaa jatkuvasti laskimoveren happisaturaatiota
reflektanssispektrofotometriamenetelmalld. Oksimetrikaapelin loistediodien tuottama valo kulkee
kuituoptisesti katetrin distaalipddhdn. Absorboidun, taittuvan ja heijastuvan valon maird vaihtelee veren
happipitoisen ja ei-happipitoisen hemoglobiinin suhteellisten médarien mukaan. Oksimetrikatetri ottaa talteen
optiset intensiteettitiedot, jotka kisitelliin HemoSphere -oksimetrikaapelissa ja niytetddn yhteensopivassa
seurantajirjestelmissi. Saatu parametri on joko sekoittuneen laskimoveren happisaturaatio (SvO,) tai
keskeisverenkierron laskimon happisaturaatio (ScvO5,).

11.2 Laskimo-oksimetriamaaritykset

Katso kunkin katetrin mukana tulleista kiyttGohjeista tarkat ohjeet katetrin asettamisesta ja kdytosta seka
niihin liittyvét varoitukset, huomiot ja huomautukset.

Varotoimi. Kierri kaapeli auki varovasti, kun olet ottanut sen pois pakkauksestaan. Ald vedi kaapelia, kun
kierrit sitd auki. Tarkista, ettd sulkimen luukku oksimetrikaapelin katetrin liitintikohdassa liikkuu vapaasti ja
sulkeutuu kunnolla. Ald kiyti oksimetrikaapelia, jos luukku on vaurioitunut, auki tai irronnut. Jos luukku on
vaurioitunut, ota yhteys Edwards -yhtion tekniseen tukeen.

HemoSphere -oksimetrikaapeli on kalibroitava ennen seurantaa. Lisdtietoja kudoksen oksimetriaseurannasta
saat kohdasta HemoSphere -kudosoksimetriamoduntisenranta sivulla 172.
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1 Liitd HemoSphere-oksimetrikaapeli edistyneeseen HemoSphere-monitoriin. Seuraava viesti
tulee néytolle:
Oksimetrikaapelia alustetaan, odota hetki

2 Jos edistynyt HemoSphere-monitori ei ole kiynnissi, kiynnistd se virtapainikkeesta ja syotd
potilastiedot ohjeiden mukaan. Katso Potilastiedot sivulla 109.

3 Auvaa katetrin alustan kantta, jotta optinen liitin tulee nakyviin.

4 Liitd katetrin optinen liitin oksimetrikaapeliin siten, ettd TOP-merkitty puoli tulee ylospiin,

ja napsauta kiinni.

@ yhteensopiva oksimetrikatetri
@ optinen liitin

® HemoSphere-oksimetrikaapeli

@ edistynyt HemoSphere-monitori

L

@

Kuva 11-1 Laskimo-oksimetriliitdnnan yleiskatsaus

HUOMAUTUS Kuva 11-1 on vain esimerkki katetrin ulkonaosti. Katetrin todellinen
ulkoniko voi vaihdella mallin mukaan.

Kun irrotat HemoSphere -oksimetrikaapelia HemoSphere -
lisimonitorista tai katetreja oksimetriakaapelista, vedd aina liittimesta.
Ald vedi kaapelista tai kiytd irrottamiseen tyokaluja.

Keuhkovaltimo- ja keskuslaskimokatetrit ovat defibrillointisuojattuja
TYYPIN CF LIITYNTAOSIA. Katetriin kiinnitettivid potilaskaapeleita,
kuten HemoSphere-oksimetrikaapelia, ei ole tarkoitettu liityntidosaksi,
mutta ne saattavat silti tulla potilaskontaktiin, joten ne vastaavat IEC
60601-1 -standardin liityntdosia koskevia sovellettavia vaatimuksia.
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TARKEA HUOMAUTUS Varmista, etti oksimetrikaapeli pysyy hyvin paikallaan, jotta liitetty katetri
ei litku turhaan.

VAROITUS HemoSphere -oksimetrikaapeli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten
mukainen vain silloin, kun kaapeli (potilaskosketuksessa olevan osan lisdvaruste,
defibrillaation kestivi) on kytketty yhteensopivaan seurantajirjestelmiin. Ulkoisen
laitteen kytkeminen tai jirjestelmin méarittiminen muulla kuin tdssd ohjeessa
kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kiyttd ohjeiden
vastaisesti voi aiheuttaa sdhkoiskun vaaran potilaalle ja kiyttsjille.

Al kidri oksimetrikaapelin pairunkoa kankaaseen tai aseta sitid suoraan potilaan
iholle. Kaapelin pinta limpenee (jopa 45 °C:seen) ja limmon on annettava haihtua,
jotta sisdlimpotila pysyy oikeana. Jos sisilimpétila ylittdd tietyn rajan, ohjelmis-
tovika ilmenee.

Alid muokkaa, huolla tai muuta tuotetta millisn tavoin. Huoltaminen,
muokkaaminen tai muuttaminen voi heikentdi potilaan tai kiyttdjin turvallisuutta

ja/tai tuotteen suotituskykya.

11.3 In vitro -kalibrointi

In vitro -kalibrointi tehddin ennen katetrin asettamista potilaaseen katetripakkauksen mukana tullutta
kalibrointikuppia kayttamalld.

HUOMAUTUS  Kun oksimetrikaapeli on in vitro- tai in vivo -kalibroitu, vikatiloja tai hilytyksid voi
esiintyi, jos laskimo-oksimetriaa seurataan ilman, ettd potilaskatetri on liitetty.

TARKEA HUOMAUTUS Katetrin kirki tai kalibrointikuppi ei saa kastua ennen in vitro -
kalibrointia. Katetrin ja kalibrointikupin on oltava kuivia, jotta oksimetrin
in vitro -kalibrointi onnistuu. Huuhtele katetrin luumen vasta in vitro
-kalibroinnin jalkeen.

Jos in vitro -kalibrointi tehdédidn oksimetrikatetrin potilaaseen
asettamisen jilkeen, kalibrointitulos on epitarkka.

1 Kosketa Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta O ScvO,/SvO,-parametriruudussa tai kosketa

asetuskuvaketta - Kliiniset tydkalut -vililehti - Laskimo-oksimetrin
kalibrointi -kuvake n

2 Valitse Oksimetrin kalibrointi -niyton yliosassa Oksimetrin tyyppi: ScvO, tai SvO,.

Kosketa In vitro -kalibrointi -painiketta.
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4 Syotd In vitro -kalibrointi -nédyt6lld joko potilaan hemoglobiini (Hb) tai hematokriitti (Hkr).
Hemoglobiinin arvoksi voi syottdd numeronappaimistolld joko g/dl tai mmol/1. Katso
taulukko 11-1, josta ndet hyviksyttivit alueet.

Taulukko 11-1 In vitro -kalibrointivalinnat

Arvo Kuvaus Valinta-alue
Hb (g/dl) Hemoglobiini 4,0-20,0

Hb (mmoll/l) 2,5-12,4

Hkr (%) Hematokriitti 12-60

5 Aloita kalibrointi koskettamalla Kalibroi-painiketta.

Kun kalibrointi on suoritettu onnistuneesti, seuraava viesti tulee ndytolle:
In vitro -kalibrointi OK. Aseta katetri

Aseta katetri sen kidytt6ohjeiden mukaisesti.

8 Kosketa Aloita-painiketta.

11.3.1 In vitro -kalibrointivirhe

Jos edistynyt HemoSphere-monitori ei pysty suotittamaan in vitro -kalibrointia, virtheen ponnahdusikkuna
tulee naytolle.

Toista oksimetrin kalibrointi koskettamalla In vitro -kalibrointi -painiketta.
TAI
Palaa Oksimetrin kalibrointi -valikkoon koskettamalla Peruuta-painiketta.

11.4 In vivo -kalibrointi

Suorita in vivo -kalibrointi, jos kalibrointi tehdéin sen jilkeen kun katetri on asetettu potilaaseen.

HUOMAUTUS Tissd toimenpiteessd koulutetun henkilkunnan on otettava hukkaverta ja
sen jilkeen verindyte laboratoriokisittelyd varten. CO-oksimetrilla on
mitattava oksimettia-arvo.

Optimaalisen tarkkuuden varmistamiseksi in vivo -kalibrointi on tehtiva
vihintdan 24 tunnin vilein.

Signaalin laatu ndytetdin in vivo -kalibroinnin aikana. On suositeltavaa tehdd
kalibrointi vain silloin, kun signaalin laatuindeksi on 3 tai 4. Katso Signaalin
laatuindefksi sivulla 168.

1 Kosketa Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta 0 Scv0,/SvO,-parametriruudussa tai kosketa

asetuskuvaketta - Kliiniset tyokalut -vililehti - Laskimo-oksimetrin
kalibrointi -kuvake n

2 Valitse Oksimetrin kalibrointi -niyton yliosassa Oksimetrin tyyppi: ScvO, tai SvO,.
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3 Kosketa In vivo -kalibrointi -painiketta.

Jos asennus ei onnistu, jompikumpi seuraavista viesteista tulee naytoélle:

Varoitus: Havaittu seindmaissé artefakti tai katetrin juuttuminen. Sijoita katetri uudelleen.
TAI
Varoitus: Epédvakaa signaali.

4 Jos niytolle tulee viesti “Havaittu seindmissd artefakti tai katetrin juuttuminen” tai "Epivakaa
signaali”, yritd korjata ongelma. Katso taulukko 14-19, ”Laskimo-oksimetriavaroitukset”,
sivulla 252. Kédynnistd perustason mairitys uudelleen koskettamalla Kalibroi uudelleen -
painiketta.

TAI
Siirry Ota-toimenpiteeseen koskettamalla Jatka-painiketta.
Kun perustason kalibrointi onnistuu, kosketa Ota-painiketta ja ota sitten veriniyte.

Ota verindyte hitaasti (2 ml 30 sekunnissa) ja lihetd se laboratorioon CO-oksimetrilla tehtdvidn
analyysiin.

7 Kun saat laboratorioarvot, sy6td potilaan hemoglobiini koskettamalla Hb-painiketta ja valitse
g/dl tai mmol/1 tai sy6td potilaan hematokriitti valitsemalla Hkr. Katso taulukko 11-2, josta ndet
hyviksyttivit alueet.

Taulukko 11-2 In vivo -kalibrointivalinnat

Arvo Kuvaus Valinta-alue
Hb (g/dI) Hemoglobiini 4,0-20,0
Hb (mmol/l) 2,5-12,4
Hkr (%) Hematokriitti 12-60
HUOMAUTUS Kun Hb- tai Hkr-arvo sy6tetiin, jirjestelma laskee automaattisesti toisen

arvon. Jos molemmat arvot valitaan, viimeiseksi syStetty arvo hyviksytadn.

8 Syéti laboratoriosta saamasi oksimetria-arvo (ScvOj; tai SvO,).

9 Kosketa Kalibroi-painiketta.
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11.5 Signaalin laatuindeksi

Signaalin laatuindeksi kuvaa signaalin laatua verisuonessa olevan katetrin tilan ja sijainnin perusteella.
Kudoksen oksimetriaa mitattaessa signaalin laatu perustuu ldhialueen infrapunavalon kudosperfuusion
madrdin. Signaalin laatuindeksipalkin ruudut tiyttyvit oksimetrisignaalin laadun perusteella. Signaalin
laatuindeksin taso piivittyy kahden sekunnin vilein oksimetrin kalibroinnin jilkeen ja ruudussa nikyy yksi
neljistd signaalitasosta. Katso taulukko 11-3.

Taulukko 11-3 Signaalin laatuindeksin tasot

Laatusymboli Vari Kuvaus
Vihrea Kaikki signaalin osa-alueet ovat optimaalisia
Vihrea Signaali on hieman heikentynyt

Keltainen | Signaalin laatu on heikko

Punainen | Signaalin laadun yhdessa tai useammassa
osa-alueessa on vakava ongelma

Signaalin laatu voi heikentyi intravaskulaarisen oksimetrian aikana seuraavista syista:
+ DPulsatiliteetti (esimerkiksi katetrin kirki on kiilautunut)
+ Signaalin voimakkuus (esimerkiksi katetri on kiertynyt, verihyytymi, hemodiluutio)

+ Ajoittainen suonen seinimin ja katetrin kosketus
Signaalin laatu niytetidn in vivo -kalibroinnin ja Hb:n piivityksen aikana. On suositeltavaa tehdd kalibrointi
vain silloin, kun signaalin laatuindeksi on 3 tai 4. Kun laatuindeksi on 1 tai 2, katso ohjeita ongelman
mddrittimiseen ja ratkaisemiseen kohdasta Laskimo-oksimetrian virbeviestit sivulla 251.

TARKEA HUOMAUTUS Sihkokirurgisten laitteiden kiytt6 saattaa joskus heikentid signaalin
laatuindeksid. Yritd siirtdd elektrokauterisaatiolaitteet ja -kaapelit
kauemmas edistyneestd HemoSphere-monitorista ja kytke virtajohdot
erillisiin vaihtovirtapiireihin, jos se on mahdollista. Jos signaalin
laatuongelmat jatkuvat, ota yhteyttd paikalliseen Edwardsin edustajaan.
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11.6 Palauta laskimo-oksimetrin tiedot

Palauta laskimo-oksimetrin tiedot -toimintoa voidaan kdyttia tictojen palauttamiseen
oksimetriakaapelista, kun potilas on siirretty pois edistyneen HemoSphere -monitorin luota. Niin potilaan
viimeisin kalibrointi voidaan palauttaa yhdessa potilaan henkil6tietojen kanssa vilitontd oksimetriaseurantaa
varten. Oksimetriakaapelin kalibrointitietojen on oltava alle 24 tuntia vanhoja, jotta titd toimintoa voi
kayttda.

HUOMAUTUS Jos potilastiedot on jo sy6tetty edistyneeseen HemoSphere-
monitoriin, vain jirjestelmin kalibrointitiedot palautetaan. HemoSphere-
oksimetrikaapeliin piivitetidn nykyiset potilastiedot.

1 Kun katetri on liitetty HemoSphere-oksimetrikaapeliin, irrota kaapeli edistyneesti HemoSphere-
monitorista ja siirrd se potilaan mukana. Katetria ei saa irrottaa oksimetrikaapelista.

2 Jos oksimetrikaapeli liitetddn toiseen edistyneeseen HemoSphere-monitoriin, varmista,
ettd alemmat potilastiedot poistetaan.

3 Kun potilas on siirretty, liitd oksimetrikaapeli uudelleen edistyneeseen HemoSphere-monitoriin

ja kdynnistd se.

4 Kosketa harmaata Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta O ScvO,/SvO,-parametriruudussa tai

kosketa asetuskuvaketta - Kliiniset tyokalut -vililehti - Laskimo-

oksimetrin kalibrointi -kuvake n

Kosketa Palauta laskimo-oksimetrin tiedot -painiketta.

6 Jos oksimetrikaapelin tiedot ovat alle 24 tuntia vanhoja, kosketa Kylld-painiketta,
niin oksimetriaseuranta alkaa palautettujen kalibrointitietojen perusteella.
TAI

Kosketa Ei-painiketta ja suorita in vivo -kalibrointi.

VAROITUS Varmista, ettd ndytetyt tiedot vastaavat nykyisen potilaan tietoja,
ennen kuin palautat oksimetriatiedot valitsemalla Kylld. Virheellisten
oksimetrin kalibrointitietojen ja potilastietojen palauttaminen aiheuttaa
virheellisid mittaustuloksia.

TARKEA HUOMAUTUS Al irrota oksimetrikaapelia, kun kalibrointi tai tietojen palautus
on kiynnissa.

7 Kalibroi kaapeli uudelleen koskettamalla Oksimetrin kalibrointi -valikossa
In vivo -kalibrointi -painiketta. Tarkastele oksimetrikaapelin avulla siirrettyja potilastietoja

koskettamalla asetuskuvaketta - Kliiniset tyokalut -vililehti >
Potilastiedot-kuvake .
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TARKEA HUOMAUTUS Jos oksimetrikaapeli siirretdin edistyneesti HemoSphere-monitorista
toiseen edistyneeseen HemoSphere-monitotiin, tarkista, ettd potilaan
pituus, paino ja kehon pinta-ala ovat oikeat ennen seurannan
aloittamista. Sy6ti potilastiedot tarvittaessa uudelleen.

HUOMAUTUS Pidi kaikkien edistyneiden HemoSphere-monitorien kellonaika

ja palvimaird ajan tasalla. Jos tietojen lihteenid olevan edistyneen
HemoSphere-monitorin kellonaika ja/tai paivimairi eroaa tiedot
vastaanottavan HemoSphere-monitorin tiedoista, seuraava viesti voi tulla
néytolle:

?»QOksimetrikaapelin potilastiedot ovat yli 24 tuntia vanhoja — Kalibroi
uudelleen”.

Jos jirjestelmi on kalibroitava uudelleen, oksimetrikaapeli saattaa tarvita
10 minuutin pituisen limpenemisajan.

11.7 Hb:n paivitys

Hb:n pdivitys -toiminnolla voit sddtid edellisen kalibroinnin Hb- tai Hkr-arvoa. Piivitystoimintoa voi kdyttdd
vain, jos edellinen kalibrointi on suoritettu tai jos kalibrointitiedot on palautettu oksimetrikaapelista.

1 Kosketa harmaata Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta o ScvO,/SvO,-parametriruudussa tai

kosketa asetuskuvaketta {‘:’}5 - Kiliiniset tyékalut -vililehti -> Laskimo-

oksimetrin kalibrointi -kuvake n

2 Kosketa Hb:n pdivitys -painiketta.

Voit kayttdd naytolld nikyvid Hb- ja Hkr-arvoja tai sy6ttdd uuden arvon koskettamalla Hb- tai

Hkr-painikkeita.

Kosketa Kalibroi-painiketta.
Lopeta kalibrointi koskettamalla peruutuskuvaketta 0

HUOMAUTUS

Jotta tarkkuus olisi optimaalinen, suosittelemme péivittimdin Hb- ja Hkr-
arvot, kun Hkr-arvon muutos on 6 % tai enemmain tai Hb-arvon muutos
on 1,8 g/dl (1,1 mmol/]) tai enemmin. Hemoglobiinin muutos voi
vaikuttaa my0s signaalin laatuindeksiin. Ratkaise signaalin laatuongelmat
Hb:n paivitys -toiminnolla.
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11.8 HemoSphere-oksimetrikaapelin nollaus

Tee HemoSphere -oksimetriakaapelin nollaus, kun SQI-taso on jatkuvasti matala. Oksimetriakaapelin
nollaus voi vakauttaa signaalin laadun. Se tulisi suorittaa vasta sitten, kun matala SQI-taso on yritetty kotjata
muilla toimenpiteilld Vianmiaritys-kohdan ohjeiden mukaisesti.

HUOMAUTUS Oksimetrikaapelia ei voi nollata edistyneessi HemoSphere-monitorissa,
ennen kuin kalibrointi on suoritettu tai kalibrointitiedot palautettu
oksimetrikaapelista.

1 Kosketa harmaata Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta O ScvO,/SvO,-parametriruudussa tai

kosketa asetuskuvaketta {E?it - Kiliiniset tyokalut -vililehti - Laskimo-

oksimetrin kalibrointi -kuvake n

2 Kosketa Oksimetrikaapelin nollaus -painiketta.

Niytt66n tulee edistymispalkki. Ald irrota oksimetrikaapelia.

11.9 Uusi katetri

Valitse Uusi katetri aina, kun potilaalle kiytetddn uutta katetria. Kun Uusi katetri on vahvistettu, oksimetri
on kalibroitava uudelleen. Katso katetrin kiyttGohjeista tarkat ohjeet katetrin sijainnista ja kdytostd sekd
kalibrointityypistd. Katso my0s kiyttoon liittyvit varoitukset, tirked huomautukset ja huomautukset.

1 Kosketa harmaata Oksimetrin kalibrointi -kuvaketta O ScvO,/SvO,-parametriruudussa tai

kosketa asetuskuvaketta G*‘}} - Kiliiniset tyékalut -vililehti - Laskimo-

oksimetrin kalibrointi -kuvake n

2 Kosketa Uusi katetri -painiketta.

3 Kosketa Kylld-painiketta.
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12.1 HemoSphere -kudosoksimetriamoduuliseuranta

ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli (FSM) on noninvasiivinen laite, jolla mitataan kudoksen
kokonaishappisaturaatiota. Sen toiminta perustuu sithen, ettd hemoglobiinia esiintyy veressid kahdessa
pddmuodossa — hapettuneena hemoglobiinina (HbO,) ja hapettumattomana hemoglobiinina (Hb) — jotka
absorboivat lihelld infrapunavalon aallonpituutta olevaa valoa eri tavoin. Ndma absorptiotavat ovat
mitattavissa.

Kudoksen happisaturaatiotasot (StO,) miiritetddn hapettuneen hemoglobiinin ja kokonaishemoglobiinin
suhteesta mikrovaskulaaritasolla (pikkuvaltimot, pikkulaskimot ja hiussuonet) silld alueella, johon anturi
on kiinnitetty:

Hapettunut hemoglobiini HbO,
%St0, = = x 100
Kokonaishemoglobiini HbO, + Hb

FSM kiyttdd Edwards -yhtién tekniikkaa heijastamaan haitatonta, aallonpituudeltaan lihelld infrapunavaloa
olevaa valoa (viittd mairitettya aallonpituutta) pintakudoksen (esim. pddnahka ja kallo) ldpi alla olevaan
kudokseen (esim. aivoihin) kertakiyttoisen iholle asetettavan anturin kautta. Heijastunut valo vastaanotetaan
anturiin optimaalista signaalinkeriystd varten sijoitettuihin tunnistimiin. Heijastuneen valon analysoinnin
jalkeen moduuli antaa kudoksen happisaturaatiotason HemoSphere -kudosoksimetriamoduuliin ja
lisimonitoriin absoluuttisena numeroarvona ja muodostaa graafisen kuvaajan aikaisempien arvojen
perusteella.

Pulssioksimetri heijastaa vain valtimoveren happisaturaation (SpO,) ja vaatii toimiakseen sykkeen. FSM sen
sijaan mittaa my0s sykkeettomissd olosuhteissa ja niyttdd hapentarjonnan ja -kulutuksen tasapainon
kohdekudoksessa (StO,), esimerkiksi aivoissa, vatsan alueella tai raajan lihaksessa. Ndin HemoSphere -
lisimonitorin StO,-arvot kertovat kudoksen kokonaishapetuksesta, mikd antaa suoraa palautetta
hoitotoimenpiteiden ohjaukseen.

I 7
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HUOMAUTUS  Scuraavista osista voidaan kdyttdd my6s vaihtoehtoisia nimityksid:
FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kiyttdd my0s
nimitysta ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).

HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kiyttdd my6s nimitystd
HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antuteista voidaan kayttdd myos
nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.

12.2 ForeSight Elite -kudosoksimetrin yleiskatsaus

Seuraavissa kaavioissa esitetddn yleiskatsaus ForeSight Elite -moduulin fysikaalisista ominaisuuksista.

Kuva 12-1 ForeSight Elite -kudosoksimetrin etundkyma

@ isantaliitin ® moduulikotelo ® anturikaapelit

@ isantakaapeli ® LED-nayttd ® anturiliittimet

HUOMAUTUS  Kudosoksimetriamoduuli ja anturikaapelit on esitetty katkaistuina: katso
taulukko A-16 sivulla 265. Tilan merkkivalojen kuvaukset: ForeSight Elite -modunlin
anturin viestintd sivulla 235.
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TARKEA HUOMAUTUS ForeSight Elite -moduulia ei tule sijoittaa siten, ettd LED-merkkivaloja ei
voi nihdi helposti.

Kiinnityspidikkeen liv’utin  Kiinnityspidike
(alapuoli) (paallekkain)

Kuva 12-2 ForeSight Elite -kudosoksimetrin takanakyma

HUOMAUTUS  Kotelon takanidkymin kuvissa ei selkeyden vuoksi ole merkint6jd tdssd
kayttéohjeessa.
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12.2.1 ForeSight Elite - moduulin kiinnitysratkaisut
ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduuli (FSM) on varustettu kiinnityspidikkeella.
Kuva 12-3 ja kuva 12-4 osoittavat kiinnityspidikkeen ja moduulikotelon kiinnityskohdat.

Kiinnitys-
pidikkeen
ura

Kiinnitys-
pidikkeen

lukitus-
palkki

Kuva 12-3 Kiinnityspidike — moduulin liu’uttimen kiinnityskohdat

Kiinnityspidikkeen
lukitussyvennys
(vaakasuunta)

Kiinnityspidikkeen
lukitussyvennys

stysuunta
(pysty ) Kiinnityspidikkeen

liu'utin

Takandakyma

Kuva 12-4 Moduulikotelo — kiinnityspidikkeen kiinnityskohdat

12.2.2 Kiinnityspidikkeen asennus

Kiinnityspidike voidaan kiinnittdd FSM-moduuliin joko pystysuunnassa (tyypillisesti vuoteen kaiteeseen —
katso kuva 12-5) tai vaakasuunnassa (tyypillisesti tankoon — katso kuva 12-6).

Asentaessasi kiinnityspidikkeen pystysuuntaan:
1 Aseta kiinnityspidike moduulin takasivulle siten, ettd kolo osoittaa kiinnityspidikkeen suuntaan.

2 Liv’uta kiinnityspidikettd kohti moduulin yldosaa, kunnes kiinnityspidikkeen lukituspalkki lukittuu
pystysuuntaiseen kiinnityspidikkeen lukitussyvennykseen.
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HUOMAUTUS Kiinnityspidiketti ei ole suunniteltu kiinnitettiviksi siten, ettd aukko osoittaa
ylospiin.

@ kiinnityspidikkeen lukitussyvennys
(pystysuunta)
@ Kkiinnityspidikkeen lukituspalkki

Kuva 12-5 Kiinnityspidikkeen asennus pystysuuntaan (kuva prosessista)

Asentaessasi kiinnityspidikkeen vaakasuuntaan:

1 Aseta kiinnityspidike siten, ettd kiinnityspidikkeen lukituspalkki osoittaa pois piin moduulista,
joko vasemmalle tai oikealle.

2 Liv’uta kiinnityspidikettd moduulin takaosassa, kunnes kiinnityspidikkeen lukituspalkki lukittuu
pystysuuntaiseen kiinnityspidikkeen lukitussyvennykseen.

176



Edistynyt HemoSphere-monitori 12 HemoSphere -kudosoksi-metriamoduuliseuranta

HUOMAUTUS Kiinnityspidike voidaan asentaa siten, ettd aukko osoittaa joko vasemmalle tai
oikealle.

gy

Kiinnityspidikkeen
lukituspalkki

Kiinnityspidikkeen
lukituspalkki
Kiinnityspidikkeen
lukitussyvennys
(vaakasuunta)

Kuva 12-6 Kiinnityspidikkeen asennus vaakasuuntaan

12.2.3 Kiinnityspidikkeen irrottaminen
Irrota kiinnityspidike moduulin takaosasta seuraavasti (katso kuva 12-7 sivulla 178):

1 Nosta kiinnityspidikkeen lukituspalkkia varovasti, kunnes se irtoaa syvennyksesta.

TARKEA HUOMAUTUS Liiallisen voiman kaytto saattaa rikkoa lukituspalkin, miké voi aiheuttaa
riskin, ettd moduuli putoaa potilaan, sivullisen tai kdyttdjin pdille.

HUOMAUTUS  Tietoja varaosista saat soittamalla tekniseen tukeen, jonka numerot ovat kannen
sisipuolella. Hyviksytyt osat ja lisdvarusteet: taulukko B-1 sivulla 267.
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2 Liv’uta kiinnityspidikettd kiinnityspidikkeen lukituspalkin suuntaan, kunnes kiinnityspidike irtoaa
kiinnityspidikkeen liv’uttimesta.

Kuva 12-7 Kiinnityspidikkeen irrottaminen

3 Irrota kiinnityspidike moduulin takaosasta.

TARKEA HUOMAUTUS Ali nosta tai vedi ForeSight Elite -moduulia mistiin kaapelista tai aseta
moduulia sellaiseen asentoon, ettd se voi pudota potilaan, sivullisen tai
kayttdjan paille.

ForeSight Elite -moduulia ei tule asettaa lakanan tai peitteen alle, koska
ilmankierron estyminen moduulin ympirilld voi johtaa moduulin kotelon
limpdotilan kohoamiseen ja aiheuttaa loukkaantumisen.

12.3 HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin ja ForeSight Elite -
moduulin yhdistaminen
HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli on yhteensopiva ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin (FSM)

ja ForeSight Elite (FSE) -kudosoksimetria-antureiden kanssa. HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli
mahtuu normaalikokoiseen moduulipaikkaan.

HUOMAUTUS  Scuraavista osista voidaan kayttdd my6s vaihtoehtoisia nimityksia:
FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kayttdd myos
nimitystd ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).

HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kiyttid my6s nimitystd
HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antureista voidaan kiyttdd myos
nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.
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@ ForeSight Elite -

@ ForeSight Elite -
anturiliitdnnat (2)

® ForeSight Elite -moduuli ® edistynyt HemoSphere -

@ ForeSight Elite -moduulin

kudosoksimetria-anturi isdntakaapeli ja liitinnét (2) @

® HemoSphere -
kudosoksimetriamoduuli

monitori

Kuva 12-8 HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin liitédntdjen yleiskatsaus

HUOMAUTUS

FSE-anturit ovat TYYPIN BF defibrillaatiosuojattuja LITTANTAOSIA.
Antureihin, kuten ForeSight Elite -moduuliin, kytkeytyvid potilaskaapeleita ei ole
tarkoitettu liitdntdosiksi, mutta ne voivat paistd kosketukseen potilaan kanssa, jane
tayttivit IEC 60601-1 -standardin mukaiset liitintiosia koskevat asiaan liittyvit
vaatimukset.

ForeSight Elite -moduuli voi olla yhdistettynd potilaaseen sydimen defibrillaation
aikana.

Kudosoksimetriamoduuli toimitetaan yhdessd FSM-liitintiportteihin
tarkoitettujen sihkostaattisen purkauksen suojakansien kanssa. Kun ne on
poistettu jirjestelmad ensi kertaa kiytettiessi, on suositeltavaa siilyttdd ne ja
kayttad niitd sihkoliitintikohtien suojaamiseen silloin, kun kyseiset portit eivit
ole kiytossa.
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HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli on IEC 60601-1 -standardin vaatimusten
mukainen vain silloin, kun moduuli (potilaskosketuksessa olevan osan liitinti,
defibrillaation kestivi) on kytketty yhteensopivaan seurantajirjestelméiin. Ulkoisen
laitteen kytkeminen tai jirjestelmin miarittiminen muulla kuin tdssd ohjeessa
kuvatulla tavalla ei ole kyseisen standardin mukaista. Laitteen kiytto ohjeiden
vastaisesti voi aiheuttaa sdhkoiskun vaaran potilaalle ja kiyttijille.

Tarkista kaikki ForeSight Elite -moduulin kaapelit vaurioiden varalta ennen
asennusta. Jos huomaat vaurioita, moduulia ei saa kiyttid ennen kuin se on
huollettu tai vaihdettu. Ota yhteyttd Edwards -yhtién tekniseen tukeen. Vauri-
oituneet osat voivat heikentid moduulin suorituskykyi tai aiheuttaa vaaratilanteen.

Jotta viltetddn kontaminaatiomahdollisuus potilaiden vililld, ForeSight Elite
-moduuli ja kaapelit on puhdistettava jokaisen kiyton jalkeen.

Kontaminaation ja tisti-infektion vilttimiseksi moduuli ja kaapelit tulee
desinfioida, jos ne ovat pahasti sotkeutuneet vereen tai muihin eritteisiin. Jos
ForeSight Elite -moduulin tai kaapeleiden desinfiointi ei ole mahdollista, ne on
huollettava, vaihdettava tai hivitettdvi. Ota yhteyttd Edwards -yhtién tekniseen
tukeen.

Viltd moduulin kaapeleiden voimakasta vetimistd, taivuttamista tai muuta
rasittamista ForeSight Elite -moduulin kaapelikokoonpanojen sisiisten osien
vaurioitumisriskin vihentimiseksi.

Ali muokkaa, huolla tai muuta tuotetta millisn tavoin. Huoltaminen,
muokkaaminen tai muuttaminen voi heikentid potilaan tai kayttdjian turvallisuutta
ja/tai tuotteen suotituskykya.

TARKEA HUOMAUTUS Ali paina moduulia vikisin moduulipaikkaan. Liu’uta ja napsauta

moduuli paikalleen tasaisesti painamalla.

1 Kiynnistd HemoSphere -lisimonitori virtapainiketta painamalla. Kaikkia toimintoja kiytetdin

kosketusnidytosti.

2 Varmista oikea suunta ja kytke sitten ForeSight Elite -moduulin (FSM) isdntikaapeli

kudosoksimetriamoduuliin. Kuhunkin kudosoksimetriamoduuliin voidaan yhdistdd enintdin
kaksi ForeSight Elite -moduulia.

HUOMAUTUS

Isintikaapelilla voidaan yhdistdd vain yhteen suuntaan. Jos liitintd ei onnistu,
kierrd liitintd ja yritd yhdistdd se uudelleen.

Ali vedi ForeSight Elite -moduulin isintiviestintikaapelia irrottaessasi siti
HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista. Jos HemoSphere -kudosoksimetria-
moduuli on vilttimitdnti irrottaa monitorista, paina vapautuspainiketta ja lin’uta
moduuli ulos.
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Kun isintikaapeli on yhdistetty, kanavien 1 ja 2 tilan LED-merkkivalojen pitiisi syttyd. My0s
ryhmin tilan LED-merkkivalo syttyy ja osoittaa, ettd moduulin kanavat ovat ryhmassd A
(yhdistetty kudosoksimetriamoduulin A-porttiin) tai ryhmdssd B (yhdistetty
kudosoksimetriamoduulin B-porttiin).

D FORE-SIGHT, °
Moduulin ryhmin tilan )
LED-merkkivalo o

@ B o= @

HemoSphere -

kudosoksimetriamoduulin portit

Vihrea: Sininen:
Kanavat liittyvat Kanavat liittyvat
kudosoksimetria kudosoksimetria
moduulin A- moduulin B-
porttiin porttiin

Kuva 12-9 ForeSight Elite -moduulin tilan LED-merkkivalo

3 Valitse Jatka samalla potilaalla -painike tai Uusi potilas -painike ja sy6td uudet potilastiedot.

Kiinnitd yhteensopiva(t) ForeSight Elite (FSE) -anturi(t) ForeSight Elite -moduuliin (FSM).
Kuhunkin FSM-moduuliin voidaan kytked enintddn kaksi FSE-anturia. Luettelo kiytettivissd
olevista anturien paikoista I6ytyy kohdasta taulukko 12-1. Katso anturin oikean kdyttGtavan ohjeet
kohdasta Anturien kiinnittaminen potilaaseen sivulla 182 ja FSE-anturin kéyttGohjeesta.

Valitse Invasiivinen tai Mini-invasiivinen tarkkailutilan painike Tarkkailutilan valinta -
ikkunasta tarpeen mukaan.

Kosketa Aloita seuranta -painiketta.

Taulukko 12-1 Kudosoksimetria-antureiden paikat

Anturienanatominen Anturienanatominen
sijaintipaikka sijaintipaikka
aikuisilla (= 40 kg)* lapsilla (< 40 kg)*

(anturin koko) (anturin koko)

Symboli
(oikea)*

Symboli
(vasen)*

aivot (suuri) aivot (keskikokoinen/pieni)

olkapaa (suuri) -

kasivarsi (suuri) -

=3

kylki/vatsa (suuri) kylki/vatsa

(keskikokoinen/pieni)

==

EEE R
=
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Taulukko 12-1 Kudosoksimetria-antureiden paikat (jatkuu)

Symboli
(oikea)*

Symboli
(vasen)*

Anturienanatominen
sijaintipaikka
aikuisilla (2 40 kg)*
(anturin koko)

Anturienanatominen
sijaintipaikka
lapsilla (< 40 kg)*
(anturin koko)

vatsa (keskikokoinen/pieni)

jalka — nelipainen reisilihas jalka — nelipainen reisilihas
ﬂ ﬂ (suuri) (keskikokoinen)
jalka — pohje jalka — pohje

(kaksoiskantalihas tai
saarilihas, suuri)

(kaksoiskantalihas tai
saarilihas, keskikokoinen)

*Symboleissa on vérikoodit ForeSight Elite -moduulin ryhmékanavan mukaan: vihred
tarkoittaa A-kanavaa ja sininen (kuvassa) B-kanavaa

7 Jos StO, ci ole timinhetkinen avainparametri, kosketa minki tahansa parametriruudun sisalla
sijaitsevaa niytettyd parametrin nimed ja valitse StO, <kanava> avainparametriksi (jossa

<kanava> on kyseinen anturikanava) ruudun mairitysvalikosta. Kanavavaihtoehdot ovat Alja A2
FSM A:lle ja B1ja B2 FSM B:lle.

8 Kanava tulee nikyviin parametriruudun vasempaan ylikulmaan. Kosketa

potilashahmoa I parametriruudussa, jotta pddset Anturin sijainti -ikkunaan.

9 Valitse potilaan seurannan tila: aikuinen * | § tai pediatrinen m

HUOMAUTUS  Anturin tilanvalinta tapahtuu automaattisesti annetun potilaan painon perusteella.

Aikuisen anturitilaksi on médritetty mika tahansa = 40 kg:n paino.

10 Valitse anturin anatominen sijainti. Katso luettelo kiytettivissd olevista anturipaikoista:

taulukko 12-1. Anturipaikat on virikoodattu HemoSphere -kudosoksimetrin liitintdportin
mukaan:

* Vihrei: Anturipaikat, kun FSM on yhdistetty HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin
A-porttiin

* Sininen: Anturipaikat, kun FSM on yhdistetty HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin
B-porttiin

11 Kosketa kotikuvaketta palataksesi seurantandyttéon.

12.3.1 Anturien kiinnittdminen potilaaseen

euraavissa osioissa kerrotaan, miten potilas valmistellaan seurantaa varten. Lisdtietoja anturin asettamisesta
S kerrotaan, mit til Imistell t ten. Lisédtictoja ant tt t
potilaalle 16ytyy ForeSight Elite -anturin pakkauksessa olevista ohjeista.

12.3.1.1 Anturipaikan valinta

Potilasturvallisuuden ja asianmukaisen tiedonsaannin varmistamiseksi anturipaikan valinnassa on
huomioitava seuraavat seikat.

182



Edistynyt HemoSphere-monitori

VAROITUS

12 HemoSphere -kudosoksi-metriamoduuliseuranta

Anturit eivit ole steriilejd eikd niitd siksi saa asettaa hiertyneelle, halkeilevalle tai
laseroituneelle iholle. Ole varovainen asettaessasi antureita herkalle iholle. Anturien
tai nauhan asettaminen ja paine voi heikentdd verenkiertoa ja/tai aiheuttaa iho-

ongelmia herkén ihon alueelle.

Al aseta anturia sellaisten kudosten piille, joiden verenkierto on heikentynyt.
Vilti epitasaisia ihokohtia, jotta anturi tarttuu kunnolla. Al aseta anturia alueelle,
jossa on askitesta, selluliittia, pneumokefalus tai turvotusta.

Jos potilaalle tehdain elektrokauterisaatiotoimenpiteitd, anturit ja elektrokauteri-
saatioelektrodit tulee asettaa mahdollisimman kauas toisistaan thon palovammojen
vilttimiseksi. Suositeltava etiisyys on vihintddn 15 cm (6 in).

TARKEA HUOMAUTUS Antureita ei tule asettaa alueelle, jossa on runsaasti hiuksia.

Anturin tulee asettua tasaisesti puhtaalle ja kuivalle iholle. Lika, voide,
6ljy, puuteri, hiki tai karvoitus voi estdd kunnollisen kontaktin anturin ja
ihon vililld ja vairistda kerittyji tietoja, mika vol johtaa hilytysviestiin.

HUOMAUTUS

Thon pigmentti ei vaikuta kerittyjen tietojen oikeellisuuteen. ForeSight Elite -
moduuli tasoittaa automaattisesti thon pigmentin vaikutuksen.

Jos valittujen kudosten aluetta ei voida tunnustella tai nihdi, on suositeltavaa
vahvistaa paikka ultraddnelld tai rontgenkuvalla.

Taulukko 12-2 antaa anturinvalintaohjeet potilaan seurantatilan, potilaan painon ja anturipaikan perusteella.

Taulukko 12-2 Anturin valintamatriisi

Sijainti keholla

Kasivarret/

Potilastila Anturi Paino Aivot Kylki Vatsa Alaraajat olkapaat
Aikuinen Suuri =40 kg v v v v
Pediatrinen Keskikokoinen 23 kg v v v v

Pediatrinen Pieni < 8kg 4

vastasyntynyt <5kg v v v

Pediatrinen Pieni, <8 kg v

vastasyntynyt limapinnaton <5kg v v v
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HUOMAUTUS

Jos yhdistit vidrin kokoisen anturin nykyisessd potilaan seurantatilassa, kyseisen
kanavan tilapalkissa nikyy hilytys. Jos kyseessd on ainoa yhdistetty anturi, saatat
saada kehotuksen vaihtaa tilaa (aikuinen tai lapsi).

Jos yhdistit vddrin kokoisen anturin valittuun sijaintiin kehossa, kyseisen kanavan
tilapalkissa ndkyy hilytys. Jos kyseessd on ainoa yhdistetty anturi, saatat saada
kehotuksen valita toinen sijainti kehossa tai kdyttid erikokoista anturia.

VAROITUS

Kaytd vain Edwards -yhtién toimittamia tarvikkeita ForeSight Elite -moduulin
kanssa. Edwards -yhtién lisdvarusteet varmistavat potilasturvallisuuden ja
sdilyttivit ForeSight Elite -moduulin yhteniisyyden, tarkkuuden ja sihkémagneet-
tisen yhteensopivuuden. Muun kuin Edwards -yhtién anturin yhdistiminen
aiheuttaa kyseisen kanavan hilytyksen eikd StO,-arvoja tallenneta.

Anturit on suunniteltu kiytettdviksi yhdelld potilaalla eiké niitd voi kiyttdd
uudelleen — anturien uudelleenkaytt aiheuttaa ristikontaminaation tai infektion
riskin.

Kayta jokaiselle potilaalle uutta anturia ja hivitd anturi kdyton jilkeen. Havit-
timinen on tehtivi paikallisten sairaalan ja laitoksen kiytintojen mukaisesti.

Jos anturi ndyttdd millddn tavalla vaurioituneelta, sitd ei pidd kayttdd.

Lue aina anturin pakkauksen teksti.

12.3.1.2 Anturipaikan valmistelu

Potilaan ihon valmistelu anturin asettamista varten:

1 Varmista, ettd thoalue, johon anturi asetetaan, on puhdas, kuiva ja ehji, eikd siinid ole puuteria, 6ljyd

tai voidetta.

2 Aja tarvittaessa karvat pois valitulta ihoalueelta.

3 Puhdista ihoalue helldvaraisesti sopivalla puhdistusaineella.

Suurien ja keskikokoisten anturien pakkauksissa on mukana alkoholitaitokset. Alkoholitaitosta ei

saa kiyttdd vastasyntyneen iholle eikd hauraalle iholle.

Anturin alla voidaan kiyttdd Tegadermia tai Mepitelid, jos potilaan tho on herkka tai siind on

turvotusta.

4 Odota, ettd iho kuivuu kokonaan, enne kuin asetat anturit paikalleen.

12.3.1.3 Anturien asettaminen paikalleen

1 Valitse sopiva anturi (katso taulukko 12-2 sivulla 183) ja ota se pakkauksesta.
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2 Irrota anturin suojakalvo ja heitd se pois (kuva 12-10).

Kuva 12-10 Suojakalvon irrottaminen anturista

HUOMAUTUS  Kiytettiessd liimapinnatonta pientd anturia, anturinauha on mitattava ja leikattava
sopivaksi potilaalle.

o Ald lyhenni anturinauhaa, kun se on asetettu potilaalle. Al leikkaa anturinauhaa,
kun se on asetettu potilaalle dldka leikkaa mitddn muuta anturin osaa.
e Kiinnitd anturinauha potilaalle kuviopuoli yléspdin.

e Al kiinnitd anturinauhaa liian kireille, silld paine voi siirtyd lapseen.

3 Kiinnitd anturi potilaalle valittuun kohtaan.

Kiytto aivotutkimuksissa (kuva 12-11): Valitse otsalta kulmakarvojen yldpuolelta ja hiusrajan
alapuolelta kohta, jossa anturit ovat suorassa linjassa.

- N

— S - ) =

~~ Q fl:': fﬁ:ﬁ
I?\';\ =

liimapinnaton
pieni anturi

Kuva 12-11 Anturin asettaminen (aivotutkimukset)

Muu kéytt6 (kuva 12-12): Valitse kohta, josta on mahdollisimman hyvi pdisy halutulle
luustolihasalueelle (jos lihaksia ei voi tunnustella, alueella saattaa olla liikaa rasvakudosta tai
turvotusta).

* Kisivarsi: Aseta anturi kolmipdisen hartialihaksen (deltoideus), kaksipiisen hauislihaksen
(biceps) tai olkavirttindluulihaksen (brachioradialis) paille.

* Jalka: Aseta anturi nelipiisen reisilihaksen (quadriceps), kaksoiskantalihaksen
(gastrocnemius) tai sddrilihaksen (tibialis) paille. Kdytd anturia niin, ettd liitin
osoittaa jalkoja kohti.
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o Kiylki/vatsa: Aseta antuti kylked varten levein selkilihaksen (latissimus dorsi) tai vatsaa
varten vinon vatsalihaksen (external oblique) pdille.

j U AL

pediatrinen/vastasyntynyt
X\{\}{ ) I ‘
r\

¢
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liimapinnaton / S

pieni anturi 7
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Kuva 12-12 Anturin asettaminen (muut tutkimukset)

HUOMAUTUS  Luustolihastutkimuksissa anturi tulee asettaa valitun lihaksen keskelle (esim.
keskelle pohkeen ylidpuoliskoa kuten kaaviossa).

Jos lihas on hyvin atrofioitunut, lihaskudos ei vilttimitta riitd tutkimukseen.

Tutkittaessa raajan verisuonitukoksen vaikutuksia anturit tulee asettaa seki
kyseessd olevaan raajaan etti toiseen raajaan vastaavaan kohtaan.

VAROITUS Noudata ddrimmadistd huolellisuutta asettaessasi antureita paikalleen. Anturien
virtapiirit ovat sihkod johtavia eivitki ne saa joutua kosketuksiin muiden
maadoitettujen, sihkod johtavien osien kanssa, lukuun ottamatta EEG- tai entro-
plamonitoreja. Tillainen kontakti muodostaisi sillan potilaan eristyksesta ja estiisi
anturin suojauksen toiminnan.
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VAROITUS Anturien virheellinen asettaminen voi johtaa virheellisiin mittaustuloksiin. Vairin
asetetut tai osittain irronneet anturit voivat aiheuttaa litan suuria tai lilan pienid

happisaturaatiolukemia.

Ald aseta anturia sellaiseen kohtaan, jossa potilaan paino tulee sen piille. Pitkittynyt
paine (kuten anturin teippaaminen tai se, ettd potilas makaa anturin paalld) siirtda
painoa anturista ihoon, miké voi vaurioittaa ihoa ja heikentdd anturin toimintaa.

Anturipaikat tdytyy tarkastaa vihintddn 12 tunnin vilein riittimattomain kiinnitty-
miseen tai verenkiertoon ja ihon eheyteen liittyvin riskin vihentdmiseksi. Jos
verenkierto tai thon eheys on heikentynyt, anturi tulee asettaa eri paikkaan.

12.3.1.4 Anturien yhdistaminen kaapeleihin

1 Varmista, ettd ForeSight Elite -moduuli on yhdistetty kudosoksimetriamoduuliin ja ettd antutit on
asetettu oikein potilaan iholle.

2 [Kiyti anturikaapelin kiinnittimid kaapelin kiinnittimiseen ja varmista, ettei kaapelia vedetd pois

potilaasta.

VAROITUS Ali yhdistd ForeSight Elite -moduuliin useampia potilaita, koska se voi vaarantaa
potilaan eristyksen ja anturin antaman suojauksen.

TARKEA HUOMAUTUS Kiytettiessi LED-valoasetusten kanssa anturit taytyy ehki peittid
valosuojalla ennen anturikaapeliin yhdistimistd, koska jotkin kotkean
intensiteetin jdrjestelmit saattavat aiheuttaa interferenssid anturin infra-
punasiteilyn aallonpituutta ldhelld olevan siteilyn tunnistuksen kanssa.

Al nosta tai vedi ForeSight Elite -moduulia mistdin kaapelista tai aseta
ForeSight Elite -moduulia sellaiseen asentoon, ettd se voi pudota
potilaan, sivullisen tai kiyttdjan piille.

3 Suuntaa anturin liitin anturikaapelin liittimen etuosaan ja kohdista merkit toisiinsa (kuva 12-13).

Kuva 12-13 Anturin yhdistaminen esivahvistuskaapeliin

4 Paina anturin liitintd varovasti suoraan anturikaapelin liittimeen, kunnes se napsahtaa paikalleen.

5 Vedi anturia varovasti takaisinpdin varmistaaksesi, ettd se on kunnolla kiinni liittimessa.
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6 Varmista, ettd ForeSight Elite -moduulin (FSM) kanavatilan LED-merkkivalo muuttuu valkoisesta
vihredksi, kun anturi on kunnolla liitetty. Katso kuva 12-14.

Kanavan 1 LED-
merkkivalo on |

vihred (anturi
yhdistetty)

| ,

- Kanavan 2 LED-
ZC D) metkivilo on
g valkoinen (el

anturia yhdistetty)

Kuva 12-14 Anturin yhdistdminen esivahvistuskaapeliin

TARKEA HUOMAUTUS Kun potilaan seuranta on aloitettu, 4ld vaihda anturia tai irrota siti yli

10 minuutiksi, ettei alkuperiistd StO,-laskentaa aloiteta alusta.

HUOMAUTUS

Jos FSM et pysty lukemaan anturin tietoja kunnolla uuden potilaan aloittamisen
jalkeen, tilapalkkiin saattaa ilmestyd viesti sen varmistamiseksi, ettd anturit on
asetettu potilaaseen kunnolla.

Vahvista, ettd anturit on asetettu oikein, hylkdd viesti ja aloita seuranta.

12.3.2 Anturien irrotus seurannan jalkeen

Kun potilaan seuranta on suoritettu loppuun, anturit tulee irrottaa potilaasta ja anturikaapeleista
ForeSight Elite -anturien pakkauksessa olevien ohjeiden mukaisesti.

12.3.3 Huomioitavaa seurannan yhteydessa

12.3.3.1

VAROITUS

Moduulin kaytto defibrillaation aikana

Moduuli on suunniteltu potilasturvallisuus huomioiden. Kaikissa moduulin osissa
on ”BF-tyypin defibrillaatiosuojaus” ja ne on suojattu defibrillaattoripurkauksen
vaikutuksilta, joten niiti ei tarvitse irrottaa potilaasta. Moduulin lukemat voivat olla
virheellisid defibrilloinnin aikana ja enintdin 20 sekuntia sen jilkeen.

Erityisid toimenpiteitd ei tarvita, kun titd laitetta kdytetddn defibrillaattorin kanssa,
mutta jotta voidaan varmistaa asianmukainen suojaus syddmen defibrillaattorin
vaikutuksilta, on kiytettivi vain Edwards -yhtién antureita.

Ali kosketa potilasta defibrilloinnin aikana, koska se saattaa aiheuttaa vakavan
vamman tai kuoleman.
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12.3.3.2 Interferenssi

TARKEA HUOMAUTUS

TARKEA HUOMAUTUS

Voimakkaat sahkomagneettiset ssiteilyldhteet, kuten sahkokirurgiset
laitteet, voivat vaikuttaa mittaukseen ja mittaustulokset voivat olla
vitheellisid tillaisten laitteiden kdyton aikana.

Kohonneet karboksihemoglobiini- (COHD) tai methemoglobiinitasot
(MetHDb) voivat aiheuttaa epdtarkkoja tai virheellisid mittaustuloksia,
samoin suonensisiiset variaineet tai muut aineet, joissa on veren viriin
vaikuttavia viriaineita. Muita tekijoitd, jotka voivat vaikuttaa
mittaustarkkuuteen, ovat esimerkiksi: myoglobiini, hemoglobinopatiat,
anemia, ihon alle kertynyt veri, anturin reitilld olevien vierasesineiden
aiheuttama interferenssi, bilirubinemia, ulkoiset viriaineet (tatuoinnit),
korkeat Hb- tai Hkr-tasot ja syntymémerkit.

Kaiytettiessd LED-valoasetusten kanssa anturit tiytyy ehki peittdd
valosuojalla ennen anturikaapeliin yhdistimistd, koska jotkin korkean
intensiteetin jirjestelmat saattavat aiheuttaa interferenssia anturin
infrapunasiteilyn aallonpituutta lihelld olevan siteilyn tunnistuksen
kanssa.

12.3.3.3 StO, -arvojen tulkinta

VAROITUS Jos jonkin monitorin niyttimin arvon paikkansapitdvyyttd on syyti epiilld, tarkista

potilaan elintoiminnot (vitaalimerkit) muilla keinoilla. Potilaan seurannan

hilytysjirjestelmin toiminnot on tarkistettava sdannollisesti ja aina, kun tuotteen

toiminnasta herda epaily.

ForeSight Elite -moduulin toiminta on testattava vihintddn kerran 6 kuukaudessa

HemoSphere -huolto-ohjekitjassa kuvatulla tavalla. Timin ohjeen noudattamatta

jattdminen saattaa aiheuttaa loukkaantumisen. Jos moduuli ei vastaa, sitd ei saa

kdyttdd ennen kuin se on tarkastettu ja huollettu tai vaihdettu. Teknisen tuen yhtey-

stiedot 16ytyvit sisikannesta.

TARKEA HUOMAUTUS

Aikaisempiin ohjelmistoversioihin verrattuna ForeSight Elite -oksimetri-
amoduuli, jossa on ohjelmistoversio V3.0.7 tai uudempi ja jota kiytetddn
vhdessi pediatristen (pienten ja keskikokoisten) anturien kanssa, antaa
nopeamman vasteen StO,-arvojen néytdssi. Erityisesti alle 60 %o:n
alueella StO,-mittaustulokset saatetaan ilmoittaa pienempind kuin aikai-
semmissa ohjelmistoversioissa. V3.0.7-ohjelmistoa kiyttivien ladkirien
tulee huomioida nopeampi vaste ja mahdollisesti muuttuneet StO,-arvot
erityisesti, jos heilld on kokemusta ForeSight Elite -oksimetriamoduulin
aikaisemmista ohjelmistoversioista.
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HUOMAUTUS

Potilailla, joilla on tiydellinen bilateraalinen ulomman kaulavaltimon (ECA) tukos,

saatetaan saada odotettua matalampia mittaustuloksia.

Taulukko 12-3 niyttid yhteenvedon FSM:n validointimenetelmista.

Taulukko 12-3 StO, -validointimenetelmat

ForeSight - Aivotutkimus- | Muiden Kohteen
Potilasryhma anturi ten viite tutkimusten viite Mittaustyyppi painoalue
Aikuinen Suuri CO-oksimetria CO-oksimetria Yksittaispiste =40 kg
kaulalaskimon keskuslaskimo- ja
laajentuman valtimoverinaytteista
(bulbus
jugularis) ja
valtimon
verindytteista
Pediatriset — Keskikokoinen CO-oksimetria CO-oksimetria Yksittaispiste >3 kg
nuoret, lapset, sisemman keskuslaskimo- ja
pikkulapset, kaulalaskimon valtimoverindytteista
vastasyntyneet ja valtimon
verindytteista
Pediatriset — Pieni CO-oksimetria | CO-oksimetria Yksittaispiste 3-8kg
nuoret, lapset, sisemman keskuslaskimo- ja
pikkulapset, kaulalaskimon valtimoverinaytteista
vastasyntyneet ja valtimon
verindytteista
Pediatriset — Pieni FORE-SIGHT | CO-oksimetria StO,-tiedot <5kg
vastasyntyneet MC3010° napalaskimon ja keskiarvoistettu
(taysiaikaiset, pulssioksimetrin kahden
keskoset, naytteista minuutin
pienipainoiset, aikaikkunoihin?
erittain
pienipainoiset)
MToisin kuin muihin ForeSight Elite -validointitutkimuksiin, tdhan aivotutkimuksiin liittyvaan validointitutkimukseen ei sisaltynyt
invasiivisia toimenpiteitd, koska sairaaloiden on haastavaa saada suostumus katetrin asettamiseen sisempaan
kaulalaskimoon hyvin pienille potilaille.
2StOz-tiedot keskiarvoistettiin kahden minuutin aikaikkunoihin taysiaikaisille, keskosille, pienipainoisille ja erittdin pienipainoisille
vastasyntyneille seuraavista syista: 1) jotta voitaisiin vahentda asennon muutoksesta tai kosketuksesta johtuvien akuuttien
StO,-muutosten vaikutusta, koska pienipainoisten ja erittéin pienipainoisten keskosten hemodynamiikka ei ole yhta vakaa kuin
normaalipainoisten vastasyntyneiden, ja 2) jotta voitaisiin mahdollistaa mittaukset sekd FORE-SIGHT MC3010 -antureilla ettd
ForeSight Elite -antureilla tai useista paikoista vatsan alueella nimellisesti samanaikaisesti pienimmilla vastasyntyneilla, joille on
mahdollista asettaa kerrallaan vain yksi anturi paahan tai tietylle alueelle vatsaan.

12.3.4

lhontarkastuksen ajastin

Kudosoksimettia-anturin kohdat tiytyy tarkastaa vihintidn 12 tunnin vilein tiittdmattomaan kiinnittymiseen,
verenkiertoon ja thon eheyteen liittyvin riskin vihentimiseksi. Thontarkastuksen muistutus nayttda
muistutuksen oletuksena 12 tunnin vilein. Tdmidn muistutuksen aikavilid voidaan muuttaa:

1 Kosketa StO,-parametriruudun miti tahansa kohtaa = Anturin sijainti -vililehdelld

.
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2 Voit valita ihontarkastuksen muistutusten aikavilin koskettamalla Thontarkastuksen muistutus
-arvopainiketta. Vaihtoehdot ovat seuraavat: 2 tuntia, 4 tuntia, 6 tuntia, 8 tuntia tai 12 tuntia
(oletus).

3 Nollaa ajastin valitsemalla Nollaa IThontarkastuksen muistutuksen arvopainikkeesta.

12.3.5 Keskiarvoistamisajan asettaminen

Seurattujen datapisteiden tasoittamiseen kéytettyd keskiarvoistamisaikaa voidaan sddtdd. Nopeammat
keskiarvoistamisajat rajoittavat epasainnéllisten tai kohinaa sisiltivien datapisteiden suodattamista.

1 Kosketa StO,-parametriruudun miti tahansa kohtaa = Anturin sijainti -vililehdelld

'

2 Voit valita thontarkastuksen muistutusten aikavilin koskettamalla Keskiarvoistaminen-
arvopainiketta. Vaihtoehdot ovat seuraavat: Hidas, Normaali (oletus) ja Nopea.

12.3.6 Signaalilaadun ilmaisin .

Kudosoksimetriaa varten médritetyissid parametriruuduissa niytetty signaalilaadun osoitin (SQI)
kuvastaa signaalin laatua ldhi-infrapunavalon kudosperfuusion méirin perusteella. Katso Signaalin
laatuindefksi sivulla 168.

12.3.7 Kudoksen oksimetrian fysiologianayttd

Kun seurannassa kiytetddn HemoSphere -kudosoksimetriamoduulia, kiytettdvissd on kolme fysiologian
lisindyttod, joissa voidaan niyttid vuorovaikutus sijaintikohtaisten kudosoksimetria-arvojen ja
kardiovaskulaarisen jirjestelmdn vililld. Ndmi kolme nidkymadi on esitetty alla: kuva 12-15. Kun seurannassa
kaytetddn kudosoksimetriamoduulia, kudosoksimetrianikymi on fysiologisena oletusniytténd, ensimmainen
kuva 12-15. Kosketa sydinti, jolloin voit katsella fysiologista paanayttda, kuvaus: Fysiologiandytto sivulla 88.
Voit palata kudosoksimetriandkymain koskettamalla suurennuslasia.

kudoksen oksimetria aivo-oksimetria/kardiovaskulaarinen aivo-oksimetria

Kuva 12-15 Kudosoksimetrin fysiologianayttd

Kudoksen oksimetria. Tima nikyma niyttdad seuratut kudosoksimetria-arvot, my6s aivojen
anturisijainneista, sekd kaikki fysiologian padndytOssd ndytetyt seurannassa olevat kardiovaskulaariset
parametrit, katso kuvaus: Fysiologiandyiti sivalla 88. Kun katselet muita fysiologian niytt6jd, voit palata
tihdn ndytt66n koskettamalla suurennuslasia.
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Aivo-oksimetria/kardiovaskulaarinen. Timi nikymi on samankaltainen kuin fysiologian pddndytto,
mutta lisdttynd ovat aivojen seuratut oksimetria-arvot, jos niitd on saatavissa. Voit niyttdd timin
nikymin koskettamalla kohtaa syddmen ja aivojen vilissd kudosoksimetrian fysiologian naytdssi.

Aivo-oksimetria. Aivo-oksimetrian nikymistd nahddin kudosoksimetria-arvot aivoihin miaritetyille
antureille. Voit ndyttdd timin ndkymin koskettamalla aivoja kudosoksimetrian fysiologian ndytOssa.
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13.1 Hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) ohjelmistotoiminto

Virttindvaltimokatetriin liitettyd Acumen IQ -anturia kéyttiva ja aktivoitu hypotension Acumen-
ennusteindeksin (HPI) ohjelmisto tarjoaa lddkdrille tietoa todennikdisyydestd, jolla potilaan trendi viittaa
tulevaan hypotensiotapahtumaan seki sithen liittyvddn hemodynamiikkaan. Tapahtuma midritellddn
hypotensioksi, kun keskimiidrdinen valtimopaine (MAP) < 65 mmHg vihintidn minuutin ajan. Esitettyjen
mittaustulosten oikeellisuus riippuu useista tekijoisti: onko valtimolinja luotettava (ei vaimentunut), onko
liitetty valtimolinjan paineanturi oikeassa linjassa ja nollattu asianmukaisesti, ja onko potilaan demografiset
tiedot (ikd, sukupuoli, pituus ja paino) syotetty laitteeseen oikein.

TARKEA HUOMAUTUS HPI-parametrin tehokkuus on osoitettu radiaalisen valtimopaineen
aaltomuototietojen avulla. HPI-parametrin tehokkuutta muiden
sijaintien (esim. reiden) valtimopaineella ei ole osoitettu.

Acumen HPI -toiminto on tarkoitettu kiytettdviksi leikkaussalipotilailla tai muilla potilailla, joiden
hemodynamiikkaa seurataan pitkille kehitetyn tekniikan avulla. Acumen HPI -toiminto tatjoaa
kvantitatiivista lisdtietoa, jota tulee kiyttdd ainoastaan viitteend, eikd hoitopditoksid pida tehdd pelkin
hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) parametrin perusteella.

Varotoimi. Jos lddkirin mielestd yksittdisen potilaan kohdalla ei ole merkittivii, ettd keskimdirdisen
valtimopaineen (MAP) arvo on < 65 mmHg, hin voi halutessaan poistaa HPI-toiminnon kokonaan kdytosta
Parametriasetukset-valikosta, tai jos toissijaisen ndyton esittimit tiedot ovat hy6dyllisid, vaientaa HPI-
hilytyksen Halytykset/tavoitteet-niytosta.

TARKEA HUOMAUTUS Virheelliset FT-CO-mittaukset voivat johtua esim. seuraavista asioista:
* viirin nollattu ja/tai tasattu antuti
* yli- tai alivaimennetut paineletkut
* verenpaineen suuret vaihtelut. Verenpaineen vaihteluja aiheuttavia
tiloja ovat muun muassa
* aortansisiiset pallopumput
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» kliiniset tilanteet, joissa valtimopaineen katsotaan olevan epitarkka
tai poikkeavan aorttapaineesta, muun muassa:
* suuri perifeerinen vasokonstriktio, joka tuottaa hiiriéitd radiaalisen
valtimopaineen aaltomuotoon
* hyperdynaamiset tilat, jollaisia esiintyy maksansiirron jilkeen
* potilaan liiallinen litkkuminen
* clektrokauterisaatio- tai sihkokirurgisten laitteiden atheuttamat hdiri6t.
Aorttalipin regurgitaatio saattaa aiheuttaa lasketun iskutilavuuden /
syddmen minuuttitilavuuden yliarvioinnin lippésairauden asteen sekd
takaisin vasempaan kammioon menetettdvin veren miirin mukaan.

Hypotension Acumen-ennusteindeksin parametti eli HPI voidaan mairittdd avainparametriksi kaikkiin
seurantandyttihin. HPI esittdd kokonaisluvun asteikolla 0—100, ja mitd suurempi kyseinen arvo on,

sitd suurempi on hypotensiivisen tapahtuman todennikoéisyys. Lisaksi hypotension Acumen-ennusteindeksin
(HPI) ohjelmisto sisiltid kolme muuta maaritettdvad parametria, dP/dt, Eag, ja PPV. Yhdessi SVV-
parametrin kanssa ne tukevat hoitopditdstd ilmaisemalla esikuormitusvasteen (SVV tai PPV), supistuvuuden
(dP/dy) ja jilkikuormituksen (Hagy,,). Katso lisitietoja SVV-, dP/dt- ja Eagy,-parametreista kohdista
Hypotension Acumen-ennusteindekesi (HPI) sivulla 195, Toinen HPI-ndytts sivalla 202 ja Kiiininen sovellus sivulla 204.

Acumen HPI -ohjelmisto aktivoidaan syottimalla jirjestelmain salasana, joka avaa ominaisuuksien
hallintandytén. Aktivointiavain annetaan tassi naytossd. Lisdtietoja timan lisdtoiminnon kiyttdonotosta
saa paikalliselta Edwardsin edustajalta.

Kuten muutkin seuratut parametrit, my6s HPl-arvo piivittyy 20 sekunnin vilein. Kun HPI-arvo on yli 85,
korkean prioriteetin hilytys kdynnistyy. Jos HPI-arvo on suurempi kuin 85 kahdessa perdkkaisessd
mittauksessa (yhteensd 40 sekuntia), nidkyviin tulee HPI:n yldrajahilytyksen ponnahdusilmoitus, jossa
suositellaan tarkastamaan potilaan hemodynamiikka. Hypotensioon liittyvid hemodynaamisia tietoja nakyy
toissijaisessa HPI-ndytossi. Niitéd tietoja ovat mm. useat avainparametrit (MAP, CO, SVR, PR ja SV)

seki esikuormituksen, supistuvuuden ja jalkikuormituksen lisdiindikaattorit (SVV tai PPV, dP/dt ja Eagyp).-
Lisdksi potilaan hemodynamiikkaa voi arvioida my0s tarkastamalla senhetkiset mairitetyt avainparametrit,
joita voivat olla esimerkiksi SVV, PPV, CO ja SVR.

Kun Acumen HPI -toiminto on aktivoitu, kiyttdjd voi maarittdd hypotension Acumen-ennusteindeksin
(HPI) avainparametriksi ja valita, niytetidnko se tietopalkissa. Myos dP/dt-, Eagy,- ja PPV-parametrit
voidaan midrittdd avainparametreiksi.

Tietoja parametrin maérittimisestd on kohdissa, jotka kisittelevit HPI:td avainparametrina ja HPL:n
esittdmistd tietopalkissa. Katso HPI avainparametrina sivalla 197 ja HPI tietopalkissa sivulla 199.

Taulukko 13-1 esittdd, miten HPI-arvon hilytys- ja varoitustoiminnot vaihtelevat HPI-arvolle valitun
niyttéasetuksen mukaan.

Taulukko 13-1 HPI-ndyttoasetukset

" Halytyksen
Nayttovaihtoehto Aanimerkki ja ndkyva halytys ponnahdusilmoitus
Avainparametri Kylla Kylla
Tietopalkki Ei Kylla
Ei nayteta Ei Ei

194




Edistynyt HemoSphere-monitori 13 Lisétoiminnot

Toisin kuin muiden seurattavien parametrien, HPI:n halytysrajoja ei voi sditdd, silld HPI ei ole fysiologinen
parametri, jolle voisi valita tavoitealueen (kuten esim. sydimen minuuttitilavuudelle), vaan se ilmaisee
fysiologisen tilan todennikdisyyttd. Ohjelmisto esittdd kdyttéjille hilytysrajat, mutta hilytysrajan
muuttamisen sditimet eivat ole kiytettavissa. HPI-parametrin hilytysraja (punainen hilytysalue, kun > 85)
on kiinted arvo, jota ei voi muokata.

Kayttijille tarjottavat kuuluvat ja nidkyvit ilmoitukset, kun HPI-arvo on > 85 (punainen hilytysalue),
pohjautuvat useiden muuttujien analysointiin valtimopaineen aaltomuodosta ja potilaan demografisista
tiedoista seki sellaisen tietopohjaisen mallin soveltamiseen, joka on kehitetty hypotensiivisten ja
ei-hypotensiivisten jaksojen retrospektiivisen luokittelun avulla. HPL:n hilytysraja annetaan kohdassa
taulukko 13-2 sivulla 196 ja kohdassa taulukko D-4 sivulla 278. Hilytyksen kynnysrajaan, arvoon 85,
liittyvit algoritmin suorituskykyominaisuudet esitetddn kohdassa Kliininen vahvistus (katso taulukko 13-9).

Parametrit dP/dt, Eag, ja PPV voidaan miirittdd avainparametreiksi. PPV ja dP/dt kiyttiytyvit kuten
muutkin seurattavat parametrit, kun taas Eayy,-parametriin ei liity halytystoimintoa. Ea g -parametrille
ei ole kiytettivissd hilytys- tai tavoitealueita, ja sen tavoitetilan indikaattorit nikyvit aina valkoisina.

Ea yy-parametrin graafisessa trendikuvaajassa esitetidn viitteeksi katkoviiva arvon 0,8 kohdalla.

13.1.1 Hypotension Acumen-ennusteindeksi (HPI)

HPI-arvo piivittyy 20 sekunnin vilein, ja se ilmaisee hypotensiivisen tapahtuman esiintymistodennikéisyyden
asteikolla 0—100. Mitd suurempi arvo on, sitd todennikdisempdi on hypotensiivisen tapahtuman
(MAP < 65 mmHg vihintdin minuutin ajan) esiintyminen.

HPI-parametri midrittdd lihtarvon tiedoista, joita se kerdd ensimmadisten kymmenen seurantaminuutin
aikana. Sen seurauksena laitteen suorituskyky saattaa vaihdella ensimmiisten kymmenen minuutin aikana.
Taulukko 13-2 esittdd yksityiskohtaisesti HPI:n graafiset niyttGelementit (trendiviiva, sdddinosio
[mittarindkymad], ddnihilytykset ja parametriarvot [ruutunikymad]), miten niitd tulkitaan ja miten kayttdjin
suositellaan toimivan, kun HPI on mairitetty avainparametriksi.

VAROITUS Potilaan hoito ei saa perustua pelkistidn hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI)
toimintoon. Suosittelemme arvioimaan potilaan hemodynamiikan ennen hoidon
aloittamista.
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Taulukko 13-2 HPI-arvon graafiset nayttoelementit ja danimerkit

Graafiset .
HPI-arvo nayttéelementit Aanimerkki Yleinen merkitys Suositeltu kayttajan toiminta
HPI < 85 Valkoinen Ei mitdan Potilaan hemodynamiikan Jatka potilaan hemodynamiikan
perusteella hypotensiivisen seurantaa. Seuraa
tapahtuman tarkkaavaisesti, esiintyyko
esiintymistodennakdisyys on potilaan hemodynamiikassa
matala tai kohtalainen. Matala muutoksia, kayttdmalla
HPI -arvo ei tarkoita, ettei ensisijaista seurantanayttoa,
hypotensiivista tapahtumaa voisi toissijaista HPI-nayttoa,
MAP-arvosta riippumatta esiintya HPIl-arvoa seka parametrien
leikkaussalipotilailla seuraavien ja vitaalimerkkien trendeja.
5-15 minuutin aikana ja muilla
potilailla seuraavien
20-30 minuutin aikana.

HPI > 85 Punainen (vilkkuva) Korkean Leikkaussalipotilaalla on suuri Tarkasta potilaan
prioriteetin todennakoisyys kokea hemodynamiikka kayttamalla
halytyksen hypotensiivinen tapahtuma toissijaista nayttoa ja muita
merkkiaani seuraavien 15 minuutin aikana. ensisijaisen naytén parametreja

ja yrita selvittda hypotension
Muilla potilailla on suuri suuren todennakdisyyden
todennakaisyys kokea mahdollinen aiheuttaja,
hypotensiivinen tapahtuma joka selventaisi, miten
seuraavien 20 minuutin aikana. kannattaa toimia.
HPI > 85 ja Punainen (vilkkuva) Korkean Leikkaussalipotilaalla on suuri Kuittaa ponnahdusilmoitus
jatkuu prioriteetin todennakoisyys kokea valitsemalla siitéd haluamasi
kahden perattai Ponnahdusilmoitus halytyksen hypotensiivinen tapahtuma vaihtoehto.
sen mittauksen merkkidani seuraavien 15 minuutin aikana.
ajan Tarkasta potilaan
(40 sekuntia) Muilla potilailla on suuri hemodynamiikka kéyttamalla
todennakoisyys kokea toissijaista nayttoa ja muita
hypotensiivinen tapahtuma ensisijaisen naytdn parametreja
seuraavien 20 minuutin aikana. ja yrita selvittda hypotension
suuren todennakoisyyden
mahdollinen aiheuttaja, joka
selventaisi, miten kannattaa
toimia.

HPI =100 Punainen (vilkkuva) Korkean Potilas on hypotensiivinen. Kuittaa ponnahdusilmoitus

prioriteetin valitsemalla siitd haluamasi
Ponnahdusilmoitus halytyksen vaihtoehto.
merkkiaani
Tarkasta potilaan
hemodynamiikka kayttamalla
toissijaista nayttéa ja muita
ensisijaisen naytén parametreja
ja yrita selvittda hypotension
mahdollinen aiheuttaja,
joka selventaisi, miten
kannattaa toimia.
HUOMAUTUS  Jos HPI esitetdin tietopalkissa, graafisten ndyttdelementtien muutokset eivit

koske virid tai hilytyksid. Kéyttdja saa ilmoituksen ainoastaan, kun HPI ylittda

arvon 85 perittiisissd paivityksissd. Tilloin esiin tulee HPI:n yldrajahilytyksen

ponnahdusilmoitus.
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13.1.2 HPI avainparametrina

Kun Acumen HPI -toiminto on aktivoitu, kiyttdja voi mairittdd HPL:n avainparametriksi noudattamalla
aiemmin annettuja ohjeita kohdassa Parametrien vaibtaminen sivulla 79.

HPI-arvon nidyttimisessd on useita eroja muihin avainparametreihin verrattuna. Katso muiden
avainparametrien ndytté kohdasta Tilaindikaattorit sivulla 80.

Kohdassa taulukko 13-3 on kuvattu HPI-arvon ja muiden avainparametrien viliset yhtildisyydet ja erot.

Taulukko 13-3 HPI-arvo ja muut avainparametrit: yhtalaisyydet ja erot

Yhtéalaisyydet Erot
*  Arvot paivittyvat 20 sekunnin valein. * HPI:n avainparametrin ruudussa ei ndy tavoitevaria
+  Aanimerkki, kun arvo > halytysraja. vérillisena lukuna Kliinisen ilmaisimen tai
«  Nakyva halytys, kun arvo > halytysraja. halytysilmaisimen tilan mukaan.
«  Voi maarittda nayttamaan prosentuaalisen/arvon *  HPl-avainparametrin ruudussa on oikeassa
muutoksen. yldkulmassa pikapainike, josta voi siirtyad suoraan

toissijaiseen HPI-nayttéon.

*  HPI-parametri nayttda halytyksen
ponnahdusilmoituksen, kun kaksi perattaista paivitettya
HPI-arvoa ylittéa ylarajahalytyksen rajan tai kun
HPI-arvo on 100.

* HPI on kaytettavissa avainparametrina vain,
jos aktivointiavain on annettu.

* HPI:n halytysrajaa ei voi muokata.

* HPI-parametrilla ei ole tavoitealuetta eli trendina
paanaytossa esitettdessa vihrealla savytettya aluetta,
jonka yla- ja alarajat on merkitty punaisilla nuolilla,
silla HPI ei ole fysiologinen parametri, jolla on
tavoitealue. Sen sijaan HPI on kvantitatiivinen tapa
ilmaista fysiologista tilaa, ja se antaa kayttajille tietoa
todennakdisyydestd, jolla potilaan trendi kulkee
kohti hypotensiivista tapahtumaa. Se tarjoaa
tiedon seuraavasti:

*  Kun HPI-arvo on 85 tai vahemman, graafiset
elementit (esitetty luku, trendiviiva tai sdadinosio)
nakyvat valkoisina, jolloin I&akarin taytyy jatkaa
potilaan hemodynamiikan seurantaa kayttamalla
ensisijaista seurantanayttoa, toissijaista
HPI-naytt6a, HPl-arvoa seka parametrien
ja vitaalimerkkien trendeja.

*  Kun HPI-arvo on yli 85, graafiset elementit (esitetty
luku, trendiviiva tai sdadinosio) nakyvat punaisina,
jolloin kayttajan tulee tarkastaa potilaan
hemodynamiikka kayttamalla toissijaista nayttdéa
ja muita nayttbparametreja ja yrittaa selvittaa
hypotension suuren todennakdisyyden
(tai varsinaisen hypotension, jos HPI = 100)
mahdollinen aiheuttaja, joka selventaisi, miten
kannattaa toimia.

*  HPILll4 on kolme parametrin tilan ilmaisevaa varia:
harmaa, valkoinen ja punainen. Katso taulukko 13-4.

*  Voi maéritettynd nayttda %-muutoksen.
* Halytysdanen voi poistaa kaytosta.
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Kuva 13-1 HPl-avainparametrin ruutu

Kuva 13-1 ndyttdd, miten HPI esitetddn, kun se on miiritetty avainparametriksi kaikissa naytoissa
mittarindyttéd (kuva 13-2) lukuun ottamatta. Lisitietoja mittarindytosta, katso Mittaristondytti sivulla 89.

Kuva 13-2 HPIl-avainparametri mittarindytossa

Kaikissa valvontanidyt6issd HPI-avainparametrin ruudun oikeassa ylikulmassa on pikakuvake -
Kun pikapainiketta kosketetaan, avautuu toinen HPI-ndytt6, joka niytetddn sivulla 202.

Kaikissa valvontandyt6issd mittarindyttdd lukuun ottamatta parametriarvon numeroiden viri ilmoittaa
parametrin tilan (katso taulukko 13-4). Mittarindytossda HPL:n hilytys- ja tavoitealueet ovat samat,
mutta se esitetddn eri tavalla (katso kuva 13-2).

Taulukko 13-4 HPIl-parametrin tilavarit

Parametrin tilavari Alaraja Ylaraja
Harmaa Vikatila
Valkoinen 10 85
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13.1.3 HPI-hilytys

Kun HPI on miiritetty avainparametriksi ja arvo ylittdd ylirajan 85, korkean prioriteetin hilytys ilmoittaa
kiyttijille, ettd potilaan tilassa on tulevaan hypotensiiviseen tapahtumaan viittaava trendi. Halytystilaa
ilmaisevat hilytysdini, parametrin tilan punainen viri sekd parametrin arvon vilkkuminen. Taulukossa 13-4
esitetty HPI:n hilytysraja jakaa ndytettivin alueen kahteen osaan sen perusteella, onko hypotension
todennikoéisyys pieni vai suuri. HPI hyédyntdd Acumen IQ -mittauksista saatavia tietoja, joista osaa verrataan
potilaan seurantaistunnon ensimmadisten 10 minuutin aikana mairitettyyn lihtéarvoon tai tietopohjaiseen
malliin. Tietopohjainen malli on kehitetty analysoimalla retrospektiivisesti teho-osasto- ja
leikkaussalipotilaasta kerittyd valtimoaaltomuodon tietokantaa, johon on luokiteltu potilaiden
hypotensiiviset (médritelmd: MAP < 65 mmHg vihintiidn yhden minuutin ajan) ja ei-hypotensiiviset
tapahtumat. HPI esitetddn kokonaisarvona alueella 0—100. Arvioitaessa hypotension todennikéisyyttda HPI:n
avulla on huomioitava sekd naytetty arvo alueella 0-100 ettd sithen liittyvd parametrin viri (valkoinen/
punainen) Kuten muidenkin edistyneen HemoSphere-monitoriympdristdn hilytysten osalta, my6s HPL:n
kiytettavissi olevan ddnimerkin ddnenvoimakkuutta voi sddtaa. Lisitietoja hilytyksen vaimentamisesta ja
halytysdinen voimakkuuden mairittimisestd on kohdassa Halytykset/ tavoitteet sivalla 119. Kun HPT ylittdd
hilytysrajan, HPI-hilytyksen esiintyminen kirjataan Tietojen lataaminen -tiedostoon.

TARKEA HUOMAUTUS HPI -parametri ei vilttimitti anna ennakkoilmoitusta muutoksesta
kohti hypotensiivistd tapahtumaa tilanteissa, joissa kliininen
puuttuminen johtaa ikilliseen ei-fysiologiseen hypotensiiviseen
tapahtumaan. Jos ndin tapahtuu, HPI -toiminto ilmoittaa viipymatti
seuraavista: korkean hilytyksen ponnahdusikkuna, korkean prioriteetin
hilytys, HPI -arvo 100. Tdmi tarkoittaa, ettd potilaalla on hypoten-
siivinen tapahtuma.

13.1.4 HPI tietopalkissa

Vaikka HPI-arvoa ei olisi mairitetty avainparametriksi, parametrin arvo lasketaan siitd huolimatta ja esitetddn
tietopalkissa (katso kuva 13-3).

Laskettu ja naytetty HPI-arvo

E——— 05.12.18
E) O of  gas0r

¥ 65 o [HPI 86 /= |

Kuva 13-3 HPI:n sisaltava tietopalkki
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13.1.5 HPIl-indikaattorin poistaminen tietopalkista

HPI-indikaattorin poistaminen tietopalkista:

1 Kosketa asetuskuvaketta {3;‘ > Asetukset-vililehti QRS ="

{0,

Kosketa Lisdasetukset-painiketta ja anna vaadittu salasana.

Kosketa Parametriasetukset-painiketta.

Kosketa HPI-asetukset-painiketta.

a A WD

Kosketa Varoita aina, kun HPI on korkea -vaihtopainiketta ja vaihda asetukseksi Poistettu
kaytostd. Katso kuva 13-4.

Voit ottaa HPI-tietopalkki-ilmaisimen uudelleen kiytt66n toistamalla vaiheet 1-4 ja kddntimalld
vaihtopainikkeen asentoon Kiytdssi vaiheessa 5.

, Veisenayit  {o%  Asetkset @ Ohje

HPIl-asetukset

Varoita aina, kun HPI on korkea

Kaytossa

Kuva 13-4 Parametriasetukset — Hypotension ennusteindeksi

HPI-toiminto on edelleen kiytettivissd, vaikka HPI-arvo ei nikyisikddn ndytossi. Jos HPI on midritetty
avainparametriksi, parametri antaa hilytykset ja varoitukset kuten kuvataan kohdassa HPI-hdlytys sivulla 199.
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13.1.6 HPIl-ylarajahalytyksen ponnahdusilmoitus

Jos HPI-arvo on yli 85 kahdessa perittiisessd 20 sekunnin vilein tehtdvissi pdivityksessa tai saavuttaa
milloin tahansa arvon 100, ndytt66n ilmestyy HPI-yldrajahilytyksen ponnahdusilmoitus. Katso kuva 13-5.
Ponnahdusilmoituksessa suositellaan tarkistamaan potilaan hemodynamiikka, ja se avautuu silloin,

kun HPI on mdiritetty avainparametriksi tai kun se nikyy tietopalkissa.

VAROITUS Potilaan hoito ei saa perustua pelkistidn hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI)
toimintoon. Suosittelemme arvioimaan potilaan hemodynamiikan ennen
hoidon aloittamista.

Voit tarkastella potilaan hemodynamiikkaa toisessa HPI-ndytossi (katso Toznen HPI-ndytti sivulla 202)

ja kuitata HPI-yldrajahilytyksen ponnahdusilmoituksen koskettamalla Lisédtietoja-painiketta. Jos haluat
kuitata HPI-yldrajahilytyksen ponnahdusilmoituksen tatkastelematta potilaan hemodynamiikkaa toisessa
HPI-ndyt6ssi, kosketa Kuittaa-painiketta.

Potilaan hemodynamiikan
tarkastusta suositellaan

Lisatietoja Soan

et an

Kuva 13-5 HPI-ylarajahdlytyksen ponnahdusilmoitus

Kun olet kuitannut ponnahdusilmoituksen, tapahtuu seuraavaa:
. Ponnahdusilmoitus sulkeutuu.
. HPI-hilytysdani vaimenee eikd kuulu enda sind aikana, kun hilytys on aktiivinen.
. HPI-ylirajahalytys kuitataan.

Lisitietoja-painike on kiytettivissd kaikissa niytetyissd valvontandytoissd. Kun HPI-ylirajahilytyksen
ponnahdusilmoituksen Lisétietoja-painiketta kosketetaan, toinen HPI-ndytt6 avautuu. Jos Lisdtietoja-
painike ei ole kiytossi, toisen HPI-ndyton voi avata kohdassa Toinen HPI-ndytts sivulla 202 kuvatulla tavalla.

Jos haluat poistaa HPI-hilytyksen ponnahdusilmoituksen kiytostd, katso HPI-indikaattorin poistaminen
tietopalkista sivulla 200.
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13.1.7 Toinen HPI-naytto

Toissijainen HPI-ndytt6 sisiltdd tietoja potilaan hemodynamiikasta. Se voi olla hyddyllinen tyékalu
hypotensioon liittyvdn potilaan hemodynamiikan nopeassa tarkastelussa. Voit siirtyd ndytt66n milloin
tahansa, kun hemodynamiikkaa seurataan Acumen IQ -anturin avulla.

Toissijainen HPI-ndytto tarjoaa yhdessi seurantandytén muiden avainparametrien kanssa tietoa hypotension
suuren todennikéisyyden sekd hypotensiotapahtuman esiintymisen mahdollisista syistd. Toissijaisessa
HPI-niytossa esitetddn seuraavat avainparametrit:

. syddmen minuuttitilavuus (CO)

. syddmensyke (PR)

. keskimaariinen valtimopaine (MAP)

. iskutilavuus (SV)

. systeemisen verenkierron vastus (SVR).

Muut lisiparametrit on jirjestetty ndyttéon esikuormituksen, supistuvuuden ja jalkikuormituksen mukaan.
Lisiparametreja ovat:

. iskutilavuuden vaihtelu (SVV) tai pulssipaineen vaihtelu (PPV)
. systolisen painekiyrin kulmakerroin (dP/dt)
. valtimon dynaaminen elastanssi (Eagy).

Voit vaihtaa nikyviin joko PPV- tai SVV-parametrin koskettamalla tilld hetkelld ndytetyn parametrin nimed
(PPV tai SVV) toissijaisessa HPI-niytdssi. Kaikkien toissijaisessa HPI-ndytOssd nidkyvien parametrien osalta
nikyvit my6s prosentin muutos ja muutoksen suunta (nuoli yls- tai alaspdin) kdyttdjin valitsemalla
aikavililld. My6s pienet graafiset trendikuvaajat niytetddn. Lisdksi ndytetddn valtimoverenpaineen
aaltomuoto. Kaikki parametriruudut on piirretddn senhetkisen tavoitetilan virilld, joka on sama

kuin parametrituutujen visuaalisen indikaattorin toiminnossa.

261119
# § Acumen IQ = 00 J o esse
¥ -~

/1 SVR-halytys on alle alarajan

Kiiiniset tyGkalut '”. Valitse niytst ﬁ'}) Asetukset
-0-
=

HPI 38 100
MAP 79 sz

9% muutos 5min

108 / 57
)

ART mmHg

Kuva 13-6 Toinen HPI-nayttd
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Voit avata toissijaisen HPI-ndyton jollakin seuraavista tavoista:

. Kosketa Lisitietoja-painiketta  visatietoja o . HPLn ylirajahilytyksen ponnahdusilmoituksessa.
. Kosketa HPI-indikaattorin painiketta (NS YW tictopalkissa.

. Kosketa HPI-avainparametrin pikakuvaketta

. Kosketa Asetuskuvaketta - Kliiniset tyékalut -vililehti >

Toinen HPI-ndytt6 -kuvake .

HUOMAUTUS  Voit avata toissijaisen HPI-ndyt6n, jos HPI-toiminto on aktivoitu, vaikka
Acumen IQ -anturia e olisi liitetty.

Niytetyt trendikuvaajan parametriarvojen asteikot vastaavat Trendikuvaaja-seurantaniyton senhetkisid
madritettyjd asteikkoja. Katso Asteikkojen saitaminen sivulla 125. Aika-asteikko vastaa valittuna olevaa
% muutos -arvoa. Senhetkisen muutosvilin arvo ndytetddn toissijaisen HPI-ndytén yldosassa.

Mairitd muutosvali suoraan toissijaisessa HPI-ndytossd koskettamalla naytettyd muutosvalid.

Niytossi olevat trendikaaviot voidaan poistaa kiytostd koskettamalla
trendikaavion valintapainiketta. Kun nima on poistettu kdytostd,

parametrien arvot nakyvit suurempina ja korvaavat trendikuvaajat. Katso
kuva 13-7.

Jos haluat tarkastella graafista trendikuvaajaa suurempana, kosketa haluamaasi parametriruutua.
Valitun parametrin graafinen trendikuvaaja avautuu verenpaineen aaltomuotokuvaajan sijasta.
Katso kuva 13-7. Voit poistua suurennetusta trendikuvaajasta koskettamalla mitd tahansa kohtaa
toissijaisessa HPI-néytossi. Graafisella trendikuvaajalla on 30 sekunnin aikakatkaisu.

Jos haluat ndhdi, mistd parametrit on johdettu, katso taulukko C-1 lLiitteessd C, Laskettavien potilasparametrien
yhtilit.

Kiiiniset tykalut L5 Aseticet Ohje
i 5]

in~

% muutos 5 min

43 /100

mib

57

Iskutilavuuden vaihtelu inekayran kulmakerroin valtin

SW 8""‘ dP/dt 7 229% 1| Eadyn

Esilataa Supistuvuus

—o— o—g.
—o—g—0" ~e—e—0—q_o—0

65 bpm

Kuva 13-7 Toinen HPI-naytto — trendiarvon graafinen esittaminen
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13.1.8

Kliininen sovellus

Hypotension Acumen-ennusteindeksi (HPI) voidaan mairittdd seurantandyttdon avainparametriksi,
tai sen voi madrittad nakymain pelkistdin tietopalkissa seurantaniytén oikeassa alakulmassa
(katso Hypotension Acumen-ennusteindeksin (HPI) objelmistotoiminto sivulla 193).

Kun HPI esitetdén tietopalkissa:

Kun HPI-arvo on kaksi kertaa perikkdin suurempi kuin 85, ndytt66n ilmestyy ylirajahilytyksen
ponnahdusilmoitus.

Tarkasta potilaan hemodynamiikka kiyttdmalld toissijaista HPI-ndytt64d ja muita ensisijaisen ndyton
parametreja ja yritd selvittdd hypotension suuren todennikéisyyden mahdollinen aiheuttaja,
joka selventdisi, miten kannattaa toimia.

Kun HPI on miiritetty avainparametriksi, HPI ja trendikuvaaja nikyvit seurantandytdssa:

13.1.9

Hilytys kdynnistyy, kun HPI-arvo on suurempi kuin 85.
Kun HPI-arvo on 85 tai sen alle:
* Trendiviiva ja arvo nikyvit valkoisina.

*  Jatka potilaan hemodynamiikan seurantaa. Seuraa tarkkaavaisesti, esiintyyko potilaan
hemodynamiikassa muutoksia, kdyttdmalld ensisijaista seurantandytt6d, toissijaista HPI-ndytt6d,
HPI-arvoa sekid parametrien ja vitaalimerkkien trendeja.

Kun HPI-arvo on suurempi kuin 85, tarkasta potilaan hemodynamiikka kiyttdmalld toissijaista
HPI-niytt6d ja muita ensisijaisen ndyton parametreja ja yritd selvittdd hypotension suuren
todennikéisyyden mahdollinen aiheuttaja, joka selventiisi, miten kannattaa toimia.

Kun keskimaidrainen valtimopaine jai alle 65 mmHg kolmessa perittiisessid mittauksessa ilmaisten
hypotensiivisen tapahtuman esiintymista:

*  HPI-arvo on 100.

* Tarkasta potilaan hemodynamiikka kayttimalld toissijaista HPI-ndytt6d ja muita ensisijaisen
ndytOn parametreja ja yritd selvittdd hypotension mahdollinen aiheuttaja, joka selventiisi,
miten kannattaa toimia.

Lisaparametrit

Iskutilavuuden vaihtelu (SVV) ja pulssipaineen vaihtelu (PPV) ovat herkkid, dynaamisia
nestevasteen ilmaisimia, jotka ennustavat, lisddntyyko esikuormitus — antamalla lisdd nestettd

tai vihentdmalld laskimoiden kuormittamatonta tilavuutta kompensoivilla hallintamekanismeilla
tai lddkkeilld. Sydin reagoi suuremmalla iskutilavuudella [1]. Matalat SVV-ja PPV-arvot ilmaisevat,
ettei potilaalla ole nestevastetta, kun taas suuret arvot ilmaisevat, ettd potilaalla on nestevaste.
Niiden tilojen vililld on harmaa alue [6].

Systolisen painekayrin kulmakerroin (dP/dt) — valtimopainekiyrin suurin nousu direisvaltimosta
mitattuna. Valtimopaineen dP/dt-parametrin absoluuttiset arvot ovat (ulosvirtauksen aikana tehdyn
laskennan vuoksi) alhaisemmat kuin vasemman kammion isovolyyminen dP/dt-enimmadispaine,
mutta niiden muutosten vililli on voimakas kotrelaatio [1, 2].

HUOMAUTUS  Aireisvaltimosta mitattua dP/dt-arvoa ei ole tutkittu vasemman kammion supistu-

vuuden mittana kaikissa potilasryhmissa.

204



Edistynyt HemoSphere-monitori 13 Lisétoiminnot

. Valtimon dynaaminen elastanssi (Eagy,)) ilmaisce valtimoverenkierron aiheuttamaa vasemman
kammion jilkikuormitusta (valtimoiden elastanssia) suhteessa vasemman kammion elastanssiin,
ja se lasketaan PPV:n ja SVV:n vilisend suhdelukuna [8]. Valtimoiden elastanssi
on valtimokuormituksen parametri, johon sisiltyy systeemisen verenkierron vastus (SVR),
valtimoiden kokonaiskomplianssi (C) seki systoliset ja diastoliset ajanjaksot [9, 10].

Niiden parametrien korrelaatiota fysiologiseen tilaan sekd niiden suhdetta kliinisiin tuloksiin on tutkittu
laajalti suuressa midrissa kliinista kirjallisuutta.

Suurin osa SV:n (tai SVL:n) ja MAP:n hoitamiseen pyrkivistd toimenpiteistd vaikuttaa ensisijaisesti SV:hen
ja sitd madrittdviin esikuormitukseen, supistuvuuteen ja jalkikuormitukseen. Hoitopditoksid tukevan tiedon
pitdisi tarjota informaatiota kaikista ndistd kolmesta osa-alueesta yhdessi, silld ne ovat usein
vuorovaikutuksessa keskendén.

Esikuormitus Supistuvuus Jalkikuormitus

SVV rajoittuu esikuormituksen ilmaisimeksi potilailla, jotka ovat hengityslaitteen varassa, joilla on vakaa
ventilointitiheys ja kertahengitystilavuudet ja joilla ei ole intra-abdominaalista insufflaatiota [6, 7]. SVV
soveltuu parhaiten kidytettiviksi yhdessé iskutilavuuden tai sydimen minuuttitilavuuden arvioinnin kanssa.

dP/dt soveltuu parhaiten kiytettdviksi yhdessi iskutilavuuden vaihtelun ja iskutilavuuden tai sydimen
minuuttitilavuuden arvioinnin kanssa.

TARKEA HUOMAUTUS Ole varovainen kiyttiessisi dP/dt-parametria potilailla, joilla on vakava
aorttaldppistenoosi, silld stenoosi voi heikentid vasemman kammion
ja jalkikuormituksen vilistd liitosta.

Vaikka dP/dt-parametrin mairittavitkin pdaasiallisesti vasemman
kammion supistuvuuden muutokset, jalkikuormitus vasoplegian aikana
(venoarteriaalinen irtoaminen) voi vaikuttaa sithen. Tuolloin dP/dt ei
vilttdmattd kuvasta vasemman kammion supistuvuuden muutoksia.

Kun valtimoiden elastanssi normalisoidaan suhteessa kammion elastanssiin, arvojen vilisestd suhdeluvusta
tulee indeksi vasemman kammion ja valtimoverenkierron vilisestd vastaavuudesta. Kun vasen kammio

ja valtimoverenkierto vastaavat toisiaan, veri siirtyy optimaalisesti vasemmasta kammiosta
valtimoverenkiertoon niin, ettd energiaa ei hukkaannu ja iskuty6 on optimaalista [3, 8, 9].

Eagy,,-parametrin on osoitettu ilmaisevan mahdollista MAP:td nostavaa responsiivisuutta jalkikuormitukseen
antamalla tilavuutta esikuormituksen tilavuuteen responsiivisilla mekaanisesti ventiloiduilla potilailla [4]

ja spontaanisti hengittavilld potilailla [5]. MAP:td nostava jilkikuormitusvaste on mahdollisesti suurempi,
kun Eag,,-arvo > 0,8 [4, 5, 8].

Eagy, ei rajoitu potilaisiin, jotka ovat hengityslaitteessa, silld se on PPV/SVV-suhdelukuna ilmaistava
laskennallinen arvo [5, 8]. Eagy,, soveltuu parhaiten kiytettiviksi yhdessi iskutilavuuden vaihtelun
(hengityslaitteessa olevilla potilailla) ja iskutilavuuden tai sydimen minuuttitilavuuden arvioinnin kanssa.

SVV tai PPV, dP/dt seki Eagy,, ovat parametreja, jotka tyypillisesti ovat jossain mairin riippuvaisia
toisistaan. Tilavuuden antaminen esikuormituksen ja iskutilavuuden suurentamiseksi johtaa syddmen
minuuttitilavuuden ja valtimopaineen kasvamiseen, minki johdosta my6s jalkikuormitus kammiossa
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suurenee. Jalkikuormituksen suurentaminen (eli aorttapaineen nostaminen) systeemisen verenkierron
vastusta kasvattamalla pienentdd iskutilavuutta. Seurauksena oleva suurentunut loppusystolinen tilavuus
johtaa kuitenkin suurentuneeseen toiseen loppudiastoliseen tilavuuteen, silld kammion sisddn jdi ejektion
jalkeen enemmin verta, jolloin tima ylimadrdinen veri lisitidn laskimopaluuseen, mika lisdd kammion
tiyttymistd. Se puolestaan lisdd supistuvuutta (Frank-Starlingin mekanismi) ja kompensoi osittain
jalkikuormituksen alkuperdisen suurenemisen aiheuttamaa iskutilavuuden pienentymista.

SVV- tai PPV-, dP/dt- ja Eag,,-parametrit on tarkoitettu yhdessi paatoksenteon tueksi opastamaan SV:n
tai SV:n ja MAP:n interventionaalisessa hoidossa.

13.1.10 Kliininen vahvistus

HPI -arvon diagnostinen teho hypotensiivisten ja ei-hypotensiivisten tapahtumien ennustamisessa on
arvioitu retrospektiivisissd kliinisissd vahvistustutkimuksissa.

13.1.10.1 Leikkaussalipotilaat

Kahdessa tutkimuksessa arvioitiin HPI -arvon diagnostista tehoa leikkaussalipotilailla. Ensimmaiinen
retrospektiivinen kliininen vahvistustutkimus, jossa arvioitiin HPI -arvon diagnostista tehoa hypotensiivisten
ja ei-hypotensiivisten tapahtumien ennustamisessa, kisitti 52 leikkaussalipotilasta. Potilaiden demografiset
tiedot kidyvit ilmi kohdasta Taulukko 13-5. Analyysiin sisdltyvien hypotensiivisten tapahtumasegmenttien
miiri oli 1 058, ja analyysiin sisiltyvien ei-hypotensiivisten tapahtumasegmenttien kokonaismairi oli 521.

Toinen retrospektiivinen kliininen vahvistustutkimus, joka kisitti 204 potilasta, tarjoaa lisdtietoa HPI -arvon
diagnostisesta tehosta hypotensiivisten ja ei-hypotensiivisten tapahtumien ennustamisessa. Taulukko 13-5
esittdd potilaiden demografiset tiedot. Analyysiin sisdltyvien hypotensiivisten tapahtumasegmenttien méari
oli 1 923, ja analyysiin siséltyvien ei-hypotensiivisten tapahtumasegmenttien kokonaismédri oli 3 731.

Taulukko 13-5 Potilaiden demografiset tiedot (leikkaussalipotilaat)

Kliininen Kliininen
vahvistustutkimus vahvistustutkimus
Kuvaus (N=52) (N=204)
Potilaiden maara 52 204
Sukupuoli (mies) 29 100
lka 58,3+ 11,3 56,7+14,4
Pinta-ala 1,8+0,2 1,9+0,3

Tutkimuksen 52 leikkaussalipotilasta voidaan jakaa edelleen kahteen ryhmain: potilaisiin, joille tehtiin suuren
riskin ei-kardiologinen leikkaus (n=25, 48,1 %), seki potilaisiin, joille tehtiin maksaleikkaus (n=27, 51,9 %)).

204 leikkaussalipotilasta voidaan jakaa edelleen potilaisiin, joille tehtiin neurologinen leikkaus (n=73,
35,8 %), vatsaleikkaus (n=>58, 28,4 %), yleinen rintaclinleikkaus (n=8, 3,9 %), sydinleikkaus (n=0, 3,0 %) tai
muu leikkaus (n=59, 28,9 %).

Taulukko 13-9 esittaa naiden kliinisten vahvistustutkimusten tulokset.

13.1.10.2 Muut kuin leikkaussalipotilaat

Kahdessa tutkimuksessa arvioitiin HPI -arvon diagnostista tehoa muilla kuin leikkaussalipotilailla.
Ensimmadinen retrospektiivinen kliininen vahvistustutkimus, jossa arvioitiin HPI -arvon diagnostista tehoa
hypotensiivisten ja ei-hypotensiivisten tapahtumien ennustamisessa, kisitti 298 ei-leikkaussalipotilasta.
Potilaiden demografiset tiedot kdyvit ilmi kohdasta Taulukko 13-6. Analyysiin sisiltyvien hypotensiivisten
tapahtumasegmenttien mairi oli 13 911, ja analyysiin siséltyvien ei-hypotensiivisten tapahtumasegmenttien
kokonaismairi oli 48 490.
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298 ei-leikkaussalipotilasta voidaan jakaa edelleen kohdassa taulukko 13-7 kuvattuun tapaan.

Toinen retrospektiivinen kliininen vahvistustutkimus, joka kisitti 228 potilasta, tarjoaa lisitietoa HPI -arvon
diagnostisesta tehosta hypotensiivisten ja ei-hypotensiivisten tapahtumien ennustamisessa. Taulukko 13-6
esittdd potilaiden demografiset tiedot. Analyysiin sisiltyvien hypotensiivisten tapahtumasegmenttien méari
oli 23 205, ja analyysiin siséltyvien ei-hypotensiivisten tapahtumasegmenttien kokonaismairi oli 82 461.

228 ei-leikkaussalipotilasta voidaan jakaa edelleen kohdassa taulukko 13-8 kuvattuun tapaan.

Taulukko 13-6 Potilaiden demografiset tiedot (muut kuin leikkaussalipotilaat)

Vahvistus Riippumaton
Kuvaus (N=298) (N=228)
Potilaiden maara 298 228
Sukupuoli (mies) 191 128
Ika 62,6 + 15,1 63,9+ 15,6
Pinta-ala 1,9+0,3 1,9+0,2
Taulukko 13-7 Ei-leikkaussalipotilaiden ominaisuudet (N=298)
Potilaiden %
Diagnoosi lukumaara kokonaismaarasta

Diabetes 1 0,3
Infektiotauti 1 0,3
Maksa 1 0,3
Aneurysma 2 0,7
Myrkytys 2 0,7
Munuaisten vajaatoiminta 2 0,7
Aivohalvaus 2 0,7
Verenvuoto 4 1,3
Ei tiedossa 4 1,3
Muu 5 1,7
Kardiogeeninen sokki 7 23
Infarkti 8 2,7
Hengitystiet/keuhkot 8 2,7
Vakava hypovolemia 8 2,7
Sydan 12 4,0
Maksaleikkauksen jalkeinen tila 25 8,4
Septinen sokki 25 8,4
Leikkauksen jalkeinen tila (muuhun
kuin sydameen tai maksaan liittyva) 46 154
Sepsis 65 21,8
Sydanleikkauksen jalkeinen tila 70 23,5

Taulukko 13-8 Ei-leikkaussalipotilaiden ominaisuudet (N=228)

Potilaiden %
Diagnoosi lukumaara kokonaismaarasta
Sydan ja verisuoni 67 29,5
Verenvuoto 24 10,5
Sepsis 19 8,3
Muu 60 26,2
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Taulukko 13-8 Ei-leikkaussalipotilaiden ominaisuudet (N=228) (jatkuu)

Potilaiden %

Diagnoosi lukumaara kokonaismaarasta
Syo6pa 20 8,7
Hengityselimet 13 57
Ortopedinen 10 4.4
Hermosto 3 1,3
Maha-suolikanava tai maksa 12 5,4

Taulukko 13-10 esittaa naiden kliinisten vahvistustutkimusten tulokset.

13.1.10.3 Kliinisen vahvistustutkimuksen tulokset

Hypotensiiviset tapahtumat (katso taulukko 13-9 ja taulukko 13-10) laskettiin tunnistamalla vihintdin

1 minuutin mittaiset segmentit, joiden kaikissa datapisteissi MAP < 65 mmHg. Tapahtuman (positiiviseksi)
datapisteeksi valittiin ndyte 5 minuuttia ennen hypotensiivista tapahtumaa. Jos perikkdiset hypotensiiviset
tapahtumat olivat alle 5 minuutin vilein toisistaan, silloin positiiviseksi niytteeksi médriteltiin ensimmadinen
niyte vilittdmadsti edellisen hypotensiotapahtuman jilkeen.

Ei-hypotensiiviset tapahtumat (katso taulukko 13-9 ja taulukko 13-10) laskettiin tunnistamalla
datapistesegmentit, joista oli vihintddn 20 minuuttia hypotensiivisiin tapahtumiin ja joiden kaikissa
datapisteissi MAP > 75 mmHg. Kutakin ei-hypotensiivisen tapahtuman segmenttii kohden otettiin yksi ei-
tapahtuman (negatiivinen) datapiste.

Oikea positiivinen (katso taulukko 13-9 ja taulukko 13-10) on mikd tahansa tapahtuman (positiivinen)
datapiste, jonka HPI -arvo on suurempi tai yhtd suuri kuin valittu kynnysarvo. Herkkyys on oikeiden
positiivisten suhde tapahtumien (positiivisten) kokonaismairiin, jossa positiivinen maéritellddn
datapisteceksi, joka sijaitsee enintidn 5 minuuttia ennen hypotensiivista tapahtumaa. Viiri negatiivinen on
mikd tahansa positiivinen datapiste, jonka HPI -arvo on alle kynnysarvon.

Oikea negatiivinen (katso taulukko 13-9 ja taulukko 13-10) on miki tahansa negatiivinen (ei-tapahtuma)
datapiste, jonka HPI -arvo on pienempi kuin valittu kynnysarvo. Tarkkuus on oikeiden negatiivisten suhde
ei-tapahtumien (negatiivisten) kokonaismiiriin, jossa negatiivinen mairitellddn datapisteeksi, joka sijaitsee
vihintddn 20 minuutin etdisyydelld hypotensiivisistd tapahtumista. Vairi positiivinen on mika tahansa
negatiivinen datapiste, jonka HPI -arvo on suurempi tai yhtd suuri kuin kynnysarvo.

Taulukko 13-9 Kliiniset vahvistustutkimukset* (leikkaussalipotilaat)

o Tarkkuus Oikeiden | Herkkyys | Oikeiden
Kliininen HPI - PPV NEG. (%) neg. maara / (%) 0s. midra /
VELSTES | b v | T ali ENNUSTEARVO 95:' ei- 95 %: E’ ahtumien | AUC
tutkimus ynny L ETUIES ) [luottamusvili] [ /°'n... tapahtumien [ on B
luottamusviili] B luottamusviili] maara
aara
999 751 00,8 837
(N=52) 85 (=886 / 887) (=520 / 692) [99.4, 100.0] 520/ 521 [81.5. 86.0] 886/1058 | 0,95
[99,7, 100,0] [71,9, 78,4] o ' e
9,3 84,9 99,4 65,8
(N=204) 85 (=1265/1287) | (=3709/4 367) 99 2 '99 7 3709/3731 637 ‘67 9 1265/1923| 0,88
[97,6, 99,0] (83,9, 86,0] [99.2,99.7] 63,7, 67.9]

*Aineisto on Edwards Lifesciences -yhtion arkistossa.
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Taulukko 13-10 Kliiniset vahvistustutkimukset* (ei-leikkaussalipotilaat)

PPV (%) NPV (%) Tarkkuus | Oikeidenneg. | o v (o) | OTkeiden pos.
. HPI - o o . (%) maara / ei- o . maara /
Datajoukko [95 %:n [95 %:n e i [95 %:n . AUC
kynnysarvo sps s [95 %:n tapahtumien ... | tapahtumien
luottamusviili] | luottamusvaili] s luottamusvaili] s
luottamusvali] maara maara
93,1 95,5 98,2 84,0
Vahvistus 85 (=11 683/ (=47 623/ (=47 623/ 47 623 / (=11 683/ 11683/ 094
(N=298) 12 550) 49 851) 48 490) 48 490 13911) 13 911 ’
[92,6, 93,5] [95,3, 95,7] [98,1, 98,3] [83,4, 84,6]
86,2 96,0 96,1 85,9
Riippumaton 85 (=19932/ (=79 277/ (=79 277/ 79277/ (=19932/ 19932/ 0.94
(N=228) 23 116) 82 550) 82 461) 82 461 23 205) 23 205 ’
[85,8, 86,7] [95,9, 96,2] [96,0, 96,3] [85,4, 86,3]

*Aineisto on Edwards Lifesciences -yhtion arkistossa.

Taulukko 13-11 esittdd hypotensiivisten tapahtumien esiintymisen prosenttiosuuden sekid tapahtuman
esiintymiseen kuluvan ajan HPI -arvon eri vaihteluvileilld kliinisen vahvistustutkimuksen leikkaussalipotilailla
(N=52). Tiedot esitetddn aikaikkunoina, jotka on valittu sen perusteella, miten nopeasti hypotensiiviset
tapahtumat kehittyivit leikkaussalipotilailla keskimairin. Kohta taulukko 13-11 esittdd sen vuoksi kliinisen
vahvistustutkimuksen (N=52) dataan perustuvat leikkaussalipotilaiden tiedot kiyttimailld 15 minuutin
atkaikkunaa. Analysointi on tehty ottamalla kunkin potilaan osalta ndytteitd vahvistusdatajoukosta ja
tarkastelemalla aikaa niytteestd eteenpdin, esiintyykd 15 minuutin aikaikkunassa hypotensiivistd tapahtumaa.
Jos ndytteesti 16ytyy hypotensiivinen tapahtuma, tapahtuman esiintymiseen kuluva aika eli néytteen ja
hypotensiivisen tapahtuman vilinen aika merkitdin muistiin. Aika tapahtumaan -tilasto esittdd keskimaérdisen
tapahtuma-ajan kaikista néytteistd, joissa on esiintynyt tapahtuma hakuikkunan aikana.

Taulukko 13-12 esittdd hypotensiivisten tapahtumien esiintymisen prosenttiosuuden seki tapahtuman
esiintymiseen kuluvan ajan HPI -arvon eri vaihteluvileilld kliinisen vahvistustutkimuksen ei-
leikkaussalipotilailla (N=298). Tiedot esitetddn aikaikkunoina, jotka on valittu sen perusteella, miten nopeasti
hypotensiiviset tapahtumat kehittyivit ei-leikkaussalipotilailla keskimairin. Taulukko 13-12 esittdd sen vuoksi
kliinisen vahvistustutkimuksen (N=298) dataan perustuvat ei-leikkaussalipotilaiden tiedot kiyttimalld

120 minuutin aikaikkunaa. Analysointi on tehty ottamalla kunkin potilaan osalta niytteitd
vahvistusdatajoukosta ja tarkastelemalla aikaa ndytteesti eteenpiin, esiintyyké 120 minuutin aikaikkunassa
hypotensiivistd tapahtumaa. Jos niytteestd 16ytyy hypotensiivinen tapahtuma, tapahtuman esiintymiseen kuluva
aika eli néytteen ja hypotensiivisen tapahtuman vilinen aika merkitddn muistiin. Aika tapahtumaan -tilasto
esittdd keskiméddrdisen tapahtuma-ajan kaikista ndytteistd, joissa on esiintynyt tapahtuma hakuikkunan aikana.

Tapahtumien osuus (katso taulukko 13-11 ja taulukko 13-12) on sellaisten niytteiden miiri, joissa on
esiintynyt tapahtuma hakuikkunan aikana, verrattuna niytteiden kokonaismairian. Sama on tehty kaikille
néytteille kullakin yksittdiselld HPI -vaihteluvililld asteikolla 10—99 (katso taulukko 13-11 ja taulukko 13-12).

HPI -hilytysten osuudeksi hypotensiivisen tapahtuman jilkeen ei-leikkaussalipotilailla kdyttden 30 minuutin
aikaikkunaa mairitettiin 86,3 % [81,6 %, 90,8 %] vahvistusdatajoukon osalta ja 85,5 % [80,8 %, 90,6 %]
riippumattoman datajoukon osalta. Positiivinen ennustearvo midritetddn todellisten hilytysten (jotka
annettiin 30 minuutin kuluessa hypotensiivisestd tapahtumasta) ja hilytysten kokonaisméirin viliseksi
suhteeksi 30 minuutin aikana.
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TARKEA HUOMAUTUS Kohdissa taulukko 13-11 ja taulukko 13-12 esitetyt HPI -parametrin
tiedot on annettu vain yleiseksi ohjeeksi, eivitkid ne vilttimattd edusta
hyvin yksilollisid havaintoja. Suosittelemme arvioimaan potilaan
hemodynamiikan ennen hoidon aloittamista. Katso Kéiininen sovellus
sivulla 204.

Taulukko 13-11 Kliininen vahvistus (leikkaussalipotilaat [N=52])

Aika tapahtumaan minuutteina:
HPI-vaihteluvali Tapahtumien osuus (%) Mediaani [10. persentiili,
90. persentiili]

10-14 14,2 8,0[4,7,12,7]
15-19 16,6 6,7 [3,3, 12,6]
20-24 15,4 7,0 [3,3, 14,0]
25-29 16,9 7,8 (3,7, 13,4]
30-34 22,5 9,0 [3,7, 14,0]
35-39 27,4 8,0[3,3, 13,3]
40-44 31,8 8,3[3,0, 13,7]
45-49 40,4 8,3[3,3, 13,7]
50-54 434 7,712,7,13,3]
55-59 44,3 7,31[3,0, 13,1]
60-64 57,0 6,7 [2,7, 12,8]
65-69 56,8 5,7 12,3, 12,3]
70-74 67,2 5,7 2,0, 11,7]
75-79 81,0 4,7 [2,0, 11,0]
80-84 84,2 5,0[1,7,12,3]
85-89 92,9 4,0[1,7,10,3]
90-94 95,8 3,7[1,3,10,0]
95-99 97,6 1,3[0,3, 8,0]
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Taulukko 13-12 Kliininen vahvistus (ei-leikkaussalipotilaat [N=298])

Aika tapahtumaan )
HPI -vaihteluvali Tapahtumien osuus (%) E?g?%‘:g:g:ﬁéimgf:am

90. prosenttipiste]
10-14 13,8 51,0 [10, 104,0]
15-19 17,2 48,7 [10, 102,3]
20-24 20,8 51,0[9,9, 105,3]
25-29 25,1 48,51[9,3, 104,0]
30-34 29,6 48,219,3, 102,3]
35-39 35,2 45,0 [8,3, 102,0]
40-44 38,0 43,7 [7,0, 101,7]
45-49 41,3 39,3 [6,3, 100,0]
50-54 43,7 38,7 [5,7,99,3]
55-59 46,1 35,3 [5,3, 96,7]
60-64 53,0 28,7 [4,0, 93,7]
65-69 60,2 16,0 [2,7, 88,0]
70-74 67,8 9,0[1,7,70,7]
75-79 76,3 7,0[1,4,44,7]
80-84 85,3 5,711,3, 19,0]
85-89 89,9 5,0 1,0, 16,7]
90-94 94,9 3,6 [1,0, 13,7]
95-99 99,6 1,3[0,3, 8,3]
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13.1.11 Kliiniset lisitiedot

13.1.11.1 Tutkimusasetelma

Prospektiivisessa, yhden tutkimushaaran avoimessa monikeskustutkimuksessa tutkittiin matalan
verenpaineen estimistd ja hoitoa potilailla, joiden valtimopainetta seurattiin Acumen Hypotension
Prediction Index -ominaisuuden avulla (HPI -tutkimus). Tavoitteena oli saada tarkempi kisitys siité,
minkdlainen vaikutus Acumen Hypotension Prediction Index (HPI) -ominaisuudella ja sen avulla saatavilla
potilaan hemodynamiikkaa koskevilla tiedoilla voi olla hemodynaamisen epidvakauden havaitsemisessa ja
intraoperatiivisen matalan verenpaineen vihentimisessid muissa kuin kardiologisissa leikkauksissa.
Vertailuryhmini oli retrospektiivinen historiallinen kontrolliryhmid (N = 22 109), jonka potilastason tiedot
saatiin voittoa tavoittelemattomalta akateemiselta konsortioryhmiltd, Multicenter Perioperative Outcomes
Group (MPOG) -ryhmilti, joka kerdd perioperatiivisia tietoja yhdysvaltalaista sairaaloista. Kaikkia tihin
tutkimukseen osallistuneita potilaita seurattiin valtimolinjan kautta.

HPI -tutkimuksen tavoitteena oli selvittad, vihentddko intraoperatiiviseen hemodynamiikan hallintaan
tarkoitettu Acumen HPI -ominaisuuden kdytté muissa kuin kardiologisissa leikkauksissa intraoperatiivisen
matalan verenpaineen (kun MAP < 65 mmHg vihintdin 1 minuutin ajan) kestoa, kun sitd verrataan
historialliseen retrospektiiviseen kontrolliryhmiin. Intraoperatiivinen matala verenpaine mitattiin samalla
tavalla MPOG-kontrolliryhmissi ja HPI -tutkimuksen prospektiivisessa ryhmassa. Kaikki matalan
verenpaineen tapahtumat mitattiin ja raportoitiin. Mikdli potilaalla ilmeni useita matalan verenpaineen
tapahtumia, ne mitattiin erikseen ja yhdistettiin potilaan kokonaisleikkausaikaan, jotta saatiin
intraoperatiivisen matalan verenpaineen kokonaiskesto. Ainoa ero on, etti MPOG-ryhmin tiedot saatiin
yhden minuutin vilein ja prospektiivisen ryhmin tiedot 20 sekunnin vilein.

HPI -tutkimus oli yhden tutkimushaaran sokkouttamaton tutkimus, joka tehtiin 485 soveltuvalle potilaalle
(460 pivotaalitutkimuspotilasta ja lisdksi 25 testausjaksotapausta) 11 tutkimuspaikassa Yhdysvalloissa. Potilaita
osallistui enintdan 97 tutkimuspaikkaa kohti (20 % kokonaispotilasryhmistd). Samoja tutkimuspaikkoja, jotka
osallistuivat historialliseen kontrolliryhmain, tutkittiin prospektiivisesti sen selvittimiseksi, voisiko Acumen
HPI -ominaisuuden kiytté matalan verenpaineen ennustamiseksi 15 minuutin sisilld todellisesta tapahtumasta
vihentdd matalan verenpaineen keskikestoa vihintdin 25 %o:lla [11].

Sisillyttimis- ja poissulkemisperusteet. Tutkimuksen ulkopuolelle jitettiin mahdollisesti soveltuviksi
katsotut potilaat, joiden osalta seuraavien sisillyttimis- ja poissulkemisperusteiden havaittiin tdyttyvin
seulonnan ja valintaprosessin aikana. Taulukko 13-13 ja taulukko 13-14 luetteloivat tutkimuksessa kiytetyt
sisillyttdmis- ja poissulkemisperusteet. MPOG-ryhmiin kuuluvien potilaiden osalta saatavilla olevien tietojen
vuoksi HPI -ryhmien ja MPOG-ryhmien sisillyttdmis- ja poissulkemisperusteissa on pienid eroja.
Siséllyttimisperusteiden vilisind eroina ovat erityisesti tutkijan mairitys keskitason tai korken riskin ei-
kardiologisesta leikkauksesta ja suunnitellun sairaalaypymisen tunnistaminen. Kahden luetellun
poissulkemisperusteen viliset olennaiset erot ovat seuraavat: potilaat, joiden on vahvistettu olevan raskaana
tai imettdvin, joilla tiedetddn olevan kliinisesti merkittivid syddmensisiisid suntteja ja joilla tiedetddn olevan
keskivaikea tai vaikea aortta- tai hiippaldpin sairaus.
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Taulukko 13-13 HPI -tutkimukseen mahdollisesti soveltuvien potilaiden
valintaperusteet

Sisallyttamisperusteet

Poissulkemisperusteet

A WON -

N O O»

Tietoinen kirjallinen suostumus

Iké = 18 vuotta

ASA-luokituksen mukainen fyysinen tila 3 tai 4
Keskitason tai suuren riskin ei-kardiologinen leikkaus
(esimerkiksi ortopedinen tai urologinen leikkaus tai
selkaranka- tai yleisleikkaus)

Suunniteltu paineenseuranta valtimolinjan kautta
Yleisanestesia

Leikkauksen odotettu kesto = 3 tuntia alkuunpanosta
Suunniteltu sairaalayépyminen

10

1

12
13

14
15
16

17

Osallistuminen toiseen (interventionaaliseen)
tutkimukseen

Vasta-aihe invasiiviselle verenpaineen seurannalle
Potilas, jonka on vahvistettu olevan raskaana ja/tai
imettavan

Hataleikkaus

Tiedossa olevat kliinisesti merkittavat sydamensisaiset
suntit

Potilas, jolla intraoperatiivinen MAP-tavoite tulee
olemaan < 65 mmHg

Tiedossa oleva aorttaldpan ahtauma ja lapan pinta-ala
<1,5 cm?

Tiedossa oleva keskivaikea tai vaikea aorttalapan
takaisinvirtaus

Tiedossa oleva keskivaikea tai vaikea mitraalinen
takaisinvirtaus

Tiedossa oleva keskivaikea tai vaikea hiippalapan
ahtauma

Potilas tai kirurginen toimenpidetyyppi, joka tiedetaan
SVV-rajoitukseksi (kuten kertahengitystilavuus < 8 ml/
kg teoreettisesta ihannepainosta, spontaani hengitys,
jatkuva sydamen rytmihairio, tiedossa oleva eteisvarina,
rintakehan avoleikkaus, sykkeen ja hengitystiheyden
(HR/RR) vélinen suhde < 3,6)

Nykyinen jatkuva eteisvarina

Tiedossa oleva akuutti kongestiivinen sydamen
vajaatoiminta

Kraniotomia

Palovammaleikkaukset

Patilaat, joilla on aortan vastapallopumppu (IABP) tai
kammioapupumppu(ja)

Teho-osastolta siirrettavat potilaat, jotka vaativat useita
vasoaktiivisia aineita ja joilla tiedetdan olevan
diagnosoitu ja parhaillaan aktiivinen sepsis

Taulukko 13-14 Historiallisen MPOG-kontrolliryhman potilaiden valintaperusteet

Sisallyttamisperusteet

Poissulkemisperusteet

Saa hoitoa laitoksessa, joka suunnittelee osallistuvansa
Hypotension Prediction Index -ohjelmiston
prospektiiviseen tutkimukseen

Leikkauspaiva aikavalilla 1.1.2017-31.12.2017
Aikuiset, idltdan vahintdan 18-vuotiaat potilaat
Elektiivinen sairaalaan tulo samana paivana tai
sairaalapotilas

American Society of Anesthesiologists (ASA) -
luokituksen mukainen fyysinen tila 3 tai 4
Yleisanestesia

Verenpainetta seurataan invasiivisen valtimolinjan
kautta > 75 % tapauksen kestosta (jotta alkuunpanon
jalkeen asetetut valtimolinjat voidaan huomioida)
Tapauksen kesto (potilaan sisaantuloajasta
uloslahtbaikaan) = 180 minuuttia

Lahtotason keskivaltimopaine < 65 mmHg
(Lahtétasoksi on maaritetty valittdémasti ennen
leikkausta mitattu verenpaine tai ensimmainen
intraoperatiivisesti mitattu kelvollinen verenpaine.)
Useamman kuin yhden vasoaktiivisen infuusion kayttod
intraoperatiivisesti (fenylefriini, noradrenaliini,
vasopressiini, dopamiini, dobutamiini tai epinefriini)
Hataleikkaus

Sydanleikkaus (sydankeuhkokoneen kanssa tai ilman
sitd), palovamman puhdistusleikkaus tai kallonsisainen
leikkaus
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Intraoperatiivisen matalan verenpaineen esiintyvyys MPOG-ryhmissa oli 88 % (n = 19 445 / 22 109),

ja hoitopdivit olivat aikavililld 1.1.2017-31.12.2017. HPI -ryhmin osallistumispaivit olivat aikavalilld
16.5.2019-24.2.2020. Tutkimuksen toissijainen tehokkuutta koskeva pditepiste oli aikakiyrin alapuolisen
kokonaispinta-alan ja MAP:n mairittiminen kaikkina ajanjaksoina, jonka MAP oli < 65 mmHg kullakin
potilaalla. Tama pédtepiste korreloi keston kanssa, ja timin pditepisteen kuvaileva analyysi esitettiin yhdessa
keskiarvon, keskihajonnan, mediaanin sekd minimi- ja maksimiarvon kanssa.

Tutkimuksen ensisijainen paitepiste oli vakavien haittatapahtumien prosenttiméirin selvittiminen,

ja se sisilsi perioperatiiviset tapahtumat, postoperatiiviset komplikaatiot ja laitteisiin liittyvit vakavat
haittatapahtumat. Tutkimuksen toissijaisena tavoitteena (toissijaisena turvallisuutta koskevana pditepisteen)
oli selvittdd, vihentddké Acumen HPI -ominaisuuden avulla tapahtuva ohjaus alla esitettyjen
komplikaatioiden yhteismairaa.

. Kuolemaan johtamattoman sydinpysidhdyksen postoperatiiviset kohtaukset

. Sairaalakuolema

. Aivohalvaus

. Akuutti munuaisvaurio (AKI) 30 pdivin sisilld toimenpiteestd

. Sydinlihaksen vaurio ei-kardiologisessa leikkauksessa (MINS) 30 pdivin sisilld toimenpiteestd

13.1.11.2 Potilaiden demografiset tiedot

Taulukko 13-15 ja taulukko 13-16 sisiltivit yhteenvedon prospektiivisen kliinisen ryhmin (HPI) ja
historiallisen kontrolliryhmidn (MPOG) saatavilla olevista potilaiden demografisista tiedoista sekd HPI -
ryhmin osalta potilaille tehdyt toimenpidetyypit.

Taulukko 13-15 Potilaiden demografiset tiedot (MPOG-tutkimus)

Kuvaus HPI HPI MPOG
(hoitoaie- eli Intent-to- | (koko analyysijoukko | (koko analyysijoukko
treat-analyysi) eli Full analysis set) eli Full analysis set)
Potilaiden maara 460 406* 22109
Sukupuoli Mies 51,7 (n = 238) 53,0 (n = 215) 57,8 (n=12779)
Nainen 48,3 (n = 222) 47,0 (n=191) 42,2 (n =9330)
Ika (vuosina) Keskiarvo * 63,0 £ 12,97 62,8 £+ 13,0 65,3+ 13,8
keskihajonta
Mediaani 65 (19-94) 65 (19-89) 65 (18-90)
(min.—maks.)
BMI Mediaani 28,09 28,09 28,1
(25. ja 75. (24,37, 32,81) (24,41, 32,86) (24,2, 32,9)
persentiili)
ASA-pisteet I** 02(n=1) 0,25(n=1) 0,0(n=0)
1] 91,5 (n = 421) 92,1 (n = 374) 80,83 (n =17 870)
\Y] 8,0 (n=37) 7,6 (n=31) 19,17 (n = 4239)
Ei méaaritetty 0,2(n=1) 0,0 (n=0) 0,0 (n=0)
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Taulukko 13-15 Potilaiden demografiset tiedot (MPOG-tutkimus) (jatkuu)

Kuvaus HPI HPI MPOG
(hoitoaie- eli Intent-to- | (koko analyysijoukko | (koko analyysijoukko
treat-analyysi) eli Full analysis set) eli Full analysis set)
Leikkauksen kesto | Keskiarvo 338,1+145,4 363,6 + 134,0 355,2 + 145,8
(minuutteina, keskihajonta
N =458) Mediaani 3155 336 317
(25.ja 75. (235, 416) (262, 430) (245, 427)
persentiili) (n = 458)

*Full Analysis Set (FAS,

2 3 tuntia.

koko analyysijoukko) edustaa Intent-to-Treat (ITT)- eli hoitoaieryhmé&én kuuluvia potilaita, joiden leikkaus kesti

**ASA Il -potilas tunnistettiin poikkeamaksi tutkimussuunnitelmasta, mutta potilasta ei kuitenkaan jétetty ITT- ja FAS-potilasryhmien
ulkopuolelle, koska hén taytti madritetyt kriteerit (leikkaus > 3 tuntia ja hemodynaamiset seurantatiedot). Kyseinen potilas siséllytettiin
tehokkuus- ja turvallisuusanalyyseihin, vaikka siséllyttdmis- ja poissulkemisperusteiden mukaan hdnen ei olisi pitdnyt osallistua

tutkimukseen.

Taulukko 13-16 Toimenpidetyyppi (HPI)

Toimenpidetyyppi

% (n/N)

Selkarankaleikkaus

18,5 (85/460)

Hepatektomia

13,7 (63/460)

Whipplen leikkaus

10,0 (46/460)

Merkittava verisuonileikkaus

8,5 (39/460)

Muu 8,5 (39/460)
Nefrektomia 5,7 (26/460)
Muu urogenitaalinen leikkaus 5,4 (25/460)
Kystektomia 5,0 (23/460)
Pankreatektomia 5,0 (23/460)
Munuaisensiirto 4,3 (20/460)

Paan ja niskan alueen leikkaukset

3,9 (18/460)

Kompleksinen onkologinen

erillisia elimia)

yhdistelmaleikkaus (sisaltden 2 tai useampia

3,0 (14/460)

Tutkimuslaparotomia

3,0 (14/460)

Kolektomia

2,8 (13/460)

Adrenalektomia

2,6 (12/460)

Gastrektomia 2,0 (9/460)
Muu gastrointestinaalinen leikkaus 2,0 (9/460)
Lonkan uusintaleikkaus 1,7 (8/460)
Prostatektomia 1,7 (8/460)
HIPEC 1,3 (6/460)
Hysterektomia ja kudosmassan poisto 1,3 (6/460)
("debulking”)

Kolekystektomia 0,9 (4/460)
Ortopedinen uusintaleikkaus 0,9 (4/460)
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Taulukko 13-16 Toimenpidetyyppi (HPI) (jatkuu)

Toimenpidetyyppi % (n/N)

Splenektomia 0,9 (4/460)
Lihavuusleikkaus 0,4 (2/460)
Maksansiirto 0,4 (2/460)
Sigmoidektomia 0,4 (2/460)
Ei maaritetty 0,2 (1/460)

MPOG-ryhmanleikkaustyypit mairitettiin Current Procedural Terminology (CPT) -ryhmittelyn mukaan.
MPOG-ryhma sisilsi pddn ja niskan alueen toimenpiteiti; ekstra- ja intratorakaalisia toimenpiteiti;
selkdrangan ja -ytimen ja yld- ja alavatsan toimenpiteitéd; urologisia ja gynekologisia toimenpiteitd; miesten
sukupuolielinten, lantion, lonkan/alaraajan/jalkaterin seki olkapiin/olkavarren/kimmenen toimenpiteitd;
radiologisia ja synnytykseen liittyvid toimenpiteitd sekd muita toimenpiteita.

Taulukko 13-17 sisiltdd HPI -ryhmin ja MPOG-ryhmin leikkaustyyppien vertailun CPT-ryhmittelyn
mukaan médriteltyind.

Taulukko 13-17 Leikkaustyyppi CPT-ryhmittelyn mukaan

Leikkaustyyppi HPI MPOG
Potilaiden Prosenttia Potilaiden Prosenttia
lukumaara kokonaismaarasta lukumaaira kokonaismaarasta
Paan ja kaulan alue 18 3,4 2024 10,2
Rintakehan leikkaus 0 0 3257 16,5
Selkarankaleikkaus 85 16,2 3331 16,8
Ylavatsa 157 29,9 3838 19,4
Alavatsa 40 7,6 1314 6,6
Urologinen 114 21,7 2017 10,2
Gynekologinen / 20 3,8 190 1,0
synnytykseen liittyva
Ortopedinen 12 2,3 2224 11,2
Merkittava 39 7.4 0 0
verisuonileikkaus
Muu 40 7,6 1596 8,1
Huomautus: leikkaustyyppikohtaisen intraoperatiivisen matalan verenpaineen kestoa ei ole saatavilla MPOG-
potilasryhmélle.
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13.1.11.3 Tutkimuksen tulokset

Taulukko 13-18 sisiltid ROC (Receiver Operating Characteristics) -analyysin tulokset kaikkien HPT -
tutkimukseen osallistuneiden osalta, joiden tiedot olivat saatavilla analyysid varten (N = 482). ROC-analyysi
taulukossa taulukko 13-18 on identtinen analyysin kanssa, joka tehtiin kliinisten vahvistustutkimusten
yhteydessi (katso taulukko 13-9 ja taulukko 13-10 edelld). Taulukko 13-18 siséltdd yksityiskohtaisen
kuvauksen siitd, kuinka hypotensiiviset tapahtumat, ei-hypotensiiviset tapahtumat, herkkyys ja tarkkuus on
maddritetty ja laskettu. Katso Kiiinisen vabvistustutkinuksen tulokset sivalla 208.

Taulukko 13-18 Receiver Operating Characteristics (ROC) -analyysi,
HPI -tutkimuksen potilaat (N = 482)*

HPI PPV (%) NPV (%) Tarkkuus (%) Herkkyys (%) AUC
-kynnysarvo [95 %:n [95 %:n [95 %:n [95 %:n
luottamusvali] luottamusvili] luottamusvili] luottamusvili]
98,4 90,3 99,8 53,1
85 (=821/834) (=6782/7507) (=6782/6795) (=821/1546) 0,84
[97,6, 99,3] [89,7,91,0] [99,7, 99,9] [50,6, 55,6]

*Aineisto on Edwards Lifesciences -yhtién hallussa.

Tehokkuus. HPI -tutkimuksen tarkoituksena oli arvioida paddtéksenteon tueksi suunnitellun Acumen
HPI -ominaisuuden kykyi vihentii intraoperatiivisen matalan verenpaineen kestoa vihintddn 25 %:lla,
kun sitid kdytetddn leikkaussalipotilailla, joiden hemodynamiikkaa on tarkkailtava edistynein menetelmin.
Intraoperatiivisen matalan verenpaineen episodiksi maritettiin keskivaltimopaine (MAP), joka on alle
65 kolmen (3) tai useamman perikkiisen 20 sekunnin tapahtuman ajan kullakin potilaalla, kaikissa
tutkimuspaikoissa.

Ensisijainen tehokkuuteen liittyvi pditepiste on painotettu keskiarvo tutkimuspaikan keskiarvoista ja
keskihajonnoista yhdistettynd samaan potilasméiridn, joka sisiltyi MPOG-ryhmdin. Titd painotettua
keskiarvoa ja sen asianmukaisesti laskettua keskihajontaa verrattiin MPOG-ryhmin potilaista saatuihin
arvioihin.

HPI -tutkimus saavutti ensisijaisen tehokkuuteen liittyvin paatetapahtumansa. HPI -pivotaalitutkimuksen
Full Analysis Set -joukon potilailla intraoperatiivisen matalan verenpaineen keskikesto oli 11,97 £ 13,92
minuuttia, kun se historiallisella MPOG-kontrolliryhmilld oli 28,20 + 42,60 minuuttia. Taulukko 13-19
osoittaa tuloksen tarkoittavan 57,6 %o:n vihenemistd verrattuna historialliseen MPOG-kontrolliryhmain
(p < 0,0001). Tapausten kohdalla, joissa intraoperatiivisia matalan verenpaineen episodeja ei ilmennyt
leikkauksen aikana yhtdan, intraoperatiivinen matala verenpaine vaheni 65 % (p < 0,0001).

Taulukko 13-19 Intraoperatiivisen matalan verenpaineen keskikesto —
ensisijainen tehokkuuteen liittyva paatepiste

Tilastotiedot HPI MPOG p-arvo
(potilasméirs = 406) | (potilasmaara = 22 109)

Otoksen koko (n) 293 19 446 -

Intraoperatiivisen matalan 3508 548 465 --

verenpaineen kokonaiskesto

minuutteina

Intraoperatiivisen matalan 11,97 28,20 <0,0001*

verenpaineen keskikesto

(minuutteina)**
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Taulukko 13-19 Intraoperatiivisen matalan verenpaineen keskikesto —
ensisijainen tehokkuuteen liittyva paatepiste (jatkuu)

Tilastotiedot HPI MPOG p-arvo
(potilasmiiri = 406) | (potilasmaara = 22 109)
Standardimenetelmalla 13,92 42,60 -

laskettu intraoperatiivinen
matala verenpaine

Huomautus: standardimenetelméllé arvioitu intraoperatiivinen matala verenpaine; STD arvioitu yhdistetylla
menetelméllé (pivotaalitutkimuksen potilas, jolla intraoperatiivisen matalan verenpaineen episodi testattavassa
késivarressa).

Standardimenetelmélld lasketuksi intraoperatiiviseksi matalan verenpaineen episodiksi mééritetdan véhintaan
kolme perékkéisté havaintoa, joissa MAP on < 65. Pivotaalitutkimuksen FAS-potilaat, joiden leikkaus kesti vdhintdén
3 tuntia.

*Analyysissé kaytettiin yksipuolisten erisuuruisten varianssien t-testid. Testin nimellinen alfa-arvo on 0,025.

**Kun HPI -ryhmén tietoja analysoitiin kéyttdmélld 60 sekunnin aikavélid, intraoperatiivisen matalan verenpaineen
keskikesto lisdantyi hiukan 11,97:sté 12,59:4dn, mika edelleen eroaa tilastollisesti merkittdvasti MPOG-ryhmén
intraoperatiivisen matalan verenpaineen keskikestosta 28,20 p-arvolla < 0,0001.

Taulukko 13-20 sisiltda toissijaisen tehokkuuteen liittyvin pditepisteen tulokset eli aikakdyrin alapuolisen
kokonaispinta-alan (AUC, Area Under the Curve) ja MAP:n mairittimisen kaikkina ajanjaksoina, joiden
MAP oli < 65 mmHg kullakin potilaalla.

Taulukko 13-20 Intraoperatiivisen matalan verenpaineen AUC —
pivotaalitutkimuksen ITT-ryhman potilaat

Tutkimusluokka Potilaat AUC mean AUC SD AUC median AUC range AUC Q3-01
(min*mmHg) | (min*mmHg) | (min*mmHg) | (min*mmHg) | (Mmin*mmHg)

Kaikki 457 46,38 82,75 16,67 833,00 54,00

pivotaalitutkimuksen

potilaat

Kaikki 328 64,63 91,46 32,33 832,00 68,00

pivotaalitutkimuksen

potilaat, joilla

vahintaan yksi

kohtaus

Kaikki 406 47,07 85,30 16,83 833,00 51,00

pivotaalitutkimuksen
potilaat, joiden
leikkauksen kesto
oli = 3 tuntia

Kaikki 293 65,23 94,36 32,00 832,00 62,67
pivotaalitutkimuksen
potilaat, joiden
leikkauksen kesto
oli = 3 tuntia ja joilla
oli vahintaan kerran
intraoperatiivinen
matala verenpaine

Kaikki 51 40,89 58,94 12,33 291,00 71,33
pivotaalitutkimuksen
potilaat, joiden
leikkauksen kesto
oli < 3 tuntia
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Taulukko 13-20 Intraoperatiivisen matalan verenpaineen AUC —
pivotaalitutkimuksen ITT-ryhman potilaat (jatkuu)

Tutkimusluokka Potilaat AUC mean AUC SD AUC median AUC range AUC Q3-O1
(min*mmHg) | (min*mmHg) | (min*mmHg) | (min*mmHg) | (min*mmHg)
Kaikki 35 59,58 62,94 37,00 290,00 73,33

pivotaalitutkimuksen
potilaat, joiden
leikkauksen kesto
oli < 3 tuntia ja joilla
oli vahintadan kerran
intraoperatiivinen
matala verenpaine

Huomautus: Standardimenetelmélla lasketuksi intraoperatiiviseksi matalan verenpaineen episodiksi méaéritetdén véhintaén kolme
perékkéisté havaintoa, joissa MAP on < 65.
Pivotaalitutkimuksen ITT-ryhmén kuuluvat potilaat, joiden leikkausaika oli oikea.

Suoritetun analyysin avulla arvioitiin HPI -ominaisuuden tehokkuutta MAP-tason mukaan ryhmiteltynd
intraoperatiivisen matalan verenpaineen vihentimisessi. Intraoperatiivisen matalan verenpaineen kestoa
verrattiin HPI -ryhmin ja MPOG-ryhmin valilld ryhmiteltyind 50-70 mmHg:n MAP -tasojen mukaan,
kayttamalld tavallista laskentamenetelmiid. Taulukko 13-21 osoittaa, ettd lukuun ottamatta MAP-tasoa

< 50 keskimidirdinen intraoperatiivisen matalan verenpaineen kesto HPI -ryhmin tutkimuspotilailla oli
kaikilla MAP-tasoilla tilastollisesti merkittivésti lyhyempi, kuin vastaava kesto kullakin MPOG-ryhmin
MAP-tasolla.

Taulukko 13-21 Tehokkuus ryhmiteltynd MAP-tason mukaan, HPI -tutkimusryhma verrattuna
historialliseen MPOG-kontrolliryhmaan

MAP-arvo Tilastotieto HPI MPOG p-arvo
(potilasmaara = (potilasmaara =
406) 22 109)
MAP < 50 Otoksen koko (n) 28 8555 --
Intraoperatiivisen matalan 97 35790 --

verenpaineen
kokonaiskesto minuutteina

Intraoperatiivisen matalan 3,45 4,20 0,1967
verenpaineen keskikesto
(minuutteina)

Standardimenetelmalla 3,56 13,10 -
laskettu intraoperatiivinen
matala verenpaine

MAP < 55 Otoksen koko (n) 84 12 484 -

Intraoperatiivisen matalan 341 80 115 -
verenpaineen
kokonaiskesto minuutteina

Intraoperatiivisen matalan 4,06 6,40 < 0,0001
verenpaineen keskikesto
(minuutteina)

Standardimenetelmalla 4,30 15,40 -
laskettu intraoperatiivinen
matala verenpaine
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Taulukko 13-21 Tehokkuus ryhmiteltynd MAP-tason mukaan, HPI -tutkimusryhma verrattuna
historialliseen MPOG-kontrolliryhmaan (jatkuu)

MAP-arvo Tilastotieto HPI MPOG p-arvo
(potilasmaara = (potilasmaara =
406) 22 109)
MAP < 60 Otoksen koko (n) 188 16 561 -
Intraoperatiivisen matalan 1098 212 362 -
verenpaineen
kokonaiskesto minuutteina
Intraoperatiivisen matalan 5,84 12,80 < 0,0001
verenpaineen keskikesto
(minuutteina)
Standardimenetelmalla 7,31 24,10 -
laskettu intraoperatiivinen
matala verenpaine
MAP < 65 Otoksen koko (n) 293 19 446 -
Intraoperatiivisen matalan 3508 548 465 -
verenpaineen
kokonaiskesto minuutteina
Intraoperatiivisen matalan 11,97 28,20 < 0,0001
verenpaineen keskikesto
(minuutteina)
Standardimenetelmalla 13,92 42,60 -
laskettu intraoperatiivinen
matala verenpaine
MAP <70 Otoksen koko (n) 375 20 986 -
Intraoperatiivisen matalan 10 241 1185 983 -
verenpaineen
kokonaiskesto minuutteina
Intraoperatiivisen matalan 27,31 56,50 < 0,0001
verenpaineen keskikesto
(minuutteina)
Standardimenetelmalla 28,79 70,40 -
laskettu intraoperatiivinen
matala verenpaine

Huomautus: Vakiomenetelméllé lasketuksi intraoperatiivisen matalan verenpaineen episodiksi méaéritetdan véhintdén kolme
perédkkaistd havaintoa, joissa MAP < MAP-arvo, miké méérittda intraoperatiivisen verenpaineen matalaksi. Mukana ovat
pivotaalitutkimuksen FAS-ryhmén potilaat, joiden leikkaus kesti vahintdén 3 tuntia. Studentin t-testid kéytettiin tilastollisen

analyysimallin (Statistical Analysis Plan, SAP) mukaisesti.

Kliinisen tutkimuksen aikana intraoperatiivisen matalan verenpaineen keston lyhenemiseen vaikutti kliininen
pédtos siitd, milloin, mitd ja miten hoitoa annettiin HPI -parametriin ja toissijaiseen HPI -néytt66n perustuen.
Interventiotyyppeihin sisiltyivit kolloidit, kristalloidit, verituotteet, vasopressotit ja inotroopit. Erityisend

kiinnostuksen kohteena oli potilaiden toistumistiechyden ja HPI -kynnysarvon mukaisen intervention
vertailu, eli milloin HPI -parametti ennusti hemodynaamista epavakautta (HPI > 85). Katso taulukko 13-22.
Nimai tiedot osoittavat, ettd HPI toi lisdarvoa antamalla hilytyksen ja ndyttimalld toissijaisessa ndytOssi
tietoja, joiden ansiosta ladkiri pystyi toteuttamaan oikea-aikaisempia ja tarkoituksenmukaisempia

interventioita.
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Taulukko 13-22 Potilaiden frekvenssimallit ja interventiotapaukset HPI -kynnysarvon mukaan

Interventio- HPI- Tutkimuspotilaat Interventiotapaus
tyyppi ryhma
N n n/N (%) p value? N n n/N (%) p value®

Kolloidi HPI > 85 78 58 74,4 0,0004 134 87 64,9 < 0,0001
HPI < 85 78 36 46,2 134 47 35,1

Kristalloidi HPI > 85 163 134 82,2 < 0,0001 360 250 69,4 < 0,0001
HPI < 85 163 80 491 360 110 30,6

Verituotteet HPI > 85 24 18 75,0 0,0781 56 34 60,7 0,0245
HPI < 85 24 12 50,0 56 22 39,3

Vasopressori HPI > 85 307 277 90,2 < 0,0001 1604 1156 72,1 < 0,0001
HPI < 85 307 189 61,6 1604 448 27,9

Inotrooppi HPI > 85 87 72 82,8 < 0,0001 187 131 70,1 < 0,0001
HPI < 85 87 39 44,8 187 56 30,0

a, b: p-arvo logistisesta regressiomallista, jossa vertailuarvona HPI < 85, a — potilaat, b — interventiotapaus. N = potilaiden kokonaismééré
tai interventiotapausten kokonaismé&ara, n = interventiokohtainen potilas- tai tapausmaéara.

Turvallisuus. Acumen HPI -ominaisuuden osoitettiin olevan turvallinen, kun sitd kiytetdidn
leikkaussalipotilailla, joiden hemodynamiikkaa on tarkkailtava edistynein menetelmin.

. Tutkimukseen osallistuneilla potilailla ei ilmennyt tapahtumia, joilla olisi osoitettu olevan minkéin-
laista yhteyttd Acumen HPI -ominaisuuteen.

. Acumen HPI -ominaisuuteen ei osoitettu liittyvin haittatapahtumia tai vakavia laitteiden haitallisia
vaikutuksia.

. HPI -ominaisuuteen liittyvid odottamattomia haittatapahtumia ei ollut (0 %o).

. HPI -ominaisuuteen liittyvia tai liittyméttémid kuolemantapauksia ei ilmennyt.

Tutkimuksen toissijaisena turvallisuutta koskevana paidtepisteend oli kuvaileva tilasto, johon yhdistettiin
postoperatiivisten haittavaikutusten esiintyminen 30 pdivin kohdalla Complete Case (CC) -potilasryhmaissi.
Taulukko 13-23 erittelee Complete Case (CC) -potilasryhmin postoperatiivisen yhdistetyn paitepisteen
osatekijit 30 pdivin kohdalla. Tulokset osoittavat, ettd yhdistelmédtapahtumien mairi oli 4,75 %
(vhdistelmitapahtumia =19 [95 % CI: 2,88; 7,32]) ja ettd yhdelld potilaalla ilmeni useampi kuin yksi
yksittdisistd yhdistelmdelementeisti. MPOG-tutkimushaaraa varten kerityt turvallisuustiedot sisédlsivit
kuolleisuuden (375, 1,83 %), AKI-luokan 1 (2068, 9,35 %), AKI-luokan 2 (381, 1,72 %), AKI-luokan 3
(152, 0,69 %) ja sydanlihasvaurion [MINS] (178, 0,81 %).
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Taulukko 13-23 HPI -tutkimus — postoperatiiviset yhdistetyt paatetapahtumatekijat 30 paivan
kohdalla CC-analyysipotilasryhmassa (pivotaalitutkimuksen potilaat, n = 400)

Analyysin paatepiste Haittatapahtuma Leikkauksen jalkeiset paivat
Tapahtumat, 95 %:n CI Keskiarvo Mediaani Alue
n (%)
Postoperatiivinen ei kuolemaan 1(0,25) 0,01, 1,38 2,00 2,00 2,2
johtanut sydanpysahdys
Sairaalakuolema 0 (0,00) 0,00, 0,92 - - -
Aivohalvaus 0 (0,00) 0,00, 0,92 - - -
Akuutti munuaisvaurio — kaikki 16 (4,00) 2,30, 6,41 5,94 1,00 0, 27
Akuutti munuaisvaurio — luokka 1 11 (2,75) 1,38, 4,87 6,82 1,00 0,27
Akuutti munuaisvaurio — luokka 2 3(0,75) 0,15,2,18 6,33 7,00 2,10
Akuutti munuaisvaurio — luokka 3 2 (0,50) 0,06, 1,79 0,50 0,50 0,1
Sydanlihasvaurio (MINS) 3(0,75) 0,15,2,18 1,67 1,00 0,4

CC = valmis (arvioitava) ryhmd, Cl = luottamusvaéli, leikkauksen jélkeiset pdivdat = AESTDT-SGDT

Intent-To-Treat- eli hoitoaieryhman (n = 460) analyysistd tulokseksi saatiin 3 (0,066 %)
sydénlihasvauriotapausta (MINS) ja 17 (3,7 %) akuuttia munuaisvauriotapausta (AKI).

Taulukko 13-24 erittelee HPI -ryhmin sairaala- ja tehohoitoajat.

Taulukko 13-24 Hoitoaika

Paatepiste Keskiarvo | Mediaani Alue 95 %:n tarkka CI
Min. Maks. Ala Yla

Sairaalahoidon pituus 455 6,8 53 0,3 50,5 6,2 7,3

paivina

Tehohoidon pituus paivina 151 2,7 2,0 0,1 27,0 2,2 3.1

13.1.11.4 Tutkimuksen yhteenveto

Nimi tulokset osoittivat intraoperatiivisen matalan verenpaineen keskiarvon laskevan merkittavisti

ja yhdenmukaisesti useimmissa tutkimuspaikoissa. Useimmissa tutkimuspaikoissa intraoperatiivisen
matalan verenpaineen keskikesto lyheni > 25 %, ja yhté lukuun ottamatta kaikissa tutkimuspaikoissa
intraoperatiivisen matalan verenpaineen esiintyvyys viheni keskimaérin yli 35 %, vaihteluvilin ollessa

23 % — 72 %. Tutkimuksen tulokset osoittivat intraoperatiivisen matalan verenpaineen keston vihenevin
11,97 minuuttiin (keskihajonta 13,92), mika vastaa 57,6 %o:n vihennystd (p < 0,0001). Tdmi viheneminen on
kliinisesti merkittdvia, silld vihintddn 1 minuutin kestdvi intraoperatiivinen matala verenpaine on yhdistetty

perioperatiivisiin komplikaatioihin ja sairastuvuuteen, kuten akuuttiin munuaisvaurioon (AKI),
sydinlihasvaurioon (MINS) ja aivohalvaukseen [12].

Herkkyysanalyysit, mukaan lukien tutkimuspaikkojen yhdistdmisen, sekoittavien tekijéiden ja Intent-To-
Treat- eli hoitoaieryhmin ulkopuolelle jitettyjen potilaiden arviointi, eivit merkittdvasti muuttaneet titd
kliinisesti merkittdvii tulosta keskimidriisen intraoperatiivisen matalan verenpaineen vihenemisesta.
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Tulosten perusteella Acumen HPI -ominaisuuden osoitettiin olevan turvallinen, kun sitd kdytetdin
leikkaussalipotilailla, joiden hemodynamiikkaa on tarkkailtava edistynein menetelmin. Laitteisiin liittyvid
haittatapahtumia ei ilmennyt. Lisdksi yhdistelmitapahtumien prosenttiosuus 4,75 % (yhdistelmétapahtumien
madrd = 19 [95 % CI: 2,88; 7,32]) on vihiinen ottaen huomioon, etti ei-kardiologisten leikkauspotilaiden
ASA-luokituksen mukainen fyysinen tila oli luokkaa 3 ja 4.

Tissd sokkouttamattomassa prospektiivisia ja historiallisia ryhmid vertailevassa tutkimuksessa
intraoperatiivisen matalan verenpaineen esiintyvyyden osoitettiin vihentyvin HPI -ohjelmisto-
ominaisuuden kiytén my6td. Tutkimuksella on rajoituksia mahdollisesta vinoutumasta johtuen, joka liittyy
prospektiivisen tutkimusryhman ladkireiden ennakkotietoisuuteen tutkimuksen kohteesta verrattuna
historialliseen ryhmiin, jonka ladkareilld titd ennakkotietoisuutta ei ollut.

13.1.11.5 Johtopéaéatokset

Tdmin tutkimuksen tulokset ovat luotettavia ja antavat pitivid tieteellistd ndytt6d siitd, ettd Acumen HPI -
ominaisuus on turvallinen. Tulokset osoittivat tilastollisesti ja kliinisesti merkittivad vihenemista
intraoperatiivisessa matalassa keskiverenpaineessa. Niin ollen Acumen HPI on tehokas hemodynaamisen
epavakauden havaitsemisessa ja vihentdd merkittivisti intraoperatiivisen matalan verenpaineen mairia, kun
sitd kdytetddn potilailla, joiden hemodynamiikkaa on tarkkailtava intraoperatiivisesti muissa kuin
kardiologisissa leikkauksissa.
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13.2 Tehostettu parametrien seuranta

Edistynyt HemoSphere-monitoriympirist6 tatjoaa tyGkaluja tavoiteohjattua hoitoa (Goal Directed
Therapy (GDT)) varten ja mahdollistaa avainparametrien seurannan ja hallinnan optimaalisella alueella.
Tehostetun parametriseurannan ansiosta ladkarit voivat luoda ja valvoa mukautettuja protokollia.

13.2.1 Tavoiteohjatun hoidon (GDT:n) seuranta

13.2.1.1 Avainparametrin ja tavoitteen valinta

1 Kosketa tavoiteohjatun hoidon kuvaketta

c} navigointipalkissa, niin padset
GDT-valikkonayttoon. ‘

o
<]
7]

SVRI

Parametri (sto: A1)(st0: A2 StO- B1 [ St0: B2

( Ei mitaan

Kuva 13-8 Tavoiteohjatun hoidon valikkonaytto —
avainparametrin valinta

Parametri

L

2 Kosketa Parametri/tavoite-valintakuvakkeen ylidpuoliskoa ja valitse haluamasi parametri

parametriruudusta. Seurattavia parametreja voi valita enintdin nelja.
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3 Kosketa Parametri/tavoite-valintakuvakkeen alapuoliskoa ja anna arvojen vaihteluvili

> —>

nippaimistolld. Valittu vertailuoperaattori (<, <, > tai =) ja arvo vastaavat yli- tai alarajaa

parametriseurannan aikana. Kosketa sy6ttépainiketta [ 4.

- o

Parametri

QOO

Kuva 13-9 Tavoiteohjatun hoidon valikkonaytto —
tavoitteen valinta

4 Kosketa mitd tahansa valittua parametria, kun haluat vaihtaa sen tilalle toisen kiytettivissa
olevan parametrin, tai valitse parametrin valintaruudusta Ei mitddn, kun haluat poistaa

parametrin seurannasta.

5 Voit tarkastella ja valita edellisen tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnon parametti-/
tavoiteasetuksia koskettamalla Viimeaikaiset-vililehted.

6 Aloita tavoiteohjatun hoidon seuranta valitsemalla OK.

05.12.18
wazez @

Kuva 13-10 Aktiivinen GDT:n seuranta
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13.2.1.2 Aktiivinen GDT:n seuranta

Kun aktiivinen tavoiteohjatun hoidon seuranta on kiynnissi, parametrin trendikuvaajan kiyrialue
tavoitealueen sisilld nakyy siniselld savytettyni. Katso kuva 13-10, ” Aktiivinen GDT:n seuranta”, sivulla 225.

GDT:n seurannan ohjauspaneeli. Voit keskeyttii tai lopettaa aktiivisen seurannan
koskettamalla GDT:n seurantapainiketta. Seurannan ollessa pyséytettynd tavoitealueen sisalld

oleva kiyrdalue parametrikuvaajassa nikyy harmaalla sdvytettyna.

Time-In-Target (Aika tavoitteen sisilld) -arvo. Tdmi on parannetun parametriseurannan
- ensisijainen tulosatvo. Se nikyy Time-In-Target (Aika tavoitteen sisélld) -kuvakkeen alapuolella
parametrin trendikuvaajan oikeassa ylikulmassa. Arvo ilmaisee kertyneen ajan (prosentteina),
jonka parametri on ollut tavoitteen sisilld aktiivisen seurantaistunnon aikana.

Parametrien ruuduissa olevien tavoiteindikaattorien virit. Taulukko 13-25 médrittad kliinisten
tavoiteindikaattotien virit tavoiteohjatun hoidon seurannan aikana.

Taulukko 13-25 Tavoiteohjatun hoidon tavoitetilan indikaattorin varit

Vari Merkitys

Sininen Seurattu parametri on talla hetkella asetetulla tavoitealueella.

Musta Seurattu parametri on talla hetkella asetetun tavoitealueen
ulkopuolella.

Punainen Seurattu parametri on talla hetkella matalan halytysrajan
alapuolella tai korkean halytysrajan ylapuolella.

Harmaa Seurattu parametri ei ole kaytettavissa, se on vikatilassa,
tavoiteohjatun hoidon seuranta on keskeytetty tai tavoitetta
ei ole valittu.

Trendiajan automaattinen skaalaus. Kun aktiivinen tavoiteohjatun hoidon seuranta kdynnistetdin,
graafinen trendiaika skaalautuu automaattisesti siten, ettd kaikki senhetkisen istunnon seurattavat tiedot
sopivat kiyrdan. Alkuperiiseksi graafisen trendiajan skaalausarvoksi on asetettu 15 minuuttia, joka pitenee
seuranta-ajan ylittdessd 15 minuuttia. Trendiajan automaattisen skaalauksen voi poistaa kiytosti
asteikkojen asetuksen ponnahdusvalikon kautta, kun tavoiteohjatun hoidon tila on avoinna.

HUOMAUTUS  Kun aktiivisen GDT:n seurantaa tarkastellaan trendikuvaajaniytéssd, parametrien
valinnan valikot eivit ole kdytettavissa.

13.2.1.3 Tavoiteohjatun hoidon historiatiedot

Katso viimeaikaiset tavoiteohjatun hoidon seurantaistunnot painamalla Historiatiedot-kuvaketta.
Niyton ylilaitaan ilmestyy sininen Néytetd4dn tavoiteohjatun hoidon istuntohistoriaa -palkki.
Parametrien nykyiset arvot nikyvit avainparametrien ruuduissa tarkasteltaessa tavoiteohjatun hoidon
istuntohistoriaa. Voit tarkastella aiempia tavoiteohjatun hoidon istuntoja koskettamalla vierityspainikkeita.
Trendikuvaajandytossd nikyvit prosenttimuutosmittaukset kuvaavat kahden historiallisen arvon

vilistd muutosprosenttia.
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13.2.2 SV-optimointi

SV-optimointitilan aikana GDT:n seurannan SV/SVI-tavoitealue valitaan viimeaikaisten SV-trendien
perusteella. Ndin kéyttijd voi tunnistaa optimaalisen SV-arvon nesteidenhallinnan aktiivisen seurannan aikana.

ey
1 Kosketa tavoiteohjatun hoidon seurantakuvaketta navigointipalkissa.

2 Valitse avainparametriksi SV tai SVI.

ALA miiriti tavoitearvoa Parametri/tavoite-valintakuvakkeen alapuoliskoon . Kosketa
sen sijaan OK-painiketta aloittaaksesi tavoitteen valinnan trendikuvaajassa.

4 Tarkkaile SV-trendid huolehtien samalla tarvittavasta nesteidenhallinnasta, jotta 16ydat
optimaalisen arvon.

5 Kosketa tavoitteen lisdidmisen kuvaketta !QI SV/SVI-trendikiyrin oikealla puolella.

Trendikuvaaja muuttuu siniseksi.

6 Voit tarkastella trendikuvaajan arvoa koskettamalla kiyrdaluetta. Lukitsemattoman |

kuvakkeen viereen ilmestyy tavoitearvokuvake. Vaakatasossa oleva valkoinen

katkoviiva nikyy 10 % alempana kuin tavoitteena oleva kohdistinarvo. Tastd viivasta
Y-akselin kirkeen ulottuva alue virjdytyy siniseksi.

7 Kosketa tarvittaessa Poistu tavoitteen valinnasta -painiketta ., kun haluat palata
nesteidenhallinnan seurantaan.

8 Kosketa tavoitearvokuvaketta | hyviksyiksesi nikyvin tavoitealueen ja kidynnistiaksesi

tavoiteohjatun hoidon.

9 Voit koskettaa tavoitteen muokkauksen kuvaketta f#¥¥ milloin tahansa tavoitteen valinnan
jalkeen SV/SVI-kohdearvon sidatamiseksi. o

e
10 Voit koskettaa tavoiteohjatun hoidon kuvaketta {:} milloin tahansa tavoiteohjatun hoidon

lopettamiseksi, kun tavoiteohjatun hoidon tila on aktiivinen.

13.2.3 Tavoiteohjatun hoidon raportin lataaminen

Tietojen lataaminen -ndytssa kayttdjd voi viedd tavoiteohjatun hoidon raportteja USB-asemaan.
Katso Tietojen lataaminen sivulla 129.
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13.3 Nestevastetesti

Nestevastetesti (FRT) -toiminnon avulla ladkarit voivat atvioida potilaan esikuormitusvastetta.
Esikuormitusvastetta arvioidaan seuraamalla muutoksia SV-; SVI-, CO- tai CI-arvoissa vasteena
nestealtistukseen (Passiivinen jalan nosto tai Nestebolus).

Testi kiynnistetddn seuraavasti:

1 Kosketa asetuskuvaketta - Kliiniset ty6kalut -vililehti .

2 Kosketa Nestevastetesti |@

o) 6. g 261118
R Acumen IQ E o039 & oo
-

HPI 46

1

B | 7 x| 35 Aconian
I
«

’ co
Nestevastetesti 6 6

Uusi testi Aiemmat tulokset

@ *SVR
0 703

Passiivinen jalan nosto Nestebolus

N

78

Valitse parametri ‘

Valitse altistuksen kesto ‘ 2min

Kuva 13-11 Nestevastetesti — Uusi testi -naytto

3 Kosketa Uusi testi -vililehdelld (katso kuva 13-11) haluamaasi testityyppid: Passiivinen jalan
nosto tai Nestebolus.

Koskettamalla kysymysmerkkisymbolia niet lyhyet ohjeet kunkin testin kiynnistdmisestd. Noudata seuraavassa
annettuja yksityiskohtaisia ohjeita.

HUOMAUTUS  Nestevastetestin (FRT) tulkinta korreloi suoraan seurattavan parametrin vasteajan
kanssa. Seurattavien parametrien vasteajat voivat vaihdella seurantatilan mukaan ja
niihin vaikuttaa kiytettiva teknologia. Mini-invasiivisessa tilassa FRT:n valittujen
parametrien paivitysnopeudet perustuvat CO:n keskiarvoistamisaikaan (katso
taulukko 6-4 sivulla 114).

13.3.1 Passiivinen jalan nostotesti

Passiivinen jalan nosto on herkki noninvasiivinen menetelma potilaan nestevasteen
arviointiin. Testin aikana alaruumiista syddmeen virtaava laskimoveri simuloi nestealtistusta.

1 Kosketa Uusi testi -vililehdelld Passiivinen jalan nosto ja korosta se. Uusi testi -vililehdelld
néytetidn testin médrityksen valikkovaihtoehdot.

2 Valitse analysoitava Parametri: SV, SVI, CO tai CI (vain mini-invasiivinen seurantatila).
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3 Valitse Altistuksen kesto: 1 minuutti, 1 minuutti 30 sekuntia tai 2 minuuttia.

4 Aseta potilas puolimakuulle. Aloita lihtéarvon mittaus koskettamalla Aloita lihtéarvon mittaus
-painiketta.

HUOMAUTUS  Lihtoarvo on useiden mittaustulosten keskiarvo. Varmista, ettd potilas pysyy
mittausjakson atkana paikallaan ja samassa asennossa.

5 Nikyviin tulee Lahtéarvon mittaus -ndytté. Siind on trendikuvaaja
valitusta parametrista ja aikalaskuri, jossa nikyy jdljelld oleva aika
lihtéarvon mittaukseen.

HUOMAUTUS  Voit keskeyttda ldhtoarvon mittauksen koskettamalla PERUUTA-painiketta,
jolloin Uusi testi -ndyttd avautuu jilleen.

6 Lihtoarvon mittauksen valmistuttua ldhtéarvo nikyy trendikuvaajan alapuolella. Liht6arvo
voidaan mitata uudestaan valitsemalla ALOITA UUDELLEEN.

7 Jotta voit edetd Passiivisen alaraajannoston mittaus -toimintoon, aseta potilas selinmakuulle
ja kosketa ALOITA-painiketta. Nosta potilaan jalat passiivisesti 45 asteen kulmaan
viiden sekunnin kuluessa. Nayt6ssd nikyvi viiden sekunnin laskuri ilmaisee, paljonko
altistuksen mittauksen kiynnistymiseen on atkaa jiljella.

8 Nikyviin tulee uusi aikalaskuri, joka alkaa laskea valitun Altistuksen keston
aikaa. Varmista, ettd potilas pysyy paikallaan mittausjakson aikana.

HUOMAUTUS  Testivoidaan keskeyttdd koskettamalla PERUUTA-painiketta ennen kuin riittdvit
madrit mittauksia on otettu. Tilléin ndytt66n avautuu ponnahdusikkuna,
jossa pyydetdin vahvistusta. Valitse Peruuta testi, jolloin testin maritysnayttd
(Uusi testi -vililehti) avautuu jilleen.

Kun riittdvit madrit mittauksia on tehty, PERUUTA-painike ei ole endd
kaytettivissi. Jos haluat pysdyttdd testin ja analysoida mitatut tiedot ennen kuin
testin koko aika on kulunut, kosketa LOPETA NYT.
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9 Kun testi on valmis, muutos valitussa Parametri-arvossa niytetiiin nestealtistuksen vasteena.
Katso kuva 13-12. Voit tehdd uuden testin koskettamalla paluukuvaketta tai palata seurannan

padndytt6on koskettamalla kotikuvaketta.
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Kuva 13-12 Nestevastetesti — Tulokset-ndytto

13.3.2 Nestebolustesti

Nestebolus-testi on herkkd menetelmd potilaan nestevasteen arviointiin. Testin aikana potilaalle
annetaan nestebolus, ja esikuormitusvastetta voidaan arvioida seuraamalla SV-, SVI-; CO- tai
Cl-arvoja.

1 Kosketa Uusi testi -vililehdelld Nestebolus ja korosta se. Uusi testi -vililehdelld niytetddn

testin mairityksen valikkovaihtoehdot.
Valitse analysoitava Parametri: SV, SVI, CO tai CI (vain mini-invasiivinen scurantatila).
Valitse Altistuksen kesto: 5 minuuttia, 10 minuuttia tai 15 minuuttia.

4 Aloita ldht6arvon mittaus koskettamalla Aloita ldhtéarvon mittaus -painiketta.

HUOMAUTUS  Lihtoarvo on useiden mittaustulosten keskiarvo. Varmista, ettd potilas pysyy
mittausjakson aikana paikallaan ja samassa asennossa.

5 Nikyviin tulee Lahtéarvon mittaus -ndytto. Siind on trendikuvaaja
valitusta parametrista ja aikalaskuri, jossa nikyy jiljelld oleva aika lihtéarvon

mittaukseen.

HUOMAUTUS  Voit keskeyttdd ldhtbarvon mittauksen koskettamalla PERUUTA-painiketta,
jolloin Uusi testi -nidyttd avautuu jilleen.

6 Lihtoarvon mittauksen valmistuttua lihtéarvo nikyy trendikuvaajan alapuolella. Lihtéarvo
voidaan mitata uudestaan valitsemalla ALOITA UUDELLEEN.
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7 Jatka Nesteboluksen mittaus -toimintoon antamalla nestebolus ja koskettamalla ALOITA,
kun bolus alkaa.

8 Nikyviin tulee uusi aikalaskuri, joka alkaa laskea valitun Altistuksen keston
aikaa. Varmista, ettd potilas pysyy paikallaan mittausjakson aikana.

HUOMAUTUS  Testivoidaan keskeyttdd koskettamalla PERUUTA-painiketta ennen kuin riittdvit
mairit mittauksia on otettu. Tdlléin ndytt6on avautuu ponnahdusikkuna,
jossa pyydetddn vahvistusta. Valitse Peruuta testi, jolloin testin midritysnayttd
(Uusi testi -vililehti) avautuu jilleen.

Kun riittdvit madrit mittauksia on tehty, PERUUTA-painike ei ole endd
kiytettivissi. Jos haluat pyséyttdd testin ja analysoida mitatut tiedot ennen
kuin testin koko aika on kulunut, kosketa LOPETA NYT.

9 Kun testi on valmis, muutos valitussa Parametri-arvossa ndytetdin nestealtistuksen vasteena.
Katso kuva 13-12. Voit tehdd uuden testin koskettamalla paluukuvaketta tai palata seurannan
padndytt6on koskettamalla kotikuvaketta.

13.3.3 Aiemmat testitulokset

Kaiyttiji voi katsella aiempia testituloksia Aiemmat tulokset -vililehdeltd. Ndkymaissi esitetddn luettelo
kyseisen potilaan kaikista nestevastetesteistd. Voit katsella testin yhteenvetoa korostamalla kyseisen testin
vierityspainikkeiden avulla ja koskettamalla Valitse-painiketta. Nakyviin tulee ponnahdusikkuna, jossa
luetellaan testimairitykset, tirkeimmait aikaleimatut pisteet sekd Parametri-mittausarvot.
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Tissd luvussa esitetyt ja monitorin ohjendytéissd nikyvit ohjeet liittyvit yleisiin virhetiloithin. Ndiden
virhetilojen lisiksi luettelo epéselvistd virhetiloista ja vianetsinnin vaiheista on saatavana osoitteesta
eifu.edwards.com. Luettelo liittyy HemoSphere -lisimonitoriin, mallinumero (HEM1), ja aloitussivulla
mainittuun ohjelmistoversioon (katso Kaynnistystoimenpide sivulla 60). Niitd aiheita péivitetddn jatkuvasti ja
tiedot on koostettu jatkuvan tuotekehityksen tuloksena.

14.1 Naytolla nakyvat ohjeet

Kaiyttiji voi siirtyd padohjendytdstd edistyneen HemoSphere-seurantalaitteen tiettyyn ongelmaan liittyvain
ohjeeseen. Vikailmoitukset, hilytykset ja varoitukset ilmoittavat kiyttdjille virhetiloista, jotka vaikuttavat
parametrimittauksiin. Viat ovat teknisid hilytystiloja, jotka keskeyttdvit parametrimittauksen. Ohjendytdiltd
kayttija saa apua vika-, hilytys-, varoitus- ja vianmaaritystilanteissa.

1 Kosketa asetuskuvaketta .

2 Avaa piddohjeniyttd Ohje-painiketta koskettamalla.

3 Kosketa Versiot-painiketta nahdéksesi ohjelmistoversiot ja monitorin ja yhdistettyjen
tekniikkamoduulien/kaapelien satjanumerot.
TAI
Kosketa sen toiminnon ohjepainiketta, jota koskevaa apua tarvitset: Seuranta, Swan-Ganz -
moduuli, Painekaapeli, Laskimo-oksimetria tai Kudoksen oksimetria.

4 Kosketa sitd ohjetyyppid, jota nikemisi viesti koskee: Viat, Hilytykset, Varoitukset tai
Vianmadiritys.

5 Nikyviin tulee uusi ndyttd, jossa on valittujen viestien luettelo.
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6 Kosketa viestid tai vianmiirityskohtaa luettelosta ja avaa kyseisen viestin tai vianmairityskohdan

tiedot koskettamalla Valitse-painiketta. Néet koko luettelon siirtdmalld nuolindppdimilld valintaa

ylOs- ja alaspiin luettelossa. Seuraavassa ndytdssi ndytetddn viesti sekd mahdolliset syyt

ja ehdotetut toimenpiteet.

14.2 Monitorin tilamerkkivalot

Edistyneessd HemoSphere-monitorissa on visuaalinen vikailmaisin, joka ilmoittaa hilytystiloista kayttdjélle.
Katso kohdasta Halytysprioriteetit sivulla 279 lisdtietoja keskitason ja korkean tason prioriteetin fysiologisista
hilytystiloista. Monitorin virtapainikkeessa on LED-merkkivalo, joka ilmaisee jatkuvasti laitteen virtatilan.

@

@

Kuva 14-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin LED-merkkivalot

® visuaalinen vikailmaisin

® monitorin virtatila

Taulukko 14-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin visuaalinen vikailmaisin

Vikatila Vari Valon toiminta Ehdotettu toimenpide
Korkean prioriteettitason fysiologinen Punainen | Vilkkuu Tama fysiologinen halytystila on hoidettava valittomasti
halytys PAALLE/POIS Katso tilapalkista tarkemmat tiedot halytystilasta
Korkean prioriteettitason tekniset viat Punainen Villlklll(uu Tama halytystila on hoidettava valittdmasti
ja halytykset PAALLE/POIS Jos tiettya teknista halytystilaa ei voida korjata,
kaynnista jarjestelma uudelleen
Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen
Keskitason prioriteetin tekniset viat Keltainen Vilkkuu Tama halytystila on hoidettava pikaisesti
ja halytykset PAALLE/POIS Katso tilapalkista tarkemmat tiedot halytystilasta
Keskitason prioriteetin fysiologinen Keltainen Vilkkuu Tama halytystila on hoidettava pikaisesti
halytys PAALLE/POIS Katso tilapalkista tarkemmat tiedot halytystilasta
Matalan prioriteettitason tekninen halytys | Keltainen Palaa JATKUVASTI Tama halytystila on hoidettava, mutta se ei ole

kiireellinen
Katso tilapalkista tarkemmat tiedot halytystilasta
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Taulukko 14-2 Edistyneen HemoSphere-monitorin virran merkkivalo

Monitorin tila Vari Valon toiminta Ehdotettu toimenpide

Monitorin virta KYTKETTY Vihrea Palaa JATKUVASTI Ei mitédan

Monitorin virta SAMMUTETTU Keltainen Vilkkuu Odota, etta akku on latautunut, ennen kuin irrotat laitteen
Monitori kytketty verkkovirtaan PAALLE/POIS verkkovirrasta.

Akku latautuu

Monitorin vita SAMMUTETTU Keltainen Palaa JATKUVASTI Ei mitaan

Monitori kytketty verkkovirtaan

Akku ei lataudu

Monitorin virta SAMMUTETTU Ei valoa El pala Ei mitaan

14.3 Painekaapeliyhteys

Painekaapelin LED-valo kertoo paineanturin tilan.

Paine-
anturin tila

Kuva 14-2 Painekaapelin LED-merkkivalo

Taulukko 14-3 Painekaapelin yhteysvalo

Tila Vari Valon toiminta Ehdotettu toimenpide

Ei paineanturia yhdistettyna Ei valoa El pala Ei mitdan

Paineanturi yhdistetty mutta viela Vihred Vilkkuu PAALLE/POIS Aloita seuranta nollaamalla paineanturi.

nollaamaton

Paineanturi nollattu Ei valoa El pala Ei mitdan. Yhdistettyd paineanturia voidaan kayttaa
monitorin painesignaalin aktiiviseen seurantaan.

Paineanturin keskitason Keltainen Vilkkuu PAALLE/POIS Varmista teknisen vian tyyppi naytosta.

tekninen halytys Katso ohjevalikosta tai alla olevista taulukoista
asianmukainen toimintaehdotus.
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14.4 ForeSight Elite -moduulin anturin viestinta

ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin LED-merkkivalo osoittaa kudosoksimetria-anturin

kanavien tilan.

Kanavan 1 tilan LED-merkkivalo

Moduulin tilan LED-merkkivalo

Kanavan 2 tilan LED-merkkivalo

Kuva 14-3 ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin LED-merkkivalot

Taulukko 14-4 ForeSight Elite -moduulin LED-viestintdvalo

LED-merkkivalo Vari Merkitys
Kanavan 1 tila Valkoinen | Ei anturia yhdistetty
Vihred Anturi yhdistetty
Kanavan 2 tila Valkoinen | Ei anturia yhdistetty
Vihrea Anturi yhdistetty
Moduulin tila Vihred Kanavat liittyvat HemoSphere -
kudosoksimetriamoduulin A-porttiin
Sininen Kanavat liittyvat HemoSphere -
kudosoksimetriamoduulin B-porttiin
TARKEA HUOMAUTUS

Jos jokin ForeSight Elite -moduulin LED-merkkivaloista ei syty, moduulia ei
tule kiyttdd ennen kuin se on huollettu tai vaihdettu uuteen. Ota yhteyttd
Edwards -yhtién tekniseen tukeen. Vaurioituneet osat voivat heikentaa
moduulin suorituskykya.
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14.5 Edistyneen HemoSphere-monitorin virheviestit

14.5.1 Jarjestelmaviat/-halytykset

Taulukko 14-5 Jarjestelmaviat/-hdlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Moduulipaikka 1 —
laitteistovika

Moduulia 1 ei ole asetettu oikein

Aukon tai moduulin liitdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta moduuli uudelleen
Tarkista, ovatko nastat taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda moduulipaikkaan 2

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 2 —
laitteistovika

Moduulia 2 ei ole asetettu oikein

Aukon tai moduulin liitdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta moduuli uudelleen
Tarkista, ovatko nastat taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda moduulipaikkaan 1

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 1 —
laitteistovika

Kaapelia ei ole asetettu oikein

Kaapelin tai portin litdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta kaapeli uudelleen
Varmista, ettd nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda kaapeliporttiin 2

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 2 —
laitteistovika

Kaapelia ei ole asetettu oikein

Kaapelin tai portin litdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta kaapeli uudelleen
Varmista, ettd nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda kaapeliporttiin 1

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 1 —
ohjelmistovika

Moduulipaikkaan 1 asetetussa moduulissa
on ohjelmistovika

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 2 —
ohjelmistovika

Moduulipaikkaan 2 asetetussa moduulissa
on ohjelmistovika

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 1 —
ohjelmistovika

Kaapeliporttiin 1 asetetussa kaapelissa
on ohjelmistovika

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 2 —
ohjelmistovika

Kaapeliporttiin 2 asetetussa kaapelissa
on ohjelmistovika

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 1 —
tiedonsiirtovirhe

Moduulia 1 ei ole asetettu oikein

Aukon tai moduulin liitdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta moduuli uudelleen
Varmista, ettd nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda moduulipaikkaan 2

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 2 —
tiedonsiirtovirhe

Moduulia 2 ei ole asetettu oikein

Aukon tai moduulin liitdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta moduuli uudelleen

Varmista, ettd nastat eivat ole eivat ole taipuneet tai
rikkoutuneet

Vaihda moduulipaikkaan 1

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 1 —
tiedonsiirtovirhe

Kaapelia ei ole asetettu oikein

Kaapelin tai portin liitdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta kaapeli uudelleen
Varmista, ettd nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda kaapeliporttiin 2

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen
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Taulukko 14-5 Jarjestelmaviat/-halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Kaapeliportti 2 —
tiedonsiirtovirhe

Kaapelia ei ole asetettu oikein

Kaapelin tai portin litdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta kaapeli uudelleen
Varmista, ettad nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda kaapeliporttiin 1

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Monitori —
yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio havaittu

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 1 —
yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio havaittu

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Moduulipaikka 2 —
yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio havaittu

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 1 —
yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio havaittu

Ota yhteytta Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti 2 —
yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio havaittu

Ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Toinen Swan-Ganz-
moduuli havaittu

Useita Swan-Ganz-moduulilitant6ja
havaittu

Irrota jokin Swan-Ganz-moduuleista

Virhe: Swan-Ganz-moduuli
irrotettu

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli
irrotettu seurannan aikana

HemoSphere Swan-Ganz -moduulia
ei havaita

Aukon tai moduulin liitdnnat ovat
vaurioituneet

Varmista, ettd moduuli on asetettu oikein

Irrota moduuli ja aseta se uudelleen

Tarkista, ovatko moduulin nastat taipuneet tai rikkoutuneet
Vaihda toiseen moduulipaikkaan

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti <#>* —
Painekaapeli irti

Painekaapeli irronnut seurannan aikana
Painekaapelia ei havaita

Painekaapelin litantanastat vaantyneet
tai puuttuvat

Varmista, etté painekaapeli on kytketty

Varmista, etté painekaapelin ja -anturin valinen liitanta
on pitava

Tarkista painekaapelin liitanta taipuneiden/puuttuvien
nastojen varalta

Irrota painekaapeli ja kytke se uudelleen
Vaihda toiseen kaapeliporttiin

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Toinen oksimetrikaapeli
havaittu

Useita oksimetrikaapeliliitdntdja havaittu

Irrota jokin oksimetrikaapeleista

Virhe: Oksimetrikaapeli irti

Edistynyt HemoSphere-monitori ei
havaitse oksimetrikaapelin liitantaa

Oksimetrikaapelin liitdntanastat ovat
taipuneet tai puuttuvat

Varmista, ettd oksimetrikaapelin/-katetrin liitdnta on pitéava

Tarkista oksimetrikaapelin litdnta taipuneiden/puuttuvien
nastojen varalta

Virhe: Sisainen jarjestelmavika

Sisainen jarjestelmahairié

Katkaise jarjestelman virta ja kytke se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: Akku tyhjentynyt

Akku on tyhjentynyt ja jarjestelma sammuu
1 minuutin kuluttua, jos laitetta ei kytketa
virtaldhteeseen

Kytke edistynyt HemoSphere-monitori toiseen
virtaldhteeseen, jotta virta ei katkea ja seurantaa
voidaan jatkaa

Virhe: Jarjestelman lampatila
liian korkea — sammutus lahella

Monitorin sisalampétila on kriittisen
korkealla tasolla

Monitorin ilmanvaihtoaukot ovat
tukkeutuneet

Sijoita monitori uudelleen kauemmas lammaénlahteista

Varmista, ettd monitorin ilmanvaihtoaukot eivat ole
tukkeutuneet tai polyiset

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen
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Taulukko 14-5 Jarjestelmaviat/-halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Paineldhto —
laitteistovika

Painelahtdkaapelia ei ole liitetty oikein

Kaapelin tai portin litdnnat ovat
vaurioituneet

Aseta painelahtokaapeli uudelleen
Varmista, ettad nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: HIS-yhteyden
haviaminen

HL7-yhteydessa on tapahtunut katkos
Ethernet-liitanta on heikko
Wi-Fi-litdnta on heikko

Tarkista Ethernet-liitanta
Tarkista Wi-Fi-liitanta

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin tekniseen
tukeen

Virhe: Toinen CO-paineanturi
havaittu

Havaittu useita painekaapeleita,
joissa on CO-anturiyhteys

Irrota jokin painekaapeleiden CO-antureista

Halytys: Jarjestelman lampdtila
lian korkea

Monitorin sisalampétila on lahella kriittisen
korkeaa tasoa

Monitorin ilmanvaihtoaukot ovat
tukkeutuneet

Sijoita monitori uudelleen kauemmas lammonlahteista

Varmista, ettd monitorin iimanvaihtoaukot eivat ole
tukkeutuneet tai polyiset

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: Jarjestelman
LED-merkkivalot eivat toimi

Visuaalisen vikailmaisimen laitteisto- tai
tiedonsiirtovirhe

Visuaalisen vikailmaisimen toimintahairié

Katkaise jarjestelman virta ja kytke se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: Jarjestelman halytin
ei toimi

Kaiuttimen laitteiston tai ohjelmiston
tiedonsiirtovirhe

Kaiuttimen emolevyn toimintahairié

Katkaise jarjestelman virta ja kytke se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: Akku vahissa

Akun varausta on jaljella alle 20 % tai akku
tyhjenee 8 minuutin kuluttua

Kytke edistynyt HemoSphere-monitori toiseen
virtaldhteeseen, jotta virta ei katkea ja seurantaa
voidaan jatkaa

Halytys: Akku irrotettu

Aiemmin asennettua akkua ei havaita
Huono akkuliitanta

Varmista, ettd akku on asetettu oikein akkutilaan
Irrota akkuyksikko ja aseta se uudelleen
Vaihda HemoSphere-akkuyksikkd

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: Huolla akku

Sisainen akkuvika

Tayteen ladattu akku ei pysty enaa
yllapitdmaan jarjestelmaa asianmukaisesti

Katkaise jarjestelman virta ja kytke se uudelleen
Jos ongelma jatkuu, vaihda akkuyksikkd

Halytys: Langattoman
moduulin vika

Langattomassa moduulissa on sisdinen
laitteistovika

Katkaise langaton yhteys ja ota se uudelleen kayttoéon.

Halytys: Paineen lahetys ei ole
aktiivinen

Uusi potilasmonitorin painekanavan
littdminen havaittu

Navigoi Nolla ja aaltomuoto -nayttdon ja kosketa paineen
lahetyspainiketta (aaltomuotokuvake) potilasmonitorin
nollauksen jalkeen

Irrota painelahtokaapeli

*Huomaa: <#> tarkoittaa portin numeroa: 1 tai 2.
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14.5.2 Jarjestelman varoitukset

Taulukko 14-6 Edistyneen HemoSphere-monitorin varoitukset

Viesti Mahdolliset syyt Ehdotetut toimenpiteet
Akku on elvytettava Kaasumittaria ei ole synkronoitu akun Varmista keskeytymatdon mittaaminen tarkistamalla,
todellisen varaustilan kanssa etta edistynyt HemoSphere-monitori on liitetty

sahkopistorasiaan
Elvyta akku (varmista, ettd mittaus ei ole kdynnissa):
» Lataa akku tayteen liittdmalla monitori
sahkdpistorasiaan
* Anna akun olla tdyteen ladattuna vahintaan
kaksi tuntia
+ Irrota monitori sahkopistorasiasta ja jatka
jarjestelman kayttdéa akun virralla
+ Edistynyt HemoSphere-monitori sammuu auto-
maattisesti, kun akku on taysin tyhja
» Anna akun olla taysin tyhjentyneena vahintaan
viisi tuntia
+ Lataa akku tayteen liittdmalla monitori
sahkopistorasiaan
Jos saat edelleen akun elvytysviestin, vaihda akkuyksikko

Huolla akku Sisainen akkuvika Katkaise jarjestelman virta ja kytke se uudelleen
Jos ongelma jatkuu, vaihda akkuyksikkd

14.5.3 Numeronappaimiston virheet

Taulukko 14-7 Numeronappaimiston virheet

Viesti Mahdolliset syyt Ehdotetut toimenpiteet
Lukema alueen ulkopuolella Sy6tetty arvo on sallittua aluetta suurempi Naytetdaan kayttajan syottdessa arvon, joka on alueen
(xx-yy) tai pienempi. ulkopuolella. Alue nakyy ilmoituksessa, ja xx:n ja yy:n

tilalla naytetaan alueen rajat.

Arvon on oltava < xx Syotetty arvo on alueella, mutta se Syéta pienempi arvo.
on suurempi kuin asetuksen ylaarvo,
esim. asteikon yldasetus. xx on tahan
liittyva arvo.

Arvon on oltava > xx Sy6tetty arvo on alueella, mutta se Sy6ta suurempi arvo.
on pienempi kuin asetuksen ala-arvo,
esim. asteikon ala-asetus. xx on tdhan

liittyva arvo.

Annettu vaara salasana Annettu salasana on vaara. Sy6ta oikea salasana.

Anna kelvollinen kellonaika Annettu kellonaika on virheellinen, Syota oikea aika 12 tai 24 tunnin muodossa.
esim. 25:70.

Anna kelvollinen paivamaara Annettu paivdmaara on virheellinen, Syéta kelvollinen paivamaara.

esim. 33.13.009.
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14.6 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin virheviestit

14.6.1 CO-viat/-halytykset

Taulukko 14-8 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin CO-viat/-hidlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: CO — veren lampdtila
sallitun alueen ulkopuolella
(<31°Ctai>41°C)

Seurattava veren lampétila on < 31 °C tai
>41°C

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

» vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

* vahvista, etta katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

» harkitse rinnan réntgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Jatka CO-seurantaa, kun veren lampétila on sallitulla
alueella

Virhe: CO — sydamen
minuuttitilavuus < 1,0 I/min*

Mitattu CO < 1,0 I/min

Nosta CO:ta sairaalan kaytantéjen mukaisesti
Jatka CO-seurantaa

Virhe: CO — katetrin muisti,
kayta bolustilaa

Huono katetrin lampéfilamenttiliitanta
Potilaan CCO-kaapelin toimintahairi
Katetrin CO-virhe

Potilaan CCO-kaapeli on liitetty kaapelin
testiportteihin

Varmista, ettd [ampdofilamenttiliitanta on pitava.

Tarkista, onko katetrin/potilaan CCO-kaapelin
lampdofilamenttiliitdnndissa taipuneita/puuttuvia nastoja

Testaa potilaan CCO-kaapeli
Vaihda potilaan CCO-kaapeli
Kayta Bolus CO -tilaa

Vaihda CO-mittauksen katetri

Virhe: CO - katetrin tarkistus,
kayta bolustilaa

Potilaan CCO-kaapelin toimintahairié
Katetrin CO-virhe

Liitetty katetri ei ole Edwardsin
CCO-katetri

Testaa potilaan CCO-kaapeli

Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Kayta Bolus CO -tilaa

Varmista, etta katetri on Edwardsin CCO-katetri

Virhe: CO - tarkista katetrin
ja kaapelin liitannat

Katetrin Iampdéfilamentti- ja
termistoriliitantdja ei havaita

Potilaan CCO-kaapelin toimintahairi

Varmista potilaan CCO-kaapelin ja katetrin litdnnat

Irrota termistori- ja lampdfilamenttilitdnta ja tarkista,
onko siina taipuneita/puuttuvia nastoja

Testaa potilaan CCO-kaapeli
Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Virhe: CO - tarkista
lampofilamenttiliitanta

Katetrin Iampéfilamenttiliitdntaa ei havaita
Potilaan CCO-kaapelin toimintahairid

Liitetty katetri ei ole Edwardsin
CCO-katetri

Varmista, etta katetrin lampdfilamentti on liitetty kunnolla
potilaan CCO-kaapeliin

Irrota lampdfilamenttiliitanta ja tarkista, onko siina
taipuneita/puuttuvia nastoja

Testaa potilaan CCO-kaapeli

Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Varmista, etta katetri on Edwardsin CCO-katetri
Kayta Bolus CO -tilaa

Virhe: CO — tarkista
lampdfilamentin sijainti*

Virtaus lampdéfilamentin ymparilla saattaa
olla heikentynyt

Lampdofilamentti saattaa olla suonen
seindmaa vasten

Katetri ei ole potilaassa

Huuhtele katetrin luumenit

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

» vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

* vahvista, etta katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

» harkitse rinnan réntgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Jatka CO-seurantaa
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Taulukko 14-8 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin CO-viat/-halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: CO — tarkista
termistoriliitanta

Katetrin termistoriliitdntaa ei havaita

Seurattava veren lampétila on < 15 °C tai

>45°C
Potilaan CCO-kaapelin toimintahairi®

Varmista, ettd katetrin termistori on liitetty kunnolla
potilaan CCO-kaapeliin

Varmista, ettad veren lampétila on 15-45 °C

Irrota termistoriliitdnta ja tarkista, onko siina taipuneita/
puuttuvia nastoja

Testaa potilaan CCO-kaapeli
Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Virhe: CO — signaalisuoritin,
kayta bolustilaa

Tietojenkasittelyvirhe

Jatka CO-seurantaa

Palauta jarjestelmad sammuttamalla monitori
ja kdynnistamalla se uudelleen

Kayta Bolus CO -tilaa

Virhe: CO — lampdsignaali
katoaa*

Monitorin havaitsema lampdsignaali
on liian pieni kasittelyyn
Sekventiaalisen puristuslaitteen
interferenssi

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

« vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

« vahvista, etta katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

* harkitse rinnan réntgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Kytke sekventiaalinen puristuslaite tilapaisesti pois paalta
sairaalan kaytantdjen mukaisesti

Jatka CO-seurantaa

Virhe: Swan-Ganz-moduuli

Elektrokauterisaatiointerferenssi
Sisainen jarjestelmahairid

Irrota potilaan CCO-kaapeli elektrokauterisaation ajaksi
Nollaa irrottamalla moduuli ja liittamalla se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: CO — signaali
mukautuu — jatkuu

Suuria muutoksia keuhkovaltimon veren

lampétilassa

Sekventiaalisen puristuslaitteen
interferenssi

Katetrin I1ampéfilamenttia ei ole
sijoitettu oikein

Anna monitorin mitata ja nayttda CO:ta pitempaan

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

» vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

* vahvista, etta katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

» harkitse rinnan réntgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Potilasmukavuuden heikentaminen voi vahentaa

lampétilavaihteluita

Kytke sekventiaalinen puristuslaite tilapaisesti pois paalta
sairaalan kaytantdjen mukaisesti

Halytys: CO — epavakaa veren
lampétila — jatkuu

Keuhkovaltimon veren lampétilassa
havaittu suuria vaihteluita

Sekventiaalisen puristuslaitteen
interferenssi

Odota CO-mittauksen paivittymista
Potilasmukavuuden heikentaminen voi vahentaa
lampétilavaihteluita

Kytke sekventiaalinen puristuslaite tilapaisesti pois paalta
sairaalan kaytantdjen mukaisesti

*N&mé ovat lukitusvikoja:Vaienna koskettamalla vaiennuskuvaketta. Tyhjennéd kdynnistdmélla seuranta uudelleen.
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Taulukko 14-9 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin EDV- ja SV-viat/-hadlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Halytys: EDV — sydamen
sykkeen signaali kadonnut

Potilaan sykkeen ajallinen keskiarvo
sallitun alueen ulkopuolella (HR,,4 < 30 tai

> 200 lyontia/min)
Syketta ei havaita
EKG-liitantdkaapelin kytkentaa ei havaita

Odota, kunnes sykkeen keskiarvo on sallitulla alueella

Valitse asianmukainen johtokytkenta sykkeen liipaisujen
maksimoimiseksi

Varmista, etta edistyneen HemoSphere-monitorin ja
vuodehoitomonitorin valinen kaapeliliitdnta on pitava

Vaihda EKG-liitantékaapeli

Halytys: EDV — sykkeen
kynnysarvo ylittyy

Potilaan sykkeen ajallinen keskiarvo
sallitun alueen ulkopuolella (HR,,4 < 30 tai

> 200 lydntia/min)

Odota, kunnes sykkeen keskiarvo on sallitulla alueella

Valitse asianmukainen johtokytkenté sykkeen liipaisujen
maksimoimiseksi

Varmista, ettd edistyneen HemoSphere-monitorin ja
vuodehoitomonitorin valinen kaapeliliitanta on pitava

Vaihda EKG-liitantékaapeli

Halytys: EDV — signaali
mukautuu — jatkuu

Potilaan hengitysmalli on saattanut
muuttua

Sekventiaalisen puristuslaitteen
interferenssi

Katetrin Iampdofilamenttia ei ole
sijoitettu oikein.

Anna monitorin mitata ja nayttaa EDV:ta pitempaan

Kytke sekventiaalinen puristuslaite tilapaisesti pois paalta

sairaalan kaytantdjen mukaisesti

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

« vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25—-1,50 ml

« vahvista, ettd katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

* harkitse rinnan rontgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Halytys: SV — sydamen
sykkeen signaali kadonnut

Potilaan sykkeen ajallinen keskiarvo
sallitun alueen ulkopuolella (HR,,4 < 30 tai

> 200 lyontia/min)
Syketta ei havaita
EKG-liitantédkaapelin kytkentaa ei havaita

Odota, kunnes sykkeen keskiarvo on sallitulla alueella

Valitse asianmukainen johtokytkenta sykkeen liipaisujen
maksimoimiseksi

Varmista, ettd edistyneen HemoSphere-monitorin ja
vuodehoitomonitorin valinen kaapeliliitanta on pitava

Vaihda EKG-liitantékaapeli

242




Edistynyt HemoSphere-monitori

14.6.3 iCO-viat/-halytykset
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Taulukko 14-10 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin iCO-viat/-hédlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: iCO — tarkista
injektaattianturin liitanta

Injektaatin Iampétila-anturia ei havaita
Injektaatin Iampétila-anturin toimintahairid
Potilaan CCO-kaapelin toimintahairid

Varmista potilaan CCO-kaapelin ja injektaatin lampdtila-
anturin valinen liitanta

Vaihda injektaatin lampétila-anturi
Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Virhe: iCO — tarkista
termistoriliitanta

Katetrin termistoriliitdntaa ei havaita
Seurattava veren Iampétila on < 15 °C tai
>45°C

Potilaan CCO-kaapelin toimintahairic

Varmista, ettd katetrin termistori on liitetty kunnolla
potilaan CCO-kaapeliin

Varmista, ettd veren lampétila on 1545 °C

Irrota termistoriliitanta ja tarkista, onko siina taipuneita/
puuttuvia nastoja

Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Virhe: iCO — injektaatin tilavuus
ei ole oikea

Sisaisen anturin injektaatin tilavuuden
on oltava 5 ml tai 10 ml

Muuta injektaatin tilavuudeksi 5 ml tai 10 ml

Kéayta vesihauteessa olevaa anturia, jos injektaatin
tilavuus on 3 ml

Virhe: iCO — injektaatin
lampétila sallitun alueen
ulkopuolella, tarkista anturi

Injektaatin lampdtila < 0 °C, > 30 °C tai >
veren lampdtila

Injektaatin [ampétila-anturin toimintahairid
Potilaan CCO-kaapelin toimintahairié

Tarkista injektaattinesteen lampdtila

Tarkista, ettei injektaattianturin litdnndissa ole taipuneita/
puuttuvia nastoja

Vaihda injektaatin lampétila-anturi
Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Virhe: iCO — veren lampétila
sallitun alueen ulkopuolella

Seurattava veren lampétila on < 31 °C tai
>41°C

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

« vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

» vahvista, ettd katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

* harkitse rinnan rontgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Jatka bolusinjektioita, kun veren lampétila on sallitulla
alueella

Halytys: iCO — epavakaa
perustaso

Keuhkovaltimon veren lampdétilassa
havaittu suuria vaihteluita

Anna veren lampétilan perustasolle enemman aikaa
tasaantua.

Kéayta manuaalista tilaa

Halytys: iCO — kayraa ei havaita

Bolusinjektiota ei ole havaittu > 4 minuuttiin
(automaattinen tila) tai 30 sekuntiin
(manuaalinen tila)

Kaynnista Bolus CO -seuranta uudelleen ja jatka
injektioita

Halytys: iCO - laaja kayra

Termodiluutioké@yra palautuu hitaasti
perustasoon

Injektaattiportti sisdanviejaholkissa
Mahdollinen sydamen oikovirtaus

Varmista oikea injektiotekniikka

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

» vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

* vahvista, ettd katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

* harkitse rinnan rontgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Varmista, etta injektaattiportti sijaitsee sisaanviejaholkin

ulkopuolella

Luo suuri lampdsignaali kayttdmalla jadhdytettya

injektaattia ja/tai 10 ml:n injektaattitilavuutta
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Taulukko 14-10 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin iCO-viat/-halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Halytys: iCO —
epasaanndllinen kayra

Termodiluutiokdyrassa on useita huippuja

Varmista oikea injektiotekniikka

Vahvista katetrin oikea asento keuhkovaltimossa:

« vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml

« vahvista, ettd katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

* harkitse rinnan rontgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi.

Luo suuri [Ampésignaali kayttamalla jaahdytettya

injektaattia ja/tai 10 ml:n injektaattitilavuutta

Halytys: iCO — lammin injektaatti

Injektaatin lampétila 8 °C:n sisélla veren
lampdtilasta

Injektaatin Iampétila-anturin toimintahairid
Potilaan CCO-kaapelin toimintahairié

Kayta villeampaa injektaattinestetta
Vaihda injektaatin lampétila-anturi
Vaihda potilaan CCO-kaapeli

14.6.4 SVR-viat/-hilytykset

Taulukko 14-11 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin SVR-viat/-halytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Halytys: SVR — alistettu
painesignaali katoaa

Edistyneen HemoSphere-monitorin
analogiatuloporttia ei ole maaritetty
hyvéksymaan MAP- ja CVP-signaalia

Analogiatulon litdntakaapelin kytkentdja
ei havaita

Virheellinen tulosignaali
Ulkoisen monitorin toimintahairié

Varmista, ettd edistyneen HemoSphere-monitorin
ja ulkoisen monitorin jannitealue ja matalat/korkeat
jannitearvot ovat oikeat

Varmista, ettd seurantalaitteen ja vuodehoitomonitorin
valinen kaapelilitdnta on pitava

Tarkista, etta kehon pinta-ala-arvojen pituus-/painotiedot
on syotetty oikein ja mittayksikot ovat oikeat

Tarkista ulkoisen monitorin analogialahtélaitteen signaali
Vaihda mahdollinen ulkoisen laitteen moduuli

Halytys: SVR — maarita
SVR-valvonnan analogiatulot

Edistyneen HemoSphere-monitorin
analogiatuloportteja ei ole maaritetty
hyvaksymaan MAP- ja CVP-signaaleja

Maarita analogiatulojen asetusnaytdssa analogiatuloportit
1 ja 2 ulkoisen monitorin MAP- ja CVP-signaalilaht6a varten

14.6.5 Yleinen vianmaaritys

Taulukko 14-12 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin yleinen vianmaaritys

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Liita HemoSphere Swan-Ganz
-moduuli CO-seurantaa varten

Liitantaa HemoSphere Swan-Ganz
-moduuliin ei havaita

LiitA HemoSphere Swan-Ganz -moduuli monitorin
aukkoon 1 tai aukkoon 2

Irrota moduuli ja liita se uudelleen

Kytke potilaan CO-valvonnan
CCO-kaapeli

HemoSphere Swan-Ganz -moduulin
ja potilaan CCO-kaapelin valista liitantaa
ei ole havaittu

Varmista, etta potilaan CCO-kaapeli on kytketty
HemoSphere Swan-Ganz -moduuliin

Irrota potilaan CCO-kaapeli ja tarkista taipuneiden/
puuttuvien nastojen varalta

Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Kytke CO-valvonnan termistori

Potilaan CCO-kaapelin ja katetrin
termistorin valista litantaa ei ole havaittu

Potilaan CCO-kaapelin toimintahairid

Varmista, etta katetrin termistori on liitetty kunnolla
potilaan CCO-kaapeliin

Irrota termistoriliitdnta ja tarkista taipuneiden/puuttuvien
nastojen varalta

Testaa potilaan CCO-kaapeli
Vaihda potilaan CCO-kaapeli
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Taulukko 14-12 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin yleinen vianmaaritys (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Kytke CO-valvonnan
lampdofilamentti

Potilaan CCO-kaapelin ja katetrin
lampdofilamentin valista liitantaa ei ole
havaittu

Potilaan CCO-kaapelissa on toimintahairié

Liitetty katetri ei ole Edwardsin
CCO-katetri

Varmista, etta katetrin lampdfilamentti on liitetty kunnolla
potilaan CCO-kaapeliin

Irrota lampdofilamenttiliitanta ja tarkista taipuneiden/
puuttuvien nastojen varalta

Testaa potilaan CCO-kaapeli
Vaihda potilaan CCO-kaapeli
Varmista, ettd katetri on Edwardsin CCO-katetri

Kytke iCO-valvonnan
injektaattianturi

Potilaan CCO-kaapelin ja injektaatin
lampédtila-anturin valista litdntaa ei havaita

Injektaatin lampétila-anturissa
on toimintahairid

Potilaan CCO-kaapelissa on toimintahairi

Varmista potilaan CCO-kaapelin ja injektaatin lampétila-
anturin valinen liitanta

Vaihda injektaatin lampétila-anturi
Vaihda potilaan CCO-kaapeli

Kytke SVR-valvonnan
analogiatulot

Analogiatulon litdntédkaapelin kytkentoja
ei havaita

Varmista, ettd monitorointiympariston ja
vuodehoitomonitorin valinen kaapeliliitanta on pitava

Tarkista ulkoisen monitorin analogialdhtélaitteen signaali

Maaritda SVR-valvonnan
analogiatulot

Edistyneen HemoSphere-monitorin
analogiatuloportteja ei ole maaritetty
hyvaksymaan MAP- ja CVP-signaaleja

Maarita analogiatulojen asetusnaytdssa analogiatuloportit
1 ja 2 ulkoisen monitorin MAP- ja CVP-signaalilaht6a varten

Kytke EDV- tai SV-valvonnan
EKG-tulo

EKG-liitantékaapelin kytkentaa ei havaita

Varmista, etta edistyneen HemoSphere-monitorin ja
vuodehoitomonitorin valinen kaapelilitdnta on pitava

Vaihda EKG-litdntakaapeli

Cl>CO Vaara potilaan kehon pinta-ala Tarkista mittayksikot seka potilaan pituus- ja painoarvot.
Pinta-ala < 1
CO #iCO Virheellisesti maaritetyt bolustiedot Varmista, ettd laskentavakio, injektaatin tilavuus
Viallinen termistori tai injektaattianturi Ja katetrin koko on valittu oikein
Bolus CO -mittauksiin vaikuttava Luo suuri lampésignaali kéyttamallé ja&hdytettya
epavakaa lampétilan perustaso injektaattia ja/tai 10 ml:n injektaattitilavuutta
Varmista oikea injektiotekniikka
Vaihda injektaatin lampétila-anturi
SVR > SVRI Vaara potilaan kehon pinta-ala Tarkista mittayksikot seka potilaan pituus- ja painoarvot

Pinta-ala < 1

Edistynyt HemoSphere-monitori
HRavg # ulkoinen monitori HR

Ulkoista monitoria ei ole maaritetty
optimaalisesti EKG-signaalilaht6a varten

Ulkoisen monitorin toimintahairi
EKG-liitantakaapelin toimintahairio
Potilaan kohonnut syke

Edistynyt HemoSphere-monitori kayttaa
enintddn 3 minuutin syketietoja HRavg-
arvon laskemiseen

Lopeta CO-seuranta ja varmista, ettd sykearvo on sama
edistyneessa HemoSphere-monitorissa ja ulkoisessa
monitorissa

Valitse asianmukainen johtokytkenta sykkeen liipaisujen
maksimoimiseksi ja eteisen jannitepiikin tunnistuksen
minimoimiseksi

Varmista ulkoisen seurantalaitteen signaalilahto

Odota, etta potilaan syke tasaantuu

Vaihda EKG-litdntakaapeli

Edistyneen HemoSphere-
monitorin MAP- ja CVP-naytto #
ulkoinen monitori

Edistynyt HemoSphere-seurantalaite
maaritetty virheellisesti

Virheellinen tulosignaali
Ulkoisen monitorin toimintahairié

Varmista, ettd monitorointiympariston ja ulkoisen
monitorin jannitealue ja matalat/korkeat jannitearvot
ovat oikeat

Tarkista, etta analogiatuloportin jannitearvojen
mittayksikot ovat oikeat (mmHg tai kPa)

Tarkista, etté kehon pinta-ala-arvojen pituus-/painotiedot
on syotetty oikein ja mittayksikot ovat oikeat

Tarkista ulkoisen monitorin analogialdhtélaitteen signaali
Vaihda analogiatulon litdntakaapeli
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14.7 Painekaapelin virheviestit

14 Vianmaéaritys

14.7.1 Yleiset painekaapelin viat/halytykset

Taulukko 14-13 HemoSphere-painekaapelin yleiset viat/hdlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Kaapeliportti <#>* —
Painekaapeli

Sisainen jarjestelmahairio

Irrota painekaapeli ja kytke se uudelleen

Sijoita kaapeli uudelleen kauemmas lamménlahteista tai
eristavista pinnoista

Jos kaapelin runko tuntuu Iampimalta, anna sen jadhtya
ennen kayton jatkamista

Palauta jarjestelma sammuttamalla monitori ja kdynnistamalla
se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti <#>* —
Paineanturi

Kaapelin tai anturin toimintahairié
Vaurioitunut tai viallinen anturi

Irrota anturi ja tarkista se taipuneiden/puuttuvien liitantdjen
varalta

Vaihda paineanturi
Vaihda painekaapeli
Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti <#>* —
Paineanturi irti

Paineanturi irronnut seurannan aikana
Kaapeliliitantdja ei havaita
Edwardsin-painekaapelin tai -anturin
toimintahairié

Sisainen jarjestelmahairio

Varmista katetrin liitanta

Varmista painekaapeli ja -anturi seka tarkista, puuttuuko
nastoja

Vaihda Edwardsin painekaapeli
Vaihda Edwardsin CO-/paineanturi
Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti <#>* —
paineanturi ei yhteensopiva

Havaittu muu kuin Edwardsin anturi
Kaapelin tai anturin toimintahairié
Sisainen jarjestelmahairio

Varmista, ettd on kaytetty Edwardsin paineanturia

Irrota anturi ja tarkista se taipuneiden/puuttuvien liitantdjen
varalta

Vaihda paineanturi
Vaihda painekaapeli
Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin tekniseen tukeen

Virhe: Kaapeliportti <#>* —
Paineen aaltomuoto epavakaa

Valtimoiden aaltomuoto ei riita
tarkkaan CO-mittaukseen

Paineen seurantaletkun eheys on
vaarantunut

Systolinen paine liian korkea tai
diastolinen paine liian alhainen

Nestelinjaa huuhdellaan

Arvioi jatkuvatoiminen Edwards -CO-jarjestelma potilaasta
painepussiin saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta

Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, ettd kaikki valtimopaineletkut ovat auki ja
sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwards -CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa Edwards -CO-anturi ja varmista painekaapelin liitanta
nollaamalla HemoSphere -lisdmonitorin Edwards -CO-anturi

Varmista, ettd painepussi on tdynna ja ettd huuhtelupussista
on taynna vahintaan a.

Arvioi jatkuvatoimisen Edwards -CO-jarjestelman
taajuusvaste suorittamalla kanttiaaltotesti

Irrota painekaapeli ja kytke se uudelleen

Halytys: Kaapeliportti <#>* —
Vapauta painekaapelin
nollauspainike

Painekaapelin nollauspainiketta
on painettu yli 10 sekunnin ajan

Painekaapelin toimintahairio

Vapauta painekaapelin nollauspainike
Tarkista, etté painike vapautuu kunnolla
Vaihda painekaapeli

*Huomaa: <#> tarkoittaa portin numeroa 1 tai 2.
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14.7.2 CO-viat/-hilytykset

14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-14 HemoSphere-painekaapelin CO-viat/-hdlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: CO — Tarkista valtimoiden
aaltomuoto

Valtimoiden aaltomuoto ei riita tarkkaan
CO-mittaukseen

Heikko paineen aaltomuoto pitkalla
aikavalilla

Paineenseurantaletkun eheys

on vaarantunut

Systolinen paine liian korkea tai
diastolinen paine liian alhainen

Arvioi Edwardsin jatkuvatoiminen CO-jarjestelma
potilaasta painepussiin saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta
Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa
Varmista, etta kaikki valtimopaineletkut ovat auki

ja sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa anturi ja varmista painekaapelin litdnta nollaamalla
edistyneen HemoSphere-monitorin Edwardsin
CO-anturi

Varmista, ettd painepussi on taynna ja etta
huuhtelupussista on tdynna vahintaan %

Arvioi Edwardsin jatkuvatoimisen CO-jarjestelman
taajuusvaste suorittamalla kanttiaaltotesti

Virhe: CO — valtimoiden
aaltomuoto vaarantunut

Edwardsin-painekaapelin tai -anturin
toimintahairié

Sisainen jarjestelmahairio

Potilaan kunto aiheuttaa alhaisen
pulssipaineen

Paineenseurantaletkun eheys
on vaarantunut

CO-anturi ei linjassa potilaan
flebostaattisen akselin kanssa

Arvioi Edwardsin CO-jarjestelma potilaasta painepussiin
saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta

Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, etta kaikki valtimopaineletkut ovat auki
ja sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa anturi ja varmista painekaapelin litdnta nollaamalla
edistyneen HemoSphere-monitorin Edwardsin
CO-anturi

Varmista, ettd painepussi on taynna ja etta
huuhtelupussista on tdynné vahintaan %

Arvioi Edwardsin CO-jarjestelman taajuusvaste
suorittamalla kanttiaaltotesti

Varmista Edwardsin-painekaapeli ja -anturi seka tarkista,
puuttuuko nastoja

Vaihda Edwardsin painekaapeli
Vaihda Edwardsin CO-anturi

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: CO — valtimopaine
katkaistu

Valtimopaine pieni ja ei-sykayksittainen
Valtimokatetri irti

Kaapeliliitdntdja ei havaita
Edwardsin-painekaapelin tai CO-anturin
toimintahairié

Sisainen jarjestelmahairio

Varmista valtimokatetrin liitanta

Varmista Edwardsin painekaapeli ja CO-anturi
seka tarkista, puuttuuko nastoja

Vaihda Edwardsin painekaapeli
Vaihda Edwardsin CO-anturi

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin
tekniseen tukeen
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14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-14 HemoSphere-painekaapelin CO-viat/-hédlytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Halytys: CO — epavakaa
valtimopaineen signaali

Valtimoiden aaltomuoto ei riitd CO-arvon
tarkkaan mittaamiseen

Valtimopaineen seurantaletkun eheys
on vaarantunut

Systolinen paine liian korkea tai
diastolinen paine liian alhainen

Arvioi Edwardsin jatkuvatoiminen CO-jarjestelma
potilaasta painepussiin saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta
Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, ettd kaikki valtimopaineletkut ovat auki ja
sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa anturi ja varmista painekaapelin liitanta nollaamalla
edistyneen HemoSphere-monitorin Edwardsin
CO-anturi

Varmista, ettd painepussi on taynna ja etta
huuhtelupussista on tdynna vahintaan %

Arvioi Edwardsin jatkuvatoimisen CO-jarjestelman
taajuusvaste suorittamalla kanttiaaltotesti

Halytys: CO — pulssipaine
alhainen

Paineen seurantaletkun eheys
on vaarantunut

Potilaan kunto aiheuttaa alhaisen
pulssipaineen

Arvioi Edwardsin CO-jarjestelma potilaasta painepussiin
saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta

Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, etta kaikki valtimopaineletkut ovat auki
ja sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa anturi ja varmista painekaapelin litdnta nollaamalla
edistyneen HemoSphere-monitorin Edwardsin CO-anturi
Varmista, etta painepussi on tadynna ja etta
huuhtelupussista on tdynna vahintaan %

Arvioi Edwardsin CO-jarjestelman taajuusvaste
suorittamalla kanttiaaltotesti

Halytys: CO — paineen
aaltomuoto epavakaa

Valtimoiden aaltomuoto ei riita tarkkaan
CO-mittaukseen

Paineen seurantaletkun eheys
on vaarantunut

Systolinen paine liian korkea tai
diastolinen paine liian alhainen

Nestelinjaa huuhdellaan

Arvioi Edwardsin jatkuvatoiminen CO-jarjestelma
potilaasta painepussiin saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta

Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, etta kaikki valtimopaineletkut ovat auki ja
sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa anturi ja varmista painekaapelin litdnta nollaamalla
edistyneen HemoSphere-monitorin Edwardsin CO-anturi
Varmista, ettd painepussi on taynna ja etta
huuhtelupussista on tdynné vahintaan %

Arvioi Edwardsin jatkuvatoimisen CO-jarjestelman
taajuusvaste suorittamalla kanttiaaltotesti
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14.7.3 SVR-viat/-hilytykset

14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-15 HemoSphere-painekaapelin SVR-viat/-hdlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Halytys: SVR — alistettu
CVP-painesignaali katoaa

Edistyneen HemoSphere-monitorin
analogiatuloporttia ei ole maaritetty
hyvéksymaan CVP-signaalia

Analogiatulon liitdntakaapelin kytkentaa
ei havaita

Virheellinen tulosignaali
Ulkoisen monitorin toimintahairié

Varmista, ettd edistyneen HemoSphere-monitorin
ja ulkoisen monitorin jannitealue ja matalat/korkeat
jannitearvot ovat oikeat

Varmista, ettd edistyneen HemoSphere-monitorin
ja vuodehoitomonitorin valinen kaapeliliitanta on pitava

Tarkista, ettad kehon pinta-ala-arvojen pituus-/painotiedot
on syotetty oikein ja mittayksikot ovat oikeat

Tarkista ulkoisen monitorin analogialahtélaitteen signaali
Vaihda mahdollinen ulkoisen laitteen moduuli

Halytys: SVR — maarita
analogiatulo tai anna CVP
SVR-seurantaa varten

Edistyneen HemoSphere-monitorin
analogiatuloporttia ei ole maaritetty
hyvaksymaan CVP-signaalia
CVP-arvoa ei ole annettu

Maarita analogiatulojen asetusnaytdssa analogiatuloportti
1 tai 2 ulkoisen monitorin CVP-signaalilahtéa varten

Anna CVP-arvo

14.7.4 MAP-viat/-hilytykset

Taulukko 14-16 HemoSphere-painekaapelin MAP-viat/-halytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: MAP — valtimopaine
katkaistu

Valtimopaine pieni ja ei-sykayksittainen
Valtimokatetri irti
Kaapeliliitant6ja ei havaita

Edwards-painekaapelin tai TruWave-
anturin toimintahairio

Sisainen jarjestelmahairio

Varmista valtimokatetrin liitdnta

Varmista painekaapelin ja -anturin valinen liitdnta seka
tarkista, puuttuuko nastoja

Vaihda painekaapeli
Vaihda paineanturi

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: MAP — aaltomuoto
vaarantunut

Edwardsin painekaapelin tai -anturin
toimintahairid

Sisainen jarjestelmahairio

Potilaan kunto aiheuttaa alhaisen
pulssipaineen

Paineenseurantaletkun eheys on
vaarantunut

CO-anturi ei linjassa potilaan
flebostaattisen akselin kanssa

Arvioi Edwardsin CO-jarjestelma potilaasta painepussiin
saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta

Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, ettd kaikki valtimopaineletkut ovat auki ja
sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin CO-anturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa anturi ja varmista painekaapelin liitanta nollaamalla
edistyneen HemoSphere-monitorin Edwardsin CO-anturi

Varmista, ettd painepussi on taynna ja etta
huuhtelupussista on taynna vahintaan a

Arvioi Edwardsin CO-jarjestelman taajuusvaste
suorittamalla kanttiaaltotesti

Varmista Edwardsin painekaapeli ja -anturi seka tarkista,
puuttuuko nastoja

Vaihda Edwardsin painekaapeli
Vaihda Edwardsin CO-anturi

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin tekniseen
tukeen
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14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-16 HemoSphere-painekaapelin MAP-viat/-halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Halytys: MAP — paineen
aaltomuoto epavakaa

Valtimoiden aaltomuoto ei riita tarkkaan
verenpaineen mittaukseen

Paineenseurantaletkun eheys on
vaarantunut

Systolinen paine liian korkea tai
diastolinen paine liian alhainen

Nestelinjaa huuhdellaan

Arvioi Edwardsin paineenseurantajarjestelma potilaasta
painepussiin saakka

Tarkista valtimoiden aaltomuoto vaikean hypotension,
vaikean hypertension ja liikeartefaktien varalta

Varmista, ettei valtimokatetri ole taittunut tai tukossa

Varmista, ettd kaikki valtimopaineletkut ovat auki ja
sulkuhanat ovat oikeassa asennossa

Varmista, ettd Edwardsin paineanturi on samassa linjassa
potilaan flebostaattisen akselin kanssa

Nollaa Edwardsin paineanturi edistyneeltd HemoSphere-
monitorilta ja vahvista painekaapelin liitdnta

Varmista, ettd painepussi on taynna ja etta
huuhtelupussista on tdynna vahintaan %4

Arvioi Edwardsin paineenseurantajarjestelman
taajuusvaste suorittamalla kanttiaaltotesti

14.7.5 Yleinen vianmaaritys

Taulukko 14-17 HemoSphere-painekaapelin yleinen vianmaaritys

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Kytke painekaapeli CO- tai
paineseurantaa varten

Edistyneen HemoSphere-monitorin
ja painekaapelin valista liitantaa
ei ole havaittu

Varmista monitorin ja painekaapelin valinen liitdnta

Irrota painekaapeli ja tarkista taipuneiden/puuttuvien
nastojen varalta

Vaihda painekaapeli

Kytke CO-paineanturi
CO-seurantaa varten

CO-arvosta riippuvainen keskeinen
parametri on maaritetty

Painekaapelin ja CO-paineanturin valista
litdntaa ei ole havaittu

Vaara paineanturityyppi on kytketty

Varmista painekaapelin ja katetrin valinen liitanta

Varmista, etta kytketty paineanturi on tarkoitettu
CO-seurantaan

Irrota painekaapeli ja tarkista se puuttuvien nastojen
varalta

Vaihda Edwardsin CO-anturi
Vaihda painekaapeli

Kytke paineanturi
valtimopaineen
seurantaa varten

Valtimopaineesta riippuvainen keskeinen
parametri on maaritetty

Painekaapelin ja valtimopaineanturin
valista litdntaa ei ole havaittu

Varmista painekaapelin ja katetrin valinen liitanta

Irrota painekaapeli ja tarkista se puuttuvien nastojen
varalta

Vaihda Edwardsin paineanturi
Vaihda painekaapeli

Kytke paineanturi
keuhkovaltimon
seurantaa varten

MPAP on maaritetty keskeiseksi
parametriksi

Painekaapelin ja
keuhkovaltimopaineanturin valista liitantaa
ei ole havaittu

Varmista painekaapelin ja katetrin valinen liitanta

Irrota painekaapeli ja tarkista se puuttuvien nastojen
varalta

Vaihda Edwardsin paineanturi
Vaihda painekaapeli

Kytke paineanturi
CVP-seurantaa varten

CVP on maaritetty keskeiseksi
parametriksi

Painekaapelin ja
keskuslaskimopaineanturin valista
litantaa ei ole havaittu

Varmista painekaapelin ja katetrin valinen liitanta

Irrota painekaapeli ja tarkista se puuttuvien
nastojen varalta

Vaihda Edwardsin paineanturi
Vaihda painekaapeli

Nollaa valtimopaine
CO-seurantaa varten

Valtimopaineen signaalia ei nollattu ennen
CO-seurantaa

Nollaa paine koskettamalla nolla- ja aaltomuotokuvaketta
navigointipalkissa tai kliinisten toimintojen valikossa

Nollaa paine valtimopaineen
seurantaa varten

Valtimopaineen signaalia ei nollattu ennen
seurantaa

Nollaa paine koskettamalla nolla- ja aaltomuotokuvaketta
navigointipalkissa tai kliinisten toimintojen valikossa

Nollaa paine keuhkovaltimon
seurantaa varten

Keuhkovaltimopaineen signaalia ei
nollattu ennen seurantaa

Nollaa paine koskettamalla nolla- ja aaltomuotokuvaketta
navigointipalkissa tai kliinisten toimintojen valikossa
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14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-17 HemoSphere-painekaapelin yleinen vianmaaritys (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Nollaa paine CVP-seurantaa
varten

Keskuslaskimopaineen signaalia
ei nollattu ennen seurantaa

Nollaa paine koskettamalla nollaus- ja
aaltomuotokuvaketta navigointipalkissa tai kliinisten
toimintojen valikossa

Kytke CVP-analogiatulo
tai anna CVP-arvo
SVR-seurantaa varten

CVP-kaapelilitdntaa ei havaita
CVP-arvoa ei ole annettu

Varmista, etta edistyneen HemoSphere-monitorin ja
vuodehoitomonitorin valinen kaapeliliitanta on pitava

Vaihda CVP-kaapeli
Anna CVP-arvo

Maaritd CVP-analogiatulo
tai anna CVP-arvo
SVR-seurantaa varten

Edistyneen HemoSphere-monitorin
analogiatuloporttia ei ole maaritetty
hyvaksymaan CVP-signaalia

CVP-arvoa ei ole annettu

Maarita analogiatulojen asetusnaytdssa analogiatuloportti
1 tai 2 ulkoisen monitorin CVP-signaalilaht6a varten

Anna CVP-arvo

Cl>CO Vaara potilaan kehon pinta-ala Tarkista mittayksikot seka potilaan pituus- ja painoarvot.
Pinta-ala <1
SVR > SVRI Vaara potilaan kehon pinta-ala Tarkista mittayksikot seka potilaan pituus- ja painoarvot

Pinta-ala <1

14.8 Laskimo-oksimetrian virheviestit

14.8.1 Laskimo-oksimetriaviat/-halytykset

Taulukko 14-18 Laskimo-oksimetriaviat/-hdlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Laskimo-oksimetria —
Valoalue

Huono oksimetrikaapeli/-katetriliitanta

Oksimetrikaapelin/-katetrin liitinlinssin
edessé on roskia tai kalvo

Oksimetrikaapelin toimintahairid
Katetri mutkalla tai vaurioitunut

Varmista, ettad oksimetrikaapelin/-katetrin liitdnta on pitava

Puhdista oksimetrikaapelin/-katetrin liittimet 70-prosenttisella
isopropanolilla ja pumpulipuikolla, anna kuivua ja kalibroi
uudelleen

Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen
Jos epailet vauriota, vaihda katetri ja kalibroi uudelleen

Virhe: Laskimo-oksimetria —
Puna-/infrapunalahetys

Oksimetrikaapelin/-katetrin liitinlinssin
edessa on roskia tai kalvo

Oksimetrikaapelin toimintahairid

Puhdista oksimetrikaapelin/-katetrin liittimet 70-prosenttisella
isopropanolilla ja pumpulipuikolla, anna kuivua ja kalibroi
uudelleen

Palauta jarjestelmad sammuttamalla monitori

ja kdynnistamalla se uudelleen

Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen

Virhe: Laskimo-oksimetria —
Lukema alueen ulkopuolella

Va&arin annetut ScvO,/SvO,-, Hb- tai
Hkr-arvot

Vaarat Hb-mittayksikot
Laskettu ScvO,/SvO,-arvo on 0-99 %:n
alueen ulkopuolella

Varmista, ettd ScvO,/SvO,-, Hb- ja Hkr-arvot
on annettu oikein
Tarkista, ettd Hb-mittayksikkd on oikea

Hanki péivitetyt ScvO,/SvO,-laboratorioarvot ja
kalibroi uudelleen

Virhe: Laskimo-oksimetria —
Epéavakaa tulosignaali

Huono oksimetrikaapeli/-katetriliitanta

Oksimetrikaapelin/-katetrin liitinlinssin
edessé on roskia tai kalvo

Oksimetrikaapelin toimintahairio
Katetri mutkalla tai vaurioitunut

Varmista, etta oksimetrikaapelin/-katetrin liitanta on pitava

Puhdista oksimetrikaapelin/-katetrin liittimet 70-prosenttisella
isopropanolilla ja pumpulipuikolla, anna kuivua ja kalibroi
uudelleen

Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen
Jos epailet vauriota, vaihda katetri ja kalibroi uudelleen

Virhe: Laskimo-oksimetria —
Signaalin kasittelyn
toimintahairié

Oksimetrikaapelin toimintahairio

Palauta jarjestelma sammuttamalla monitori
ja kdynnistamalla se uudelleen

Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen
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14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-18 Laskimo-oksimetriaviat/-hédlytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Oksimetrikaapelin muisti

Oksimetrikaapelin muistin toimintahairié

Irrota kaapeli ja kytke se uudelleen
Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen

Virhe: Oksimetrikaapelin
lampdtila

Oksimetrikaapelin toimintahairid

Palauta jarjestelma sammuttamalla monitori
ja kdynnistamalla se uudelleen

Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen

Jos kaapeli on kaaritty kankaaseen tai se on eristavan
pinnan (kuten tyynyn) paalla, aseta se tasaiselle pinnalle,
jotta lampd paasee haihtumaan

Jos kaapelin runko tuntuu Iampimalta, anna sen jaahtya
ennen kayton jatkamista

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin tekniseen
tukeen

Virhe: Oksimetrikaapelin
toimintahairid

Sisainen jarjestelmahairio

Palauta jarjestelma sammuttamalla monitori
ja kdynnistamalla se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: Laskimo-oksimetria —
Huono signaalin laatu

Heikko veren virtaus katetrin karjessa tai
katetrin karki vasten suonen seindmaa

Huomattava muutos Hb-/Hkr-arvoissa
Katetrin karki tukossa

Katetri mutkalla tai vaurioitunut
Katetri ei yhdistetty oksimetrikaapeliin

Jos kaapeli on kaaritty kankaaseen tai se on eristavan
pinnan (kuten tyynyn) paalla, aseta se tasaiselle pinnalle,
jotta lampd paasee haihtumaan

Jos kaapelin runko tuntuu Iampimalta, anna sen jaahtya

ennen kayton jatkamista

Vahvista katetrin oikea asento (SvO,:n kohdalla Vahvista

katetrin oikea asento keuhkovaltimossa):

« vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml (vain SvO,)

» vahvista, ettd katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisdanvientikohta

* harkitse rinnan rontgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi

Aspiroi ja huuhtele sen jalkeen distaalinen luumen

sairaalan kaytantdjen mukaan

Paivitd Hb-/Hkr-arvot paivitystoiminnolla

Tarkista, ettei katetri ole mutkalla, ja kalibroi uudelleen

Jos epailet vauriota, vaihda katetri ja kalibroi uudelleen

Varmista, ettd katetri on yhdistetty oksimetrikaapeliin

14.8.2 Laskimo-oksimetriavaroitukse

Taulukko 14-19 Laskimo-oksimetriavaroitukset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

In vitro -kalibrointivirhe

Oksimetrikaapelin ja -katetrin huono
ScvO,/SvO,-liitanta

Kalibrointikuppi marka

Katetri mutkalla tai vaurioitunut
Oksimetrikaapelin toimintahairié

Katetrin karki ei ole katetrin
kalibrointikupissa

Varmista, ettd oksimetrikaapelin/-katetrin liitanta on pitava

Suorista kaikki nakyvat mutkat; vaihda katetri, jos epailet
vauriota

Vaihda oksimetrikaapeli ja kalibroi uudelleen
Varmista, ettd katetrin karki on tiiviisti kalibrointikupissa
Suorita in vivo -kalibrointi

Varoitus: Epavakaa signaali

Muuttuva ScvO,/SvO,-arvo, Hb-/Hkr-arvo
tai epatavallisia hemodynaamisia arvoja

Stabiloi potilas sairaalan kaytantdjen mukaan ja suorita
in vivo -kalibrointi
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Taulukko 14-19 Laskimo-oksimetriavaroitukset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Varoitus: Seinamassa havaittu
artefakti tai katetrin juuttuminen

Heikko veren virtaus katetrin karjessa
Katetrin karki tukossa

Katetrin karki juuttunut suoneen tai vasten
suonen seinamaa

Aspiroi ja huuhtele sen jalkeen distaalinen luumen

sairaalan kaytantdjen mukaan

Vahvista katetrin oikea asento (SvO,:n kohdalla vahvista

katetrin oikea asento keuhkovaltimossa):

« vahvista kiilapaineen pallon tayttétilavuus:
1,25-1,50 ml (vain SvO,)

» vahvista, etté katetri on asetettu oikein huomioiden
potilaan pituus, paino ja katetrin sisaanvientikohta

* harkitse rinnan réntgenkuvausta oikean paikan
arvioimiseksi

Suorita in vivo -kalibrointi

14.8.3 Laskimo-oksimetrin yleinen vianmaaritys

Taulukko 14-20 Laskimo-oksimetrin yleinen vianmaaritys

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Oksimetrikaapelia ei ole
kalibroitu — valitse kalibroitava
laskimo-oksimetri

Oksimetrikaapelia ei ole kalibroitu
(in vivo tai in vitro)

Laskimo-oksimetriatietojen
palautustoimintoa ei ole tehty

Oksimetrikaapelin toimintahairid

Suorita in-vitro-kalibrointi.
Suorita in-vivo-kalibrointi.
Palauta kalibrointiarvot.

Oksimetrikaapelin potilastiedot
ovat yli 24 tuntia vanhoja —
Kalibroi uudelleen

Viimeinen oksimetrikaapelin kalibrointi
> 24 tuntia sitten

Laitoksen Edwardsin monitorien
paivamaara ja kellonaika poikkeavat
toisistaan

Suorita in vivo -kalibrointi

Synkronoi laitoksen kaikkien Edwardsin monitorien
paivamaara ja kellonaika

Kytke laskimo-
oksimetrivalvonnan
oksimetrikaapeli

Edistynyt HemoSphere-monitori ei
havaitse oksimetrikaapelin liitantaa

Oksimetrikaapelin litdntanastat ovat
taipuneet tai puuttuvat

Varmista oksimetrikaapelilitdnnan pitavyys

Tarkista oksimetrikaapelin liitdnta taipuneiden/puuttuvien
nastojen varalta

14.9 Kudosoksimetrian virheviestit

14.9.1 Kudoksen oksimetrian viat/hdlytykset

Taulukko 14-21 Kudosoksimetrin viat/hdlytykset

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: Toinen
kudosoksimetriamoduuli

Havaittu useita liitettyja
kudosoksimetriamoduuleja

Poista yksi kudosoksimetriamoduuleista monitorin aukosta

kytketty

Virhe: StO, — HemoSphere-kudosoksimetriamoduuli Varmista, ettd moduuli on asetettu oikein
kudosoksimetriamoduuli poistettu seurannan aikana Irrota moduuli ja aseta se uudelleen
irrotettu

HemoSphere-kudosoksimetriamoduulia
ei havaittu

Aukon tai moduulin liittimet ovat
vaurioituneet

Tarkista, ovatko moduulin nastat taipuneet tai
rikkoutuneet

Vaihda toiseen moduulin aukkoon

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduuli A irrotettu

ForeSight Elite -moduuli A on irrotettu

Liita ForeSight Elite -moduuli kytdssa olevan
HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin A-porttiin

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduuli B irrotettu

ForeSight Elite -moduuli B on irrotettu

Liita ForeSight Elite -moduuli kaytdssa olevan
HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin B-porttiin
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14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-21 Kudosoksimetrin viat/halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: StO, <kanava>* —
anturi irrotettu

Valitun kanavan ForeSight Elite -anturi on
irronnut

Liitéd anturi ForeSight Elite -moduuliin

Virhe: StO, —
kudosoksimetriamoduuli

Sisainen jarjestelmahairio

Nollaa irrottamalla moduuli ja liittdmalla se uudelleen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduuli A

ForeSight Elite -moduuli A on viallinen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsiin
ForeSight Elite -moduulin vaihtoa varten

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduuli B

ForeSight Elite -moduuli B on viallinen

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsiin
ForeSight Elite -moduulin vaihtoa varten

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduulin A tiedonsiirtovirhe

Kudosoksimetriamoduulin yhteys valittuun
ForeSight Elite -moduuliin on katkennut

Liitd moduuli uudelleen
Varmista, etta nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet

Yrita vaihtaa ForeSight Elite -moduuli toiseen
kudosoksimetriamoduulin porttiin

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta tekniseen Edwards -
tukeen

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduulin B tiedonsiirtovirhe

Kudosoksimetriamoduulin yhteys valittuun
ForeSight Elite -moduuliin on katkennut

Liitd moduuli uudelleen
Varmista, ettd nastat eivat ole taipuneet tai rikkoutuneet

Yrité vaihtaa ForeSight Elite -moduuli toiseen
kudosoksimetriamoduulin porttiin

Jos ongelma jatkuu, ota yhteytta tekniseen Edwards -
tukeen

Virhe: StO, — ForeSight Elite

-moduulin A yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio
havaittu

Ota yhteytta tekniseen Edwards -tukeen

Virhe: StO, — ForeSight Elite
-moduulin B yhteensopimaton
ohjelmistoversio

Ohjelmistopaivitys epaonnistui tai
yhteensopimaton ohjelmistoversio
havaittu

Ota yhteytta tekniseen Edwards -tukeen

Virhe: StO, <kanava>* —
viallinen anturi

Anturi on viallinen tai kytdssa oleva anturi
ei ole ForeSight Elite -anturi

Vaihda ForeSight Elite -anturiin

Virhe: StO, <kanava>* —

ymparistén valaistus liian
voimakas

Anturi ei ole oikeassa kosketuksessa
potilaaseen

Varmista, etta anturi on suoraan iholla

Levité anturin paalle kevyt peite tai lakana, jotta altistus
valolle védhenee

Virhe: StO, <kanava>* —
anturin lampétila korkea

Lampdtila anturin alla on > 45 °C
(aikuisten tila) tai > 43 °C (lasten/
vastasyntyneiden tila)

Potilaan tai ympariston viilentaminen voi olla tarpeellista

Virhe: StO, <kanava>* —
Signaali liian alhainen

Riittdmaton valo havaittu potilaasta

Antureiden alla olevassa kudoksessa voi
olla esim. eksessiivista ihon
pigmentoitumista, kohonnut hematokriitti,
syntymamerkkeja, hematooma tai
arpikudosta

Suurta (aikuisten) anturia kaytetaan
lapsipotilaalle (<18-vuotias)

Varmista, ettd anturi on kiinnittynyt kunnolla potilaan
ihoon

Siirra anturi paikkaan, jossa signaalin laatuindeksi
on 3tai4

Jos havaitaan edeema, irrota anturi, kunnes kudos
palautuu normaaliksi

Vaihda suuren anturin tilalle keskikokoinen tai pieni anturi
lapsipotilaiden (<18-vuotias) tutkimuksissa

Virhe: StO, <kanava>* —
Signaali liian korkea

Hyvin harvinainen tilanne, jonka aiheuttaa
todennakdisesti optinen ohitus ja jonka
seurauksena suurin osa valonsateista
kohdistuu detektoreihin

Jotkin ei-fysiologiset materiaalit,
anatomiset ominaisuudet tai padnahan
edeema voivat laukaista tdman viestin

Tarkista, ettad anturi on suorassa kosketuksessa ihoon ja
etta lapinakyva kalvo on poistettu

Virhe: StO, <kanava>* —
tarkasta anturin alla oleva kudos

Anturin alla olevassa kudoksessa voi olla
nestekertymaa/edeemaa

Tarkista, onko potilaalla edeemaa anturin alla

Kun kudoksen tila palaa normaalille alueelle
(esim. potilaalla ei ole enaa turvotusta), anturia voidaan
kayttaa uudelleen
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Taulukko 14-21 Kudosoksimetrin viat/halytykset (jatkuu)

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Virhe: StO, <kanava>* —

ulosteen aiheuttama
hairié voimakas

Anturi havaitsee paaasiassa ulostetta eika
perfusoitunutta kudosta, eikd StO,:ta

voida mitata

Siirrd anturi kohtaan, missa suolikudoksen suhteellinen
maara on pienempi, kuten kylkeen

Virhe: StO, <kanava>* —
anturi pois

Laskettu StO,, ei ole hyvaksytylla alueella

tai anturi on asetettu sopimattomalle
kohteelle

Anturi tdytyy mahdollisesti asettaa uuteen kohtaan

Virhe: StO, <kanava>* —
ei fysiologinen

Mitattu arvo ei ole fysiologisella alueella
Anturin toimintahairié

Varmista, ettd anturi on sijoitettu oikein
Tarkista anturin liitanta

Virhe: StO, <kanava>* —
vaara anturin koko

Anturin koko ei ole yhteensopiva joko
potilastilan tai kehon alueen kanssa

Kayta toisen kokoista anturia (katso anturin kayttdohjeista
anturikokojen kayttétaulukko)

Vaihda potilastila tai kehon alue vastaavasti ruudun
maaritysvalikossa

Virhe: StO, <kanava>* —
algoritmivika

Valitun kanavan StO,:n laskemisessa on
tapahtunut kasittelyvirhe

Irrota valittu anturikanava ja liitd se uudelleen
Vaihda ForeSight Elite -moduuli
Vaihda kudosoksimetriamoduuli

Jos ongelma jatkuu, ota yhteyttd Edwardsin
tekniseen tukeen

Halytys: StO, <kanava>* —
epavakaa signaali

Ulkoisen lahteen aiheuttama hairid

Siirra anturi kauemmas hairiéta Iahettavasta lahteesta

Halytys: StO, <kanava>* —
vahenna ympariston valoisuutta

Ympariston valaistus lahestyy
enimmaisarvoja

Varmista, etta anturi on suoraan iholla

Levita anturin paalle kevyt peite tai lakana, jotta altistus
valolle véhenee

Halytys: StO, <kanava>* —
ulosteen aiheuttama hairié

Ulosteen aiheuttama hairi6 lahestyy
korkeinta sallittua tasoa

Anturi havaitsee jonkin verran
perfusoitunutta kudosta StO,-mittauksia
varten, mutta anturin tutkimusreitilléd on
myd&s suuri ulostepitoisuus

Harkitse anturin siirtdmista toiseen kohtaan vatsan
alueella, missa ulosteen aiheuttama hairié on
vahaisempaa

Halytys: StO, <kanava>* —
Matala anturin lampétila

Lampétila anturin alla <-10 °C

Potilasta tai ymparist6a saattaa olla tarpeen lammittaa

Halytys: StO, <Ch>* — Maarita
kudosoksimetria-anturin sijainti

Potilaan anatomista kohtaa ei ole
maaritetty liitetylle anturille

Valitse kehon alue valitulle anturikanavalle
kudosoksimetrian maaritysvalikossa

*Huomaa: <kanava> tarkoittaa anturin kanavaa. Kanavavaihtoehdot ovat A1 ja A2 ForeSight Elite -modudulille A ja B1 ja B2 ForeSight Elite -

moduulille B.

Seuraavista osista voidaan kéyttdad myds vaihtoehtoisia nimityksia:

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kéyttad myds nimitysté ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).
HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kayttdd myds nimitystd HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antureista voidaan kayttda myds nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.

14.9.2 Kudoksen oksimetrian yleinen vianmaaritys

Taulukko 14-22 Kudoksen oksimetrian yleinen vianmaaritys

Viesti

Mahdolliset syyt

Ehdotetut toimenpiteet

Liitd kudosoksimetriamoduuli
StO,-seurannalle

Yhteytta edistyneen HemoSphere-
monitorin ja kudosoksimetriamoduulin
vélilla ei ole havaittu

Aseta HemoSphere -kudosoksimetriamoduuli monitorin
aukkoon 1 tai 2

Irrota moduuli ja liita se uudelleen

Liitd ForeSight Elite -moduuli
<A tai B> StO,-seurannalle

Yhteyttd HemoSphere-
kudosoksimetriamoduulin ja ForeSight Elite
-moduulin valitun portin valilla ei ole havaittu

Liita ForeSight Elite -moduuli valittuun HemoSphere-
kudosoksimetriamoduulin porttiin

Liitd ForeSight Elite -moduuli uudelleen

Liitd kudosoksimetria-anturi
StO,-seurannalle — <kanava>*

Yhteyttd ForeSight Elite -moduulin ja
kudosoksimetria-anturin valilla ei ole
havaittu kanavalla, jolle StO, on maaritetty

Liitd kudosoksimetria-anturi valittuun kanavaan
Liitd kudosoksimetria-anturi uudelleen valittuun kanavaan
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Edistynyt HemoSphere-monitori 14 Vianmaéaritys

Taulukko 14-22 Kudoksen oksimetrian yleinen vianmaaritys

Viesti Mahdolliset syyt Ehdotetut toimenpiteet

*Huomaa: <kanava> tarkoittaa anturin kanavaa. Kanavavaihtoehdot ovat A1 ja A2 ForeSight Elite -moduulille A ja B1 ja B2 ForeSight Elite -
moduulille B.

Seuraavista osista voidaan kéyttdd myds vaihtoehtoisia nimityksia:

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetriamoduulista (FSM) voidaan kéyttad myds nimitystd ForeSight -oksimetriakaapeli (FSOC).
HemoSphere -kudosoksimetriamoduulista voidaan kéyttdd myds nimitystd HemoSphere -teknologiamoduuli.

FORE-SIGHT ELITE -kudosoksimetria-antureista voidaan kéyttdd myds nimityksid ForeSight -anturit ja ForeSight Jr -anturit.

256




Liite

Tekniset tiedot

Sisallysluettelo
Olennaisen suotituskyvyn ominaisutdet. ... ...ttt 257
Edistyneen HemoSphere-monitorin tekniset tiedot. . ... ... 259
HemoSphere-akkuyksikén tiedot. . . ... 262
HemoSphere Swan-Ganz -moduulin tiedot . ......... .. .. i 262
HemoSphere-painekaapelin tekniset tiedot. ... ... i 263
HemoSphere-oksimetrikaapelin tiedot .. ... 264
HemoSphere -kudosoksimetrin tekniset tiedot. . .. ...t 265

A.1 Olennaisen suorituskyvyn ominaisuudet

Normaaleissa ja yhden vian tapauksissa olennainen suorituskyky (lueteltu seuraavassa, taulukko A-1)
annetaan tai kdyttdjd tunnistaa helposti, ettd suorituskykyi ei pystytd antamaan (esim. parametriarvoja

el niytetd, tekninen halytys, vairistyneet aaltomuodot tai parametriarvon péivittymisen viive, monitorin
kokonaisvika).

Taulukko A-1 Kuvaa minimisuorituskykya, kun kiyttoympiriston sihkémagneettiset ilmiot ovat jatkuvia,
kuten radiotaajuussiteily ja johtuva radiotaajuus, standardin IEC 60601-1-2 mukaisesti. Taulukko A-1
madrittid myos minimisuorituskyvyn, kun sihkémagneettiset ilmiét ovat ohimenevid, kuten nopeat sihkoiset
transientit ja purskeet, standardin IEC 60601-1-2 mukaisesti.

e

C T
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Edistynyt HemoSphere-monitori

A Tekniset tiedot

Taulukko A-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin olennainen suorituskyky —
ei-jatkuvat ja jatkuvat sahkomagneettiset ilmiot

Moduuli tai
kaapeli

Parametri

Olennainen suorituskyky

Yleista: kaikki tarkkailutilat ja parametrit

Nykyinen tarkkailutila ei keskeydy. Ei odottamattomia
uudelleenkaynnistyksia tai toiminnan pysayttamista.
Ei sellaisten tapahtumien spontaania kaynnistysta,
joiden aloittaminen edellyttda kayttajan toimintaa.

Defibrillaatiosuojaus on potilasliitanndissa. Jarjestelma palaa
toimintatilaan 10 sekunnin kuluttua defibrillaatiojannitteelle
altistumisesta.

Jarjestelma palaa toimintatilaan 10 sekunnin kuluttua ohimenevasta
sahkdémagneettisesta ilmidsta. Jos Swan-Ganzin jatkuva sydamen
minuuttitilavuus (CO) oli aktiivinen tapahtuman aikana, jarjestelma
aloittaa seurannan automaattisesti uudelleen. Jarjestelmassa

ei ilmene tallennettujen tietojen menetysta ohimenevan
sahkdmagneettisen ilmion jalkeen.

Yhdessa suurtaajuuksisten kirurgisten valineiden kanssa kaytettyna
monitori palautuu toimintatilaan 10 sekunnin kuluessa ilman tietojen
menetystd, kun monitori altistuu suurtaajuuksisten kirurgisten
valineiden tuottamalle kentalle.

oksimetrikaapeli

(sekoittunut laskimoveri SvO,
tai keskuslaskimo ScvO,)

HemoSphere Jatkuva sydamen Seuraa filamentin pintaldmpdétilaa ja aikaa lampétilassa. Jos ajan
Swan-Ganz - minuuttitilavuus (CO) ja ja I'a'__mpétila_r_1 kypnysarvo ylittyy (yli 45 °C), seuranta keskeytyy
moduuli siihen liittyvat parametrit, ja halytys kaynnistyy.
seka indeksoidut etta o ) o . .
indeksoimattomat \|_/|¢?Te’:1 Iampotllan rr|1.|.ttau§tt'l|JIos on rl??arlteitylla aILljl?eIIa (li”O,S C).
(SV, SVR, RVEF, EDV) alytys, jos veren lampdtila on sallitun alueen ulkopuolella.
Halytys, jos CO ja siihen liittyvat parametrit ovat sallitun
alueen ulkopuolella. Halytyksen viive perustuu muuttuvaan
keskiarvoistamisaikaan. Tavanomainen keskiarvoistamisaika
on 57 sekuntia.
ajoittainen sydamen Veren lampdtilan mittaustulos on maaritetylla alueella (+ 0,3 °C).
minuuttitilavuus (iCO) ja Halytys, jos veren lampdtila on sallitun alueen ulkopuolella.
siihen liittyvat parametrit,
sekd indeksoidut etta
indeksoimattomat (SV, SVR)
HemoSphere- valtimoverenpaine Verenpaineen mittaustulos on maaritellylla alueella
painekaapeli (SYS, DIA, MAP), (x 4 % tai £ 4 mmHg, suuremman mukaan).
keskuslaskimopaine (CVP), ) ] ] ]
keuhkovaltimoverenpaine Halytys, jos verenpaine on sallitun alueen ulkopuolella.
Keskiarvoistamisaikaan perustuva halytyksen viive on 2 sekuntia.
(MPAP)
Laite tukee invasiivisen paineanturin ja anturikaapelin vikojen
havaitsemista.
Laite tukee irronneen katetrin havaitsemista.
HemoSphere- happikyllasteisyys Happikyllasteisyyden mittaustulos on maaritetylla alueella

(happikyllasteisyys £ 2 %).

Halytys, jos happikyllasteisyys on sallitun alueen ulkopuolella.
Keskiarvoistamisaikaan perustuva halytyksen viive on 2 sekuntia.
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Edistynyt HemoSphere-monitori A Tekniset tiedot

Taulukko A-1 Edistyneen HemoSphere-monitorin olennainen suorituskyky —
ei-jatkuvat ja jatkuvat sahkomagneettiset ilmiot (jatkuu)

Moduuli tai Parametri Olennainen suorituskyky

kaapeli

HemoSphere - Kudosten happisaturaatio FSM-moduuli tunnistaa liitetyn anturin, ja jos anturi on irrotettu tai
kudosoksimet- (StOyp) epéakunnossa, iimoittaa kyseisen laitetilan. Kun anturi on viety
riamoduuli ja potilaaseen oikein ja liitetty FSM-moduuliin, FSM-moduuli mittaa
ForeSight Elite - StO,-arvot jarjestelman teknisten tietojen mukaisesti (katso
oksimetriamo- taulukko A-17 sivulla 266) ja tuottaa HemoSphere -

duuli (FSM) kudosoksimetriamoduulille arvot asianmukaisella tavalla.

FSM-moduuli ei vahingoitu séahkdsta defibrillointitilanteessa.

Jos anturiin kohdistuu ulkoista kohinaa, arvot saatetaan edelleen
esittaa tapahtumia edeltavina arvoina tai ne saatetaan raportoida
maarittmattdbmana arvona (viiva). FSM-moduuli palautuu
tapahtumasta automaattisesti ja jatkaa arvojen raportointia

20 sekunnin kuluessa kohinatapahtuman jalkeen.

A.2 Edistyneen HemoSphere-monitorin tekniset tiedot

Taulukko A-2 Edistyneen HemoSphere-monitorin fyysiset ja mekaaniset tiedot

Edistynyt HemoSphere-monitori
Paino 4,5+0,1kg (10 0,2 Ibs)
Mitat Korkeus 297 mm (11,7 in)
Leveys 315 mm (12,4 in)
Syvyys 141 mm (5,56 in)
Peittoalue Leveys 269 mm (10,6 in)
Syvyys 122 mm (4,8 in)
Kotelointiluokka IPX1
Nayttd Aktiivinen 307 mm (12,1 in)
alue
Resoluutio 1024 x 768 LCD
Kayttojarjestelma Windows 7 Embedded
Kaiuttimien maara 1

Taulukko A-3 Edistyneen HemoSphere-monitorin ymparistétiedot

Ympadristotieto Arvo
L Toiminnassa 10-32,5°C
Lampdtila — —
Ei toiminnassa / varastointi* -18-45 °C
Suhteellinen Toiminnassa 20-90 %, ei-kondensoituva
kosteus Ei toiminnassa / varastointi 90 %, ei-kondensoituva 45 °C:ssa
Toiminnassa 0-3 048 m (0—10 000 jalkaa)
Korkeus — — :
Ei toiminnassa / varastointi 0—6 096 m (0—20 000 jalkaa)

*HUOMAUTUS Akun kapasiteetti alkaa heiketd, jos se altistuu pitkdaikaisesti yli 35 °C:n limpétilalle.
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Edistynyt HemoSphere-monitori

A Tekniset tiedot

Taulukko A-4 Edistyneen HemoSphere-monitorin

ymparistéolosuhteet kuljetuksen aikana

Ympariston olosuhde

Arvo

Lampatila*

-18...45°C

Suhteellinen kosteus*

20-90 %:n suhteellinen kosteus, tiivistymaton

Korkeus merenpinnasta

enintaan 6 096 m (20 000 jalkaa) enintdan 8 tunnin ajan

Standardi

ASTM D4169, DC13

*Huomaa: lampdtila ja kosteus ennen kayttéonottoa

Magneettikuvaus (MRI) -tiedot. Ali kiyti HemoSphere -lisimonitoria tai jirjestelmin
moduuleita ja kaapeleita magneettikuvausymparistossd. HemoSphere -
lisimonitorointiympiristd, mukaan lukien kaikki moduulit ja kaapelit, ei sovellu
magneettikuvausympiristoon, silld sen sisidltimit metalliosat voivat kuumentua
magneettikuvausympiristossi radiotaajuisen siteilyn vaikutuksesta.

Taulukko A-5 HemoSphere -lisimonitorin tekniset tiedot

Tulo/lahto

Kosketusnaytto

Projektiivinen kapasitiivinen kosketusnaytté

RS-232-sarjaportti (1)

Edwardsin patentoitu protokolla; maksimitiedonsiirtonopeus =
57,6 kilobaudia

USB-portit (2)

Yksi USB 2.0 (takana) ja yksi USB 3.0 (sivulla)

RJ-45-Ethernet-portti Yksi
HDMI-portti Yksi
Analogiatulot (2) Tulojannitealue: 0-10 V; valittava tdysimaarainen: 0-1V, 0-5V,

0-10 V; > 100 kQ tuloimpedanssi; 1/8 in stereoliitanta;
Kaistanleveys: 0-5,2 Hz; Resoluutio: 12 bittia +1 LSB
taysimaaraisesta

Painelahto (1)

Kertakayttdisen paineanturin (DPT) paineldhtdsignaali on
yhteensopiva sellaisten monitorien ja lisdvarusteiden kanssa,
jotka on tarkoitettu liitettaviksi yhteen Edwardsin mini-invasiivisten
paineantureiden kanssa

Nollaamisen jalkeinen potilasmonitorin nayttdalueen minimi:

-20 mmHg-270 mmHg

260




Edistynyt HemoSphere-monitori A Tekniset tiedot

Taulukko A-5 HemoSphere -lisamonitorin tekniset tiedot (jatkuu)

Tulo/1ahto (jatkuu)

EKG-monitorin tulo EKG-synkronointilinjan muuttaminen EKG-signaalista: 1 VimV;
Tulojannitealue + 10 V taysimaarainen; Resoluutio = * 1 lyonti/min;
Tarkkuus = £ 10 % tai 5 lyontid/min tulosta, sen mukaan, kumpi on
suurempi; Alue = 30-200 lydntid/min; 1/4 in stereoliitanta, karjen
positiivinen napaisuus; analoginen kaapeli.
Tahdistimen pulssin hylkdamiskyky. Laite hylkaa kaikki
tahdistimen pulssit, joiden amplitudi on +2 mV-+5 mV (olettaen,
ettd EKG:n synkronointilinjan muutos on 1 V/mV) ja pulssin kesto
0,1-5,0 ms, sekd normaali etta tehoton tahdistus. Laite hylkaa
tahdistimen pulssit, jotka ylittavat pulssin amplitudin <7 %:lla
(menetelma A, EN 60601-2-27:2014, alakohta 201.12.1.101.13)
ja joiden ylityksen aikavakio on 4—100 ms.
T-aallon maksimihylkdamiskyky. T-aallon maksimiamplitudi,
jonka laite voi hylata: 1,0 mV (olettaen, ettd EKG:n
synkronointilinjan muutos on 1 V/mV).
Epasaannéllinen rytmi. Kuva 201.101, EN 60601-2-27:2014.
* Kompleksi A1: kammiobigeminia, jarjestelma nayttaa
80 lyontid/min
* Kompleksi A2: hidas vaihteleva kammiobigeminia,
jarjestelma nayttaa 60 lyontia/min
* Kompleksi A3: nopea vaihteleva kammiobigeminia:
jarjestelma nayttaa 60 lyontia/min
* Kompleksi A4: kaksisuuntaiset systolet: jarjestelma nayttaa
104 lyontia/min

HRavg-nayttd CO-seuranta pois. Keskiarvoistamisaika: 57 sekuntia;
Paivitysnopeus: joka lydnnilld; Vasteaika: 40 sekuntia, kun lisays
on 80-120 lydéntia/min, 29 sekuntia, kun vahennys on

80-40 lyontia/min.

CO-seuranta paalla. Keskiarvoistamisaika: CO-mittausten valinen
aika (3—-21 minuuttia); Paivitysnopeus: noin 1 minuutti; Vasteaika:
175 sekuntia, kun lisdys on 80-120 lydntia/min, 176 sekuntia, kun
vahennys on 80—40 lyéntia/min.

Sahko

Nimellinen syéttéjannite 100-240 Vac; 50/60 Hz

Nimellinen tulo 1,5-2,0 ampeeria

Sulakkeet T 2,5 AH, 250 V; suuri katkaisukyky; keraaminen

Halytys

Aéanenpainetaso 45-85 dB(A)

Langaton

Tyyppi Yhteys Wi-Fi-verkkoihin, jotka ovat 802.11b/g/n-standardin

mukaisia, minimi
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Edistynyt HemoSphere-monitori A Tekniset tiedot

A.3 HemoSphere-akkuyksikon tiedot

Taulukko A-6 HemoSphere-akkuyksikon fyysiset tiedot

HemoSphere-akkuyksikko

Paino 0,5 kg (1,1 Ibs)

Mitat Korkeus 35 mm (1,38 in)
Leveys 80 mm (3,15 in)
Syvyys 126 mm (5,0 in)

Taulukko A-7 HemoSphere-akkuyksikon ymparistotiedot

Ympadristotieto Arvo
Toiminnassa 10-37 °C
Suositeltu sailytys 21°C
Lampoétila Pltkaalkalnen sailytys, 35°C
enintaan
Pitkaaikainen sailytys, 0°C
vahintaan
Suhteellinen kosteus Toiminnassa 5-95 %, ei-kondensoituva 40 °C:ssa

Taulukko A-8 HemoSphere-akkuyksikon tekniset tiedot

Erittely Arvo

Lahtojannite (nimellinen) 12,8V

Maksimipurkausvirta 5A

Kennot 4 x LiFePQy (litium, rauta, fosfaatti)

A.4 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin tiedot

Taulukko A-9 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin fyysiset tiedot

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli

Paino suunnilleen 0,45 kg (1,0 Ibs)

Mitat Korkeus 3,45 cm (1,36 in)
Leveys 8,96 cm (3,53 in)
Syvyys 13,6 cm (5,36 in)

Kotelointiluokka IPX1

Potilasliityntdosan luokitus | Defibrillaation kestava tyyppi CF

HUOMAUTUS  HemoSphere Swan-Ganz -moduulin ympiristtiedot on esitetty kohdassa
taulukko A-3, Edistyneen HemoSphere-monitorin ymparistitiedot, sivalla 259.
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Edistynyt HemoSphere-monitori

A Tekniset tiedot

Taulukko A-10 HemoSphere Swan-Ganz -moduulin parametrimittausten tiedot

Parametri

Erittely

Jatkuva sydamen
minuuttitilavuus (CO)

Alue

1-20 I/min

Toistettavuus’

+6 % tai 0,1 I/min, suuremman mukaan

Keskimaarainen reaktioaika?

< 10 minuuttia (CCO-katetrit)
< 14 minuuttia (CCO-mittakatetrit)

Lampdfilamentin suurin sallittu
pintaldampétila

48 °C

Ajoittainen sydamen Alue 1-20 I/min
minuuttitilavuus (bolus) (iCO) Toistettavuus’ 13 % tai 0,1 I/min, suuremman mukaan
Veren lampdtila (BT) Alue 1545 °C
(59-113 °F)
Tarkkuus 0,3 °C
Injektaatin Iampdtila (IT) Alue 0-30 °C
(32-86 °F)
Tarkkuus +1°C

Sykkeen keskiarvo EDV/

RVEF-méaaritykseen (HRavg)

Hyvaksyttava tuloalue

30-200 lyontia/min

Jatkuva oikean kammion
ejektiofraktio (RVEF)

Alue

10-60 %

Toistettavuus’

+6 % tai 3 efu, suuremman mukaan

" Variaatiokerroin, mitataan elektronisesti luodusta aineistosta
210-90 %:n muutos, kun veren lampétila on vakaa

HUOMAUTUS

HemoSphere Swan-Ganz -moduulin odotettu kéyttoikd on 5 vuotta ostopéivista.

Jos laitteessa ilmenee toimintahdirid, pyyda tarvittaessa lisdtietoja tekniseltd tuelta

tai paikalliselta Edwards -edustajalta.

A.5 HemoSphere-painekaapelin tekniset tiedot

Taulukko A-11 HemoSphere -painekaapelin fyysiset ominaisuudet

HemoSphere-painekaapeli

Paino suunnilleen 0,29 kg (0,64 Ibs)
Mitat Pituus | 3,0m (10 ft)
Kotelointiluokka IPX4

Potilasliityntdosan luokitus

Defibrillaation kestava tyyppi CF

HUOMAUTUS

Katso HemoSphere -painekaapelin tekniset tiedot kohdasta taulukko A-3,

Edistyneen HemoSphere-monitorin ympdristitiedot, stvulla 259.
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Edistynyt HemoSphere-monitori

A Tekniset tiedot

Taulukko A-12 HemoSphere-painekaapelin parametrimittausten tiedot

Parametri

Erittely

FloTrac sydamen
minuuttitilavuus (CO)

Nayttéalue

1,0-20 I/min

Toistettavuus’

+ 6 % tai 0,1 I/min, suuremman mukaan

Verenpaine2

Tamanhetkisen paineen
nayttdalue

-34-312 mmHg

MAP/DIA/SY S-nayttdalue 0-300 mmHg
CVP-nayttdalue 0-50 mmHg
MPAP-nayttdalue 0-99 mmHg

Tarkkuus

+ 4 % tai +4 mmHg, suuremman mukaan,
-30-300 mmHg

Kaistanleveys

1-10 Hz

Syke (PR)

Tarkkuus®

Arms <3 lydntid/min

" vaihtelukerroin, mitataan elektronisesti luodusta aineistosta.
2 |[EC 60601-2-34 -standardin mukainen parametrierittely. Testattu laboratorio-oloissa.
3 Tarkkuus testattu laboratorio-oloissa.

HUOMAUTUS

HemoSphere -painekaapelin odotettu kiyttéikd on 5 vuotta ostopiéivisti. Jos

laitteessa ilmenee toimintahdiri6, pyyda tarvittaessa lisdtietoja tekniseltd tuelta tai

paikalliselta Edwards -edustajalta.

A.6 HemoSphere-oksimetrikaapelin tiedot

Taulukko A-13 HemoSphere -oksimetrikaapelin fyysiset ominaisuudet

HemoSphere -oksimetrikaapeli

Paino suunnilleen 0,24 kg (0,54 Ibs)
Mitat Pituus | 29m(9,61)
Kotelointiluokka IPX4

Potilasliityntdosan luokitus | Defibrillaation kestava tyyppi CF

HUOMAUTUS

HemoSphere -oksimetrikaapelin ympitistétiedot on annettu kohdassa

taulukko A-3, Edistyneen HemoSphere-monitorin ymparistitiedot, sivalla 259.

Taulukko A-14 HemoSphere-oksimetrikaapelin parametrimittausten tiedot

Parametri Erittely

ScvO,/SvO,-oksimetria Alue 0-99 %

(happikyllasteisyys) Tarkkuus’ +2 % arvoilla 30-99 %
Paivitysnopeus 2 sekuntia

1 Tarkkuus testattu laboratorio-olosuhteissa.
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A Tekniset tiedot

HUOMAUTUS

HemoSphere -oksimetriakaapelin odotettu kiyttéikd on 3 vuotta ostopéivisti.

Jos laitteessa ilmenee toimintahdirid, pyyda tarvittaessa lisdtietoja tekniseltd tuelta

tai paikalliselta Edwards -edustajalta.

A.7 HemoSphere -kudosoksimetrin tekniset tiedot

Taulukko A-15 HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin fyysiset ominaisuudet

HemoSphere-kudosoksimetriamoduuli

Paino noin 0,4 kg (1,0 Ibs)

Mitat Korkeus 3,5cm (1,4 1n)
Leveys 9,0cm (3,5in)
Syvyys 13,6 cm (5,4 in)

Kotelointiluokka IPX1

Potilasliityntdosan luokitus | Defibrillaation kestéava tyyppi BF

HUOMAUTUS

HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin ja ForeSight Elite -kudosoksimetria-

moduulin ympiristtiedot on annettu kohdassa taulukko A-3, Edistyneen

HemoSphere-monitorin ymparistitiedot, sivalla 259.

Taulukko A-16 ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin fyysiset ominaisuudet

ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin tekniset tiedot

pituus

Paino kiinnityspidike 0,05 kg (0,1 Ibs)
kotelo, kaapelit ja pidike 1,0 kg (2,3 Ibs)
Mitat kudosoksimetriamoduulin kaapelin 4,6 m (15 ft)’

anturin kaapelin pituus (2)

1,5 m (4,9 ft)’

moduulin suojakotelo (K x L x S)

15,24 cm (6,0 in) x 9,52 cm (3,75 in) x
6,00 cm (2,75 in)

kiinnityspidike (K x L x S)

6,2 cm (2,4 in) x 4,47 cm (1,75 in) x
8,14 cm (3,2in)

Kotelointiluokka

IPX4

Potilasliityntdosan luokitus Defibrillaation kestava tyyppi BF

"Kudosoksimetriamoduulin ja anturin kaapelien mitat ovat nimellispituuksia.
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Taulukko A-17 HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin ja ForeSight Elite -
oksimetriamoduulin parametrimittausten tiedot

Parametri Erittely
Serebraalinen StO, Alue 1-99 %
Tarkkuus” suuret anturit 46-88 %: —0,06 +3,25 % / 1 keskihajonta
46-88 %: —0,06 +3,28 % / 1 keskihajonta’
keskikokoiset anturit | 44—91 %: 0,97 5,43 % / 1 keskihajonta
44-91 %: 1,21 5,63 % / 1 keskihajonta®
44-91 %: 1,27 4,93 % / 1 keskihajonta:c
Pienet anturit 44-90 %: —0,74 +5,98 % / 1 keskihajonta
Ei-serebraalinen Alue 1-99 %
StO, (somaattinen)  [* o\ suuret anturit 51-92 %: —0,12 4,15 % / 1 keskihajonta
51-92 %: -0,12 24,17 % / 1 keskihajonta’r
keskikokoiset anturit | 52—88 %: —0,14 +5,75 % / 1 keskihajonta
Pienet anturit 66-96 %: 2,35 5,25 % / 1 keskihajonta

“Tarkkuutta (bias-virhe * sisdinen tarkkuus) ei ole méadritetty mainittujen vaihteluvélien ulkopuolella.
TSelitettévét tiedot, Bland-Altman

iAivojen keskiarvoistetut StO,-arvot vs. REF CX -bias-virhe ja siséinen tarkkuus

Huomautus: tarkkuus on mééritetty 30:70 %:n (valtimo:laskimo) viitemittauksen perusteella REF CX:n osalta

HUOMAUTUS  HemoSphere -kudosoksimetriamoduulin ja ForeSight Elite -oksimettriamoduulin
odotettu kiyttéikd on 5 vuotta ostopiivista. Jos laitteessa ilmenee toimintahiirio,
pyyda tarvittaessa lisdtietoja tekniseltd tuelta tai paikalliselta Edwards -edustajalta.
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B.1 Lisavarusteluettelo

VAROITUS Kiytd vain Edwardsin toimittamia ja hyviksymid edistyneen HemoSphere-
monitorin lisivarusteita, kaapeleita ja osia. Hyviksymittémien lisivarusteiden,
kaapeleiden ja osien kiyttiminen voi vaikuttaa potilasturvallisuuteen ja

mittaustarkkuuteen.
Taulukko B-1 Edistyneen HemoSphere- Taulukko B-1 Edistyneen HemoSphere-
monitorin osat monitorin osat (jatkuu)
Kuvaus Mallinumero Kuvaus Mallinumero
Edistynyt HemoSphere-monitori Edwards FloTrac- tai *
Edistynyt HemoSphere-monitori HEM1 Acumen |Q -anturi
HemoSphere-akkuyksikko HEMBAT10 Edwards TruWave- :
paineenseuranta-anturi
HemoSphere-laajennusmoduuli HEMEXPM10 . : .
HemoSphere -laskimo-oksimetriaseuranta
HemoSphere L-Tech HEMLTECHM10 - - -
-laajennusmodull HemoSphere-oksimetrikaapeli HEMOXSC100
Edistyneen HemoSphere-monitorin | HEMRLSTD1000 rlemoSphere-oksimetricaapelin HEMOXCR1000
pidike
vaunu

Seuranta HemoSphere Swan-Ganz -moduulilla Edwards-oksimetriakatetri .

HemoSphere Swan-Ganz -moduuli | HEMSGM10 HemoSphere -kudosoksimetriaseuranta

Potilaan CCO-kaapeli 70CC2 HemoSphere- _ HEMTOM10
kudosoksimetriamoduuli

(kéytetdédn myds nimitysté

*

Edwards Swan-Ganz -katetrit

Sisdinen lampdtila-anturi (suljettu 93522 HemoSphere -teknologiamoduuli)
injektaatin jakelujarjestelma CO-SET+) ForeSight Elite - HEMESM10
Vesihaudelampétila-anturi 9850A kudosoksimetriamoduuli
Seuranta HemoSphere-painekaapelilla (kéytetaén my6s nimitysté ForeSight
- - -oksimetriakaapeli)
HemoSphere-painekaapeli ‘ HEMPSC100
267

Edwards



Edistynyt HemoSphere-monitori

Taulukko B-1 Edistyneen HemoSphere-
monitorin osat (jatkuu)

B Lisdvarusteet

Taulukko B-1 Edistyneen HemoSphere-
monitorin osat (jatkuu)

Kuvaus

Mallinumero

Kuvaus ‘ Mallinumero

ForeSight Elite -
kudosoksimetriamoduulin
kiinnityspidike

(kéytetdédn myds nimitystd ForeSight
-moduulin pidike)

FSEMC 01-06-
1100

ForeSight Elite -kudosoksimetria-
anturit (koot: kiinnittym&ton pieni,
pieni, keskikoko ja suuri)
(kéytetddn myds nimityksia
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Painelahtokaapeli

HEMDPT1000

B.2 Lisavarusteiden kuvaus

B.2.1 Rullateline

HemoSphere-lisdvarusteet

Edistyneen HemoSphere-monitorin
kayttoohje

Edistyneen HemoSphere-monitorin
huolto-opas

Edistyneen HemoSphere-monitorin HEMQG1000
pikaopas

siséltéé edistyneen HemoSphere-
monitorin kéyttéohjeen

*  Kysy malli- ja tilaustietoja Edwardsin edustajalta.

** Edwards Lifesciencesin apukaapelit ovat
vuodehoitomonitorikohtaisia. Niita on saatavilla
eri vuodehoitomonitorivalmistajien tuotteisiin,
kuten Philips (Agilent), GE (Marquette) ja Spacelabs
(OSI Systems). Kysy malli- ja tilaustietoja Edwardsin
edustajalta.

*** Kysy uusinta versiota Edwardsin edustajalta.

Edistyneen HemoSphere-monitorin rullateline on tarkoitettu kaytettdviksi edistyneen HemoSphere-
monitorin kanssa. Noudata mukana olevia rullatelineen kokoonpano-ohjeita ja varoituksia. Aseta koottu
rullateline lattialle. Varmista, ettd kaikki py6rit koskettavat lattiaa. Kiinnitd monitori tukevasti rullatelineen
alustaan ohjeiden mukaisella tavalla.

B.2.2 Oksimetrikaapelin pidike

HemoSphere-oksimetrialusta on kestokayttéinen lisdvaruste, joka on tarkoitettu HemoSphere-
oksimetrikaapelin kiinnittdmiseen tukevasti seurannan aikana, kun kdytdssi on edistynyt HemoSphere-
seurantajirjestelma. Kiinnitd alusta asianmukaisesti mukana toimitettujen ohjeiden esittdmalld tavalla.
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Laskettavien potilasparametrien

yhtalot

Tissd luvussa esitellddn yhtilot, joiden avulla edistyneen HemoSphere-monitorin ndyttimit jatkuvat ja ajoittaiset

potilasparametrit lasketaan.

HUOMAUTUS  Potilasparametreja lasketaan useammalla desimaalilla kuin mitd ndyt6lld nikyy.
Esimerkiksi ruudulla nidkyvi CO-arvo 2,4 voi todellisuudessa olla 2,4492. Jos siis
monitorin naytdssa olevien lukemien tarkkuus yritetddn varmentaa seuraavien
yhtiliden avulla, saadut tulokset saattavat erota hieman monitorin laskemista

tiedoista.

Kaikissa laskelmissa, joihin kuuluu SvO,, korvataan ScvO, kiyttdjin valitessa

SevOpin.

Alaindeksi SI = kansainvilinen mittayksikk6jirjestelma

Taulukko C-1 Sydan- ja happeutumisprofiiliyhtalot

Parametri Kuvaus ja kaava Yksikot
Kehon Kehon pinta-ala (DuBois’'n kaava)
pinta-ala Kehon pinta-ala = 71,84 x (WT%42%) x (HT%72%) / 10 000 m?
jossa:
WT — potilaan paino, kg
HT — potilaan pituus, cm
Ca0, Valtimoveren happipitoisuus
Ca0, = (0,0138 x Hb x SpO,) + (0,0031 x PaO5) (ml/dl) ml/di

Ca0, =[0,0138 x (Hbg; x 1,611) x SpO,] + [0,0031 x (PaOyg; x7,5)] (ml/dI)
jossa:

Hb — kokonaishemoglobiini, g/dI

Hbg, — kokonaishemoglobiini, mmol/l

SpO, — valtimoveren O,-saturaatio, %
PaO, — valtimoveren hapen osapaine, mmHg
PaO,g, — valtimoveren hapen osapaine, kPa

I 7
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Edistynyt HemoSphere-monitori

C Laskettavien potilasparametrien yhtalot

Taulukko C-1 Sydan- ja happeutumisprofiiliyhtalot (jatkuu)

Parametri Kuvaus ja kaava Yksikot
CvO, Laskimoveren happipitoisuus
CvO, = (0,0138 x Hb x SvO,) + (0,0031 x PvO,) (ml/dl) ml/dl
CvO, =1[0,0138 x (Hbg| x 1,611) x SvO,] + [0,0031 x (PvO,g x7,5)] (ml/dl)
jossa:
Hb — kokonaishemoglobiini, g/dI
Hbg, — kokonaishemoglobiini, mmol/l
SvO, — laskimoveren O,-saturaatio, %
PvO, — laskimoveren hapen osapaine, mmHg
PvO,g — laskimoveren hapen osapaine, kPa
ja PvO, voidaan asettaa kayttdjan toimesta invasiivisessa seurantatilassa ja
arvojen oletetaan olevan 0 kaikkien muiden seurantatilojen aikana
Ca-vO, Valtimo- ja laskimoveren happipitoisuuden ero
Ca-vO, = CaO, — CvO, (ml/dl) ml/dI
jossa:
CaO,, — valtimoveren happipitoisuus (ml/dl)
CvO, — laskimoveren happipitoisuus (ml/dl)
Cl Sydamen minuutti-indeksi
Cl =CO/BSA I/min/m2
jossa:
CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min
BSA — kehon pinta-ala, m?2
CPI Sydamen tehon minuuttitilavuusindeksi W/m?2
CPI = MAPx CI x 0,0022
CPO Sydamen tehon minuuttitilavuus
CPO =CO x MAP x K
jossa:
sydamen tehon minuuttitilavuus (CPO) (W) laskettiin seuraavasti: MAP x CO/451 | w
K on muuntokerroin (2,22 x 10‘3) wateiksi
MAP mmHg-yksikoissa
CO I/min
DO, Hapensaanti
DO, = Ca0, x COx 10 ml Oo/min
jossa:
Ca0, — valtimoveren happipitoisuus, ml/dl
CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min
DOyl Hapensaanti-indeksi
DO,l = Ca0, x Cl x 10 ml Oy/min/m?
jossa:
CaO,, — valtimoveren happipitoisuus, ml/dl
Cl — syddmen minuuttitilavuus, /min/m?
dP/dt Valtimopaineaaltomuodon ensimmaisen johdannaisen enimmaisarvo

suhteessa aikaan

dP/dt = max(P[n+1]-P[n])/ts, kun n=0-N=1

jossa:

P[n] — nykyinen nayte valtimopainesignaalista, mmHg

ts — naytteenoton aikavali, sekuntia

N — yhden sydamen toimintajakson naytteiden kokonaismaara

mmHg/s
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Edistynyt HemoSphere-monitori

C Laskettavien potilasparametrien yhtalot

Taulukko C-1 Sydan- ja happeutumisprofiiliyhtalot (jatkuu)

Parametri

Kuvaus ja kaava

Yksikot

Eadyn

Valtimoiden dynaaminen elastanssi
Eagy, = PPV/ISVV
jossa:
SVV - iskutilavuuden vaihtelu, %
PPV — pulssipaineen vaihtelu, %

ei mitaan

EDV

Loppudiastolinen tilavuus
EDV = SV/EF
jossa:
SV — iskutilavuus (ml)
EF — ejektiofraktio, % (efu)

ml

EDVI

Loppudiastolisen tilavuuden indeksi
EDVI = SVI/EF
jossa:
SVI — iskutilavuusindeksi (ml/m?)
EF — ejektiofraktio, % (efu)

ml/m?

ESV

Loppusystolinen tilavuus

ESV = EDV -8V

jossa:
EDV - loppudiastolinen tilavuus (ml)
SV — iskutilavuus (ml)

ml

ESVI

Loppusystolisen tilavuuden indeksi
ESVI = EDVI - SVI
jossa:

EDVI — loppudiastolisen tilavuuden indeksi (ml/m?)
SVI — iskutilavuusindeksi (ml/m?)

ml/m?

LVSWI

Vasemman kammion iskutyon indeksi

LVSWI = SVI x (MAP — PAWP) x 0,0136

LVSWI = SVI x (MAPg, — PAWPg)) x 0,0136 x 7,5
jossa:

SVI —iskutilavuusindeksi, mI/Iy('jnti/m2

MAP — keskimaarainen valtimopaine, mmHg
MAPg, — keskimaarainen valtimopaine, kPa
PAWP — keuhkovaltimon kiilapaine, mmHg
PAWPg, — keuhkovaltimon kiilapaine, kPa

g-m/m?/lyénti

O,El

Hapenpoistoindeksi
O,El = {(Sa0, — SvO,) / SaO,} x100 (%)
jossa:
Sa0, — valtimoveren O,-saturaatio, %
SvO, — sekoittuneen laskimoveren Oy-saturaatio, %

%

0,ER

Hapenpoistosuhde
O,ER = (Ca-vO,/ Ca0,) x 100 (%)
jossa:
CaO,, — valtimoveren happipitoisuus, mi/dI
Ca-vO, — valtimo- ja laskimoveren happipitoisuuden ero, ml/dI

%
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Edistynyt HemoSphere-monitori

C Laskettavien potilasparametrien yhtalot

Taulukko C-1 Sydan- ja happeutumisprofiiliyhtalot (jatkuu)

Parametri

Kuvaus ja kaava

Yksikot

PPV

Pulssipaineen vaihtelu

PPV =100 x (PPmax—PPmin) / keskiarvo(PP)

jossa:
PP — pulssipaine, mmHg, joka on laskettu seuraavasti:
PP =8SYS -DIA

SYS - systolinen paine
DIA — diastolinen paine

%

PVR

Keuhkoverenkierron vastus

PVR = {(MPAP — PAWP) x 80} /CO

PVR = {(MPAPg, — PAWPg) x 60} /CO

jossa:
MPAP — keskimaarainen keuhkovaltimopaine, mmHg
MPAPg, — keskim&arainen keuhkovaltimopaine, kPa
PAWP — keuhkovaltimon kiilapaine, mmHg
PAWPg, — keuhkovaltimon kiilapaine, kPa
CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min

dyne-s/cm®

kPa-s/|

PVRI

Keuhkoverenkierron vastusindeksi

PVRI = {(MPAP — PAWP) x 80} /CI

PVRI = {(MPAPg, — PAWPg) x 60} /CI

jossa:
MPAP — keskimaarainen keuhkovaltimopaine, mmHg
MPAPg, — keskimaarainen keuhkovaltimopaine, kPa
PAWP — keuhkovaltimon kiilapaine, mmHg
PAWPg, — keuhkovaltimon kiilapaine, kPa

Cl — sydamen minuutti-indeksi I/min/m?

dyne-s-m2/cm®
kPa-s-m?/l

RvVSWI

Oikean kammion iskuty®n indeksi
RVSWI = SVI x (MPAP — CVP) x 0,0136
RVSWI = SVI x (MPAPg, — CVPg) x 0,0136 x 7,5

jossa:

SVI — iskutilavuusindeksi, mI/Iy('jnti/m2

MPAP — keskimaarainen keuhkovaltimopaine, mmHg
MPAPg, — keskimaarainen keuhkovaltimopaine, kPa
CVP - keskuslaskimopaine, mmHg

CVPg, — keskuslaskimopaine, kPa

g-m/m?/lyénti

Sto,

Kudoksen happisaturaatio
StO, = [HbO,/(HbO, + Hb)] x 100
jossa:
HbO, — Hapettunut hemoglobiini
Hb — Hapettumaton hemoglobiini

%

SV

Iskutilavuus

SV = (CO/PR) x 1000

jossa:
CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min
PR — syketaajuus, lydntid/min

ml/lydnti
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Edistynyt HemoSphere-monitori

C Laskettavien potilasparametrien yhtalot

Taulukko C-1 Sydan- ja happeutumisprofiiliyhtalot (jatkuu)

Parametri

Kuvaus ja kaava

Yksikot

Svi

Iskutilavuusindeksi

SVI = (CI/PR) x 1000

jossa:
Cl — syddmen minuutti-indeksi, I/min/m?2
PR - syketaajuus, lyontia/min

ml/lyénti/m?

SVR

Systeemisen verenkierron vastus
SVR = {(MAP — CVP) x 80} /CO (dyne-sec/cm?®)
SVR = {(MAPg, — CVPg) x 60} /CO
jossa:
MAP — keskimaarainen valtimopaine, mmHg
MAPg, — keskimaarainen valtimopaine, kPa
CVP - keskuslaskimopaine, mmHg
CVPg, — keskuslaskimopaine, kPa
CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min

dyne-s/cm®
(kPa-S/')s|

SVRI

Systeemisen verenkierron vastusindeksi

SVRI = {(MAP — CVP) x 80} /CI

jossa:
MAP — keskimaarainen valtimopaine, mmHg
MAPg, — keskimaarainen valtimopaine, kPa
CVP - keskuslaskimopaine, mmHg
CVPg, — keskuslaskimopaine, kPa

Cl — sydamen minuutti-indeksi, /min/m?

dyne-s-m2/cm®
(kPa-s-m?/l)g,

SWV

Iskutilavuuden vaihtelu
SVV =100 X (SVhaks - SVmin)/keski(SV)

%

VO,

Hapenkulutus
VO, = Ca-vO, x CO x 10 (ml Oy/min)
jossa:

Ca-vO, — valtimo- ja laskimoveren happipitoisuuden ero, mi/dl

CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min

ml Oy/min

VOze

Arvioitu hapenkulutusindeksi, kun ScvO,-arvoa seurataan

VO,e = Ca-vO, x CO x 10 (ml Oy/min)
jossa:

Ca-vO, — valtimo- ja laskimoveren happipitoisuuden ero, mi/dl

CO - sydamen minuuttitilavuus, I/min

ml Oy/min

VO,

Hapenkulutusindeksi
VO, / BSA

ml O,/min/m?
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Edistynyt HemoSphere-monitori C Laskettavien potilasparametrien yhtalot

Taulukko C-1 Sydan- ja happeutumisprofiiliyhtalot (jatkuu)

Parametri Kuvaus ja kaava Yksikot
VO,le Arvioitu hapenkulutusindeksi
VO, e/ BSA ml O,/min/m?
val Ventilaatio-perfuusioindeksi %
{1,38 x Hb x (1,0 — (Sa0,/100}+ (0,0031 x PAO,})
val = 2 2 X100

{1,38 x Hb x (1,0 — (SvO,/100}+ (0,0031 x PAO,})

val {1,38 x Hbg; x 1,611344 x (1,0 — (Sa0,/100} + (0,0031 x PAO,}) 100
= X
{1,38 x Hbg; x 1,611344 x (1,0 — (SvO,/100} + (0,0031 x PAO,})

jossa:
Hb — kokonaishemoglobiini, g/dl
Hbg, — kokonaishemoglobiini, mmol/l

Sa0, — valtimoveren O,-saturaatio, %
SvO, — sekoittuneen laskimoveren Oy-saturaatio, %
PAO, — alveolaarinen O,-osapaine, mmHg

PAO, = ((PBAR — PH50) x FiO5) — PaCO, x (FiO5 +(1,0 — FiO,)/0,8)
jossa:

FiO, — sisdénhengitysilman happiosuus

PBAR - 760 mmHg

PH,0 — 47 mmHg

PaCO, — 40 mmHg
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Monitorin asetukset ja oletusarvot

D.1 Potilastietojen syottoalue

Taulukko D-1 Potilastiedot

Parametri Minimi Maksimi Saatavilla olevat yksikot
Sukupuoli M (mies)/N (nainen) - -
Ika 2 120 VUOSI
Pituus 30 cm /12 tuumaa 250 cm / 98 tuumaa cm tai tuuma (in)
Paino 1,0kg/2Ibs 400,0 kg / 881 Ibs kg tai Ibs
Kehon pinta-ala 0,08 5,02 m?2
Tunnus 0 merkkia 40 merkkia Ei mitdan

D.2 Trendiasteikon oletusrajat

Taulukko D-2 Trendikuvaajan parametriasteikon oletusarvot

Parametri Yksikot Minimioletusarvo | Maksimioletusarvo | Asetusvali
CO/iCO/sCO I/min 0,0 12,0 1,0
CliiCl/sClI /min/m2 0,0 12,0 1,0
SV ml/b 0 160 20
SvI mi/b/m?2 0 80 20
SAAY, % 0 50 10
Scv0,/SvO, % 0 99 10
StO, % 1 99 10
SVR/ISVR dyne-s/cm® 500 1500 100
SVRI/iSVRI dyne-s-m?%/ 500 3000 200
cm®

EDV/sEDV ml 0 800 25
EDVI/seEDVI ml/m?2 0 400 25
RVEF/sRVEF % 0 100 10
SYSART mmHg 80 160 5
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Edistynyt HemoSphere-monitori

D Monitorin asetukset ja oletusarvot

Taulukko D-2 Trendikuvaajan parametriasteikon oletusarvot (jatkuu)

Parametri Yksikot Minimioletusarvo | Maksimioletusarvo | Asetusvili
SYSppp mmHg 0 55 5
DIAART mmHg 50 110 5
DIApap mmHg 0 35 5
MAP mmHg 50 130 5
MPAP mmHg 0 45 5
PPV % 0 50 10

PR lyontia/min 40 130 5
dP/dt mmHg/s 0 2000 100
Eagyn Ei mitaan 0,2 1,5 0,1
HPI Ei mitdan 0 100 10
HUOMAUTUS  Edistynyt HemoSphere-monitori ei hyviksy sellaista yldasteikkoasetusta,

joka on ala-asteikkoasetusta pienempi. Se ei mydskdin hyviksy sellaista
ala-asteikkoasetusta, joka on yldasteikkoasetusta suurempi.

D.3 Parametrinaytto ja asetettavat halytys-/tavoitealueet

Taulukko D-3 Maaritettavat parametrihdlytys- ja nayttoalueet

Maaritettava

Parametri Yksikot Nayttoalue vaihteluvali
(6]0) I/min 1,0-20,0 1,0-20,0
iCO I/min 0,0-20,0 0,0-20,0
sCO I/min 1,0-20,0 1,0-20,0
Cl Jmin/m2 0,0-20,0 0,0-20,0
iCl I/min/m?2 0,0-20,0 0,0-20,0
sCl Jmin/m2 0,0-20,0 0,0-20,0
SV ml/b 0-300 0-300
svi mi/b/m?2 0-200 0-200
SVR dyne-sicm® 0-5 000 0-5 000
SVRI dyne-s-m%cm® 0-9 950 0-9 950
iISVR dyne-sicm® 0-5 000 0-5 000
iSVRI dyne-s-m%cm® 0-9 950 0-9 950
SV % 0-99 0-99
Oksimetri (ScvO,/ % 0-99 0-99
SVO,/StO,)
EDV ml 0-800 0-800
sEDV ml 0-800 0-800
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Edistynyt HemoSphere-monitori D Monitorin asetukset ja oletusarvot

Taulukko D-3 Maaritettavat parametrihalytys- ja nayttéalueet (jatkuu)

Maaritettava
Parametri Yksikot Nayttoalue vaihteluvali
EDVI mi/m2 0-400 0-400
sEDVI ml/m?2 0-400 0-400
RVEF % 0-100 0-100
sRVEF % 0-100 0-100
CVP mmHg 0-50 0-50
MAP mmHg 0-300 10-300
MAP (valtimoiden mmHg -34-312 0-300
aaltomuodon
reaaliaikainen naytto)
MPAP mmHg 0-99 0-99
SYSpRT mmHg 0-300 10-300
SYSpap mmHg 0-99 0-99
DIAART mmHg 0-300 10-300
DIAppp mmHg 0-99 0-99
PPV % 0-99 0-99
PR lyontia/min 0-220 0-220
HPI Ei mitaan 0-100 1
dP/dt mmHg/s 0-3000 0-3000
Eagyn Ei mitaan 0,0-3,0 2
HRavg lyontia/min 0-220 0-220
THPI-parametrin hélytysaluetta ei voi muokata
2Eady,, ei ole hélytysparametri. Téssé esitetty alue on tarkoitettu vain arvon néyttédmiseen.
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Edistynyt HemoSphere-monitori

D.4 Halytys- ja tavoiteoletusarvot

Taulukko D-4 Parametrihdlytyksen punaisen alueen ja tavoitteen oletusarvot

D Monitorin asetukset ja oletusarvot

EW-hélytyksen EW- héI)I(Et‘;\I,(sen
oletusalarajan tavoitteen EW-tavoitteen | oletusylarajan
(punainenalue) | oletusalaraja | oletusyldrajan (punainen
Parametri Yksikot asetus n asetus asetus alue) asetus
CI/iCl/sCl /min/m?2 1,0 2,0 4,0 6,0
SvI mi/b/m2 20 30 50 70
SVRI/iSVRI dyne-s-m2/cm® 1000 1970 2390 3000
SWW % 0 0 13 20
Scv0,/SvO, % 50 65 75 85
StO, % 50 60 85 90
EDVI/SEDVI mi/m2 40 60 100 200
RVEF/sRVEF % 20 40 60 60
DOl mi 300 500 600 800
Ozlmin/m2
VO,I/VO,le ml 80 120 160 250
O,/min/m?
CVP mmHg 2 2 8 10
SYSaRT mmHg 90 100 130 150
SYSpap mmHg 10 14 23 34
DIAART mmHg 60 70 90 100
DIApap mmHg 0 4 13 16
MAP mmHg 60 70 100 120
MPAP mmHg 5 9 18 25
HRavg lyoéntia/min 60 70 100 120
Hb g/dl 7,0 11,0 17,0 19,0
mmol/| 4,3 6,8 10,6 11,8
Sa0, % 90 94 100 100
PPV % 0 0 13 20
PR lyéntid/min 60 70 100 120
HPI Ei mitaan 0 - - 85
dP/dt mmHg/s 380 480 1300 1800
HUOMAUTUS  Indeksoimattomat alueet perustuvat indeksoituihin alueisiin ja syStettyihin

kehon pinta-ala-arvoihin.
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Edistynyt HemoSphere-monitori D Monitorin asetukset ja oletusarvot

D.5 Halytysprioriteetit

Taulukko D-5 Parametrien halytysten, vikojen ja varoitusten prioriteetit.

Fysiologisen Fysiologisen
Fysiologinen parametri halytyksen hélytyksen
(halytykset) / alarajan (punaisen | yldrajan (punaisen Viestityypin
viestityyppi alueen) prioriteetti | alueen) prioriteetti prioriteetti
COI/Cl/sCO/sCl Korkea Keskitaso
SV/SVI Korkea Keskitaso
SVR/SVRI Keskitaso Keskitaso
SAVAY) Keskitaso Keskitaso
ScvO,/SvO, Korkea Keskitaso
StO, Korkea -
EDV/EDVI/sEDV/sEDVI Keskitaso Keskitaso
RVEF/sRVEF Keskitaso Keskitaso
SYSART/SYSpap Korkea Korkea
DIAART/DIApaAP Korkea Korkea
MAP Korkea Korkea
MPAP Keskitaso Keskitaso
CVP Keskitaso Keskitaso
PPV Keskitaso Keskitaso
Virhe Keskitaso/korkea
Halytys Matala

279



Edistynyt HemoSphere-monitori

D Monitorin asetukset ja oletusarvot

HUOMAUTUS

Hilytyssignaalin antoviive vaihtelee parametrin mukaan. Oksimetriaan liittyvissa
parametreissa viive on alle 2 sekuntia siitd, kun parametri on ollut arvoalueen
ulkopuolella yhtijaksoisesti vahintidn 5 sekunnin ajan. HemoSphere Swan-Ganz
-moduulin jatkuvan CO:n ja sithen liittyvien parametrien kohdalla viive on alle
360 sekuntia; tosin tyypillinen parametrilaskelmista aiheutuva viive on 57 sekuntia.
HemoSphere-painekaapelin jatkuvan CO:n ja sithen liittyvien FloTrac-
jarjestelmiparametrien kohdalla viive on 2 sekuntia 5 sekunnin parametrin
keskiarvoistamisaikaa kohden (kun parametri on ollut arvoalueen ulkopuolella
yhtijaksoisesti vihintddn 5 sekunnin ajan) ja 20 sekuntia 20 sekunnin ja 5 minuutin
parametrin keskiarvoistamisaikaa kohden (katso taulukko 6-4 sivulla 114).
HemoSphere-painekaapelin ja TruWave DPT -anturin mittaamissa parametreissa
viive on 2 sekuntia siitd, kun parametri on ollut arvoalueen ulkopuolella
yhtijaksoisesti vihintddn 5 sekunnin ajan.

Parametrin arvo vilkkuu nopeammassa tahdissa korkean prioriteetin fysiologisen
hilytyksen kohdalla keskitason fysiologiseen hilytykseen verrattuna. Jos keskitason
ja korkean prioriteetin hilytys annetaan samaan aikaan, korkean prioriteetin
fysiologisen hilytyksen hilytysddni kuuluu. Jos matalan prioriteetin hilytys on
aktiivinen ja samaan aikaan annetaan keskitason tai korkeamman prioriteetin
hilytys, matalan prioriteetin hélytyksen visuaalinen indikaattori korvataan
korkeamman prioriteetin hilytyksen visuaalisella indikaattorilla.

Useimmat tekniset viat kuuluvat keskitason prioriteettiin. Hiiri6t ja muut
jatjestelmaviestit kuuluvat matalaan prioriteettitasoon.
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D.6 Kielten oletusasetukset*

D Monitorin asetukset ja oletusarvot

Taulukko D-6 Kielten oletusasetukset

Nayton oletusyksikot CO-trendin
Ajan Paivamaaran | keskiarvoista
Kieli PaO, Hb Pituus | Paino | muoto muoto -misaika
English (US) mmHg g/dl in Ibs 12 tuntia KK/PP/VVVV 20 sekuntia
English (UK) kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Frangais kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVWV 20 sekuntia
Deutsch kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Italiano kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Espaiiol kPa mmol/| cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Svenska kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Nederlands kPa mmol/| cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
EAnvIka kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Portugués kPa mmol/I cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
HAEE mmHg g/dl cm kg 24 tuntia KK/PP/VVVV 20 sekuntia
=2y kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Cestina kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Polski kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Suomi kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Norsk kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Dansk kPa mmol/I cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Eesti mmHg mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Lietuviy mmHg g/dl cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
LatvieSu kPa mmol/l cm kg 24 tuntia PP.KK.VVVV 20 sekuntia
Huomautus: ldmpotilan oletus kaikilla kielilld on Celsius.
HUOMAUTUS  Edelld luetellut kielet ovat vain havainnollistamista varten eivitkd ne valttimatta

ole valittavissa.
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Laskentavakiot

E.1 Laskentavakioarvot

iCO-tilassa ollessaan HemoSphere Swan-Ganz -moduuli laskee sydimen minuuttitilavuuden kayttamalla
joko vesihaudeanturia tai sisdistd limpdtila-anturia sekd seuraavissa taulukoissa lueteltuja laskentavakioita.
HemoSphere Swan-Ganz -moduuli tunnistaa automaattisesti kdytossi olevan injektaatin limpétila-anturin
tyypin, ja kiytettivi laskentavakio mairitetidn injektaatin limpétilan, katetrin koon ja injektaatin
tilavuuden mukaan.

HUOMAUTUS  Seuraavassa annetut laskentavakiot ovat nimellisid ja ne koskevat yleensd mainittuja
katetrikokoja. Katso kdytettdvida katetria koskevat laskentavakiot katetrin
kiyttdohjeista.

Mallikohtaiset laskentavakiot syGtetddn manuaalisesti iCO-tilan asetusvalikossa.

Taulukko E-1 Vesihaudelampétila-antureiden laskentavakiot

Injektaatin Injektaatin Katetrikoko (French)
lampétila-alue* tilavuus
o 8 7.5 7 6 5,5
(°C) (ml)
Huoneenlamp. 10 0,612 0,594 0,595 0,607 0,616
22,6-27 °C 5 0,301 0,283 0,287 0,304 0,304
3 0,177 0,159 0,165 0,180 0,180
Huoneenlamp. 10 0,588 0,582 0,578 0,597 0,606
18-22,5°C 5 0,283 0,277 0,274 0,297 0,298
3 0,158 0,156 0,154 0,174 0,175
Kylma 10 0,563 0,575 0,562 0,573 0,581
(ja&hdytetty) 5 0,267 0,267 0,262 0,278 0,281
5-18°C 3 0,148 0,150 0,144 0,159 0,161
Kylma 10 0,564 0,564 0,542 0,547 0,555
(jaahdytetty) 5 0,262 0,257 0,247 0,259 0,264
0-5°C 3 0,139 0,143 0,132 0,144 0,148

*Suosittelemme optimoimaan minuuttitilavuuden mittauksen varmistamalla, ettd injektaatin limpdotila
vastaa jotakin katetrin kiyttdohjeissa lueteltua limpétila-aluetta.
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Taulukko E-2 Sisaisten lampotila-antureiden laskentavakiot

Injektaatin Injektaatin Katetrikoko (French)

lampétila-alue* tilavuus " 75 7 6 5.5
(°C) (ml) ’ ’

Huoneenlamp. 10 0,601 0,599 0,616 0,616 0,624
22,5-27 °C 5 0,294 0,301 0,311 0,307 0,310
Huoneenlamp. 10 0,593 0,593 0,603 0,602 0,612
18-22,5°C 5 0,288 0,297 0,295 0,298 0,304
Kylma 10 0,578 0,578 0,570 0,568 0,581
(i@&hdytetty) 5 0,272 0,286 0,257 0,276 0,288
5-18 °C
Kylma 10 0,562 0,563 0,537 0,533 0,549
(j@@hdytetty) 5 0,267 0,276 0,217 0,253 0,272
0-5°C

*Suosittelemme optimoimaan minuuttitilavuuden mittauksen varmistamalla, ettd injektaatin limpdotila
vastaa jotakin katetrin kiyttdohjeissa lueteltua limpétila-aluetta.
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F.1 Yleinen kunnossapito

Edistyneessd HemoSphere-monitorissa ei ole kiyttijin huollettavissa olevia osia, ja ainoastaan valtuutetut huoltoedustajat
saavat korjata laitetta. Sairaalan lddkintilaitemekaanikot tai huoltoteknikko saa tietoa huollosta ja sddnndllisistd
testauksista edistyneen HemoSphere-monitorin huolto-oppaasta. Téssd liitteessd annetaan monitorin ja monitorin
lisivarusteiden puhdistusohjeet sekd tietoja siitd, miten otat yhteyttd paikalliseen Edwards-yhtién edustajaan korjauksia
ja/tai vaihtoja koskevissa asioissa.

VAROITUS Edistyneessd HemoSphere-monitorissa ei ole kayttdjin huollettavissa
olevia osia. Suojusten poistaminen ja muut purkamistoimet altistavat

vaarallisille jannitteille.

TARKEA HUOMAUTUS Puhdista laite ja sen lisavarusteet jokaisen kiyttokerran jilkeen ja aseta
ne sailéon.
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TARKEA HUOMAUTUS HemoSphere -lisimonitorin moduulit ja jirjestelmin kaapelit ovat
alttiita sahkostaattisille purkauksille (ESD). Al yriti avata kaapelia tai
moduulin koteloa tai kdyttdd moduulia, mikali kotelo on vaurioitunut.

F.2 Monitorin ja moduulien puhdistaminen

VAROITUS Sihkéiskun tai tulipalon vaara! Ali upota edistynyttdi HemoSphere-
monitoria, moduuleja tai kaapeleita nesteeseen. Estd nesteiden padsy
laitteeseen.

Puhdista edistynyt HemoSphere-monitoti ja moduulit nukkaamattomalla liinalla, joka on kostutettu
kemialliselta koostumukseltaan seuraavia vastaavassa puhdistusaineliuoksessa:

. 70-prosenttinen isopropyylialkoholi

+  2-prosenttinen glutaarialdehydi

. 10-prosenttinen valkaisuliuos (natriumhypokloriitti)
. kvaternaarinen ammoniumliuos.

Al kiytd muita puhdistusaineita. Nimi puhdistusaineet on hyviksytty kaikkien edistyneen HemoSphere-
monitorin lisdvarusteiden, kaapeleiden ja moduulien puhdistukseen, ellei toisin mainita.

HUOMAUTUS  Kun moduulit on asennettu, niiti ei tarvitse poistaa muuten kuin ylldpitotoimia tai
puhdistamista varten. Jos jirjestelmin moduulit on poistettava monitorista, ne on
vaurioiden vilttimiseksi laitettava talteen niiden alkuperdispakkauksiin kuivaan ja
viilleddn paikkaan.

TARKEA HUOMAUTUS Ali kaada tai ruiskuta nesteiti mihinkiin edistyneen HemoSphere-
monitorin osaan, lisdvarusteisiin, moduuleihin tai kaapeleihin.

Al kiytd muita kuin hyviksyttyjd desinfiointiaineliuoksia.

ALA:
pédstd nesteitd kosketuksiin virtaliittimen kanssa tai
pédstd nesteitd laitteen sisddn monitorin kotelon tai moduulien
aukkojen tai liitinten kautta.

Jos nesteet padsevit kosketuksiin jonkin edelld mainitun osan kanssa,

ALA yritd kiyttid monitoria. Katkaise virta vilittomisti ja ota yhteytti
biolddketieteelliseen osastoon tai paikalliseen Edwardsin edustajaan.
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F.3 Laitteen kaapeleiden puhdistaminen

Laitteen kaapelit, kuten paineldhtSkaapeli, voidaan puhdistaa kohdassa F.2 luetelluilla puhdistusaineilla ja
seuraavilla tavoilla.

TARKEA HUOMAUTUS Tarkista siinnollisesti, ettei kaapeleissa ole vikoja. Al kierri kaapeleita
tiukalle varastoinnin ajaksi.

1 Kostuta nukkaamaton liina desinfiointiaineella ja pyyhi pinnat.

2 Huuhtele pinnat desinfiointiaineen jilkeen pyyhkimilld ne steriililld vedelld kostutetulla sideharsolla.
Huuhtele huolellisesti, jotta kaikki desinfiointiainejidmat poistuvat.

3 Kuivaa pinnat puhtaalla ja kuivalla liinalla.

Vaurioiden vilttdmiseksi jarjestelmin kaapeleita on siilytettivid niiden alkuperiispakkauksessa kuivassa ja
viiledssd paikassa. Tiettyjd kaapeleita koskevia lisdohjeita on annettu seuraavissa alaosioissa.

TARKEA HUOMAUTUS Ali kiyti mitiin muita puhdistusaineita tai ruiskuta tai kaada
puhdistusainetta suoraan laitteen kaapeleiden paille.
Ali steriloi laitteen kaapeleita héyrylld, siteilylld tai etyleenioksidilla.
Laitteen kaapeleita ei saa upottaa nesteeseen.

F.3.1 HemoSphere-oksimetrikaapelin puhdistaminen

Puhdista oksimetrikaapelin suojus ja liitintikaapeli kohdassa F.2 kuvatun kaltaisella puhdistusaineella.
Oksimetrikaapelin kuituoptinen liitin on pidettdva puhtaana. Oksimetrikatetrin kuituoptisen liittimen optiset
kuidut liittyvit oksimetrikaapelin optisiin kuituihin. Kostuta nukkaamaton vanupuikko stetiililld alkoholilla ja
puhdista oksimetrikaapelin suojuksen etuosaan upotetut optiset kuidut kevyesti painaen.

TARKEA HUOMAUTUS Al steriloi HemoSphere-oksimetrikaapelia hoyrylli, siteilyttimalla
tai etyleenioksidilla. Ali upota HemoSphere-oksimetrikaapelia.

F.3.2 Potilaan CCO-kaapelin ja liittimen puhdistaminen

Potilaan CCO-kaapeli sisdltdi sdhkoisid ja mekaanisia komponentteja, joten se kuluu normaalissa kdytOssa.
Tarkasta kaapelin eristevaippa, jannityksenpoistin ja liittimet silmdmaérdisesti ennen jokaista kayttod.
Jos havaitset kaapelissa jotakin seuraavista, poista se kidytOsta:

. hajonnut eriste

. kuluneita kohtia

. liittimen nastat ovat painuneet tai taittuneet
. liitin on lohkeillut ja/tai murtunut.

1 Potilaan CCO-kaapelia ei ole suojattu nesteen sisddnpiddsyd vastaan. Pyyhi kaapeli tarvittaessa
nihkeilla, pehmeilld liinalla, joka on kostutettu 10 % valkaisuainetta ja 90 % vetti sisaltavalla
liuoksella.

2 Anna liittimen kuivua.
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TARKEA HUOMAUTUS Jos kaapeliliittimet ovat kytkettyind monitoriin ja niihin paasee
elektrolyyttista liuosta, kuten Ringerin laktaattiliuosta, ja monitori
kiynnistetddn, viritysjannite voi aiheuttaa elektrolyyttistd korroosiota
ja sdhkokosketinten nopeaa heikkenemista.

Al upota kaapeliliittimii puhdistusaine-, isopropyylialkoholi- tai
glutaarialdehydiliuokseen.

Ali kuivaa kaapeliliittimid kuumailmapistoolilla.

3 Pyydi tarvittaessa lisdtietoja tekniseltd tuelta tai paikalliselta Edwardsin edustajalta.

F.3.3 Painekaapelin puhdistaminen

HemoSphere-painekaapeli voidaan puhdistaa kiyttimilld kohdassa F.2 lueteltuja puhdistusaineita ja timin
osion alussa (kohdassa F.3) kuvattuja laitteen kaapeleille sopivia puhdistustapoja. Irrota painekaapeli
monitorista, jotta anturin liitin saa kuivua. Kédytd puhdasta ja kuivaa paineilmaa, paineilmat6lkkid tai CO,-
aerosolia vihintddn kahden minuutin ajan ilmakuivataksesi anturin liittimen. Anna liittimen kuivua kaksi
pdivai ennen kiyttod, jos liitin jatetddn kuivumaan huoneilmaan.

TARKEA HUOMAUTUS Jos kaapeliliittimet ovat kytkettyind monitoriin ja niihin piisee
elektrolyyttistd liuosta, kuten Ringerin laktaattiliuosta, ja monitori
kdynnistetddn, viritysjdnnite voi aiheuttaa elektrolyyttista korroosiota
ja sihkokosketinten nopeaa heikkenemist.

Ald upota kaapeliliittimia puhdistusaine-, isopropyylialkoholi- tai
glutaarialdehydiliuokseen.
Ald kuivaa kaapeliliittimid kuumailmapistoolilla.

Laitteessa on elektronisia osia. Kisittele varoen.

F.3.4 ForeSight Elite -kudosoksimetriamoduulin puhdistus

ForeSight Elite -moduulin (FSM) sddnnéllinen puhdistus ja ennakoiva huolto on tirked toimenpide, joka on
tehtivi rutiininomaisesti moduulin turvallisen ja tehokkaan toiminnan varmistamiseksi. Moduuli ei edellytd
kalibrointia, mutta seuraavia huoltovilejd suositellaan.

*  Moduuli on testattava asennuksen yhteydessi ja sen jilkeen kuuden (6) kuukauden vilein.
Ota yhteyttd Edwards -yhtién tekniseen tukeen, jos haluat lisitietoja.

VAROITUS Kun FSM -moduuli on kiyt6ssi potilaan seurannassa, sithen ei saa missddn tapauk-
sessa tehdd samanaikaisesti mitddn puhdistus- tai huoltotoimia. Moduuli on
sammutettava ja HemoSphere -lisimonitorin virtajohto on itrotettava, tai moduuli
on irrotettava monitorista ja anturit potilaasta.
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VAROITUS Tarkasta FSM -moduuli, kaapelit, anturit ja muut varusteet vaurioiden varalta
ennen minkddn puhdistus- tai huoltotoimien aloittamista. Tarkasta kaapelit taipu-
neiden tai katkenneiden kérkien, murtumien tai haurastumisen varalta. Jos
huomaat vaurioita, moduulia ei saa kiyttdd ennen kuin se on tarkastettu ja huollettu
tai vaihdettu uuteen. Ota yhteyttd Edwards -yhtion tekniseen tukeen.

Jos niitd toimia ei noudateta, seurauksena voi olla vakava vamma tai kuolema.

FSM -moduulin puhdistukseen suositellaan seuraavia puhdistusaineita:
. Aspeti-Wipe
. 3M Quat #25
. Metrex CaviCide
. Fenolinen mikro-organismeja tappava pesuainelivos (valmistajan suositusten mukaan)
. Kvaterndirinen mikro-organismeja tappava ammoniumliuos (valmistajan suositusten mukaan)

Lue tuotteen kiyttGohjeista ja merkinndisti yksityiskohtaiset tiedot aktiivisista aineista ja mahdollisista
desinfiointia koskevista vaatimuksista.

FSM -moduuli on suunniteltu puhdistettavaksi tarkoitusta varten kehitetyilld liinoilla tai pyyhkeilld. Kun
kaikki pinnat on puhdistettu, pyyhi moduulin pinta kokonaisuudessaan puhtaaseen veteen kastetulla
pehmeilld liinalla, jotta kaikki jadmat saadaan poistettua.

Anturin kaapelit voidaan puhdistaa tarkoitukseen kehitetyilld liinoilla tai pyyhkeilld. Ne puhdistetaan
pyyhkimilld FSM -moduulista kohti anturiliitint6jd.

F.4 Huolto ja tuki

Katso luku 14: Vianmddritys, jos haluat lisitietoja diagnosoinnista ja kotjauskeinoista. Jos kyseisen luvun
tiedot eivit auta ratkaisemaan ongelmaa, ota yhteyttd Edwards Lifesciencesiin.

Edwards tarjoaa seuraavanlaista tukea edistyneen HemoSphere-monitorin kiytt66n:
+  Yhdysvalloissa ja Kanadassa voi soittaa numeroon 1 800 822 9837.

+  Yhdysvaltojen ja Kanadan ulkopuolella voi ottaa yhteytti paikalliseen Edwards Lifesciencesin
edustajaan.

. Kiyttotukikysymykset voi my6s lihettdd sihkopostitse osoitteeseen tech_support@edwards.com.
Selvita seuraavat tiedot, ennen kuin soitat:
. takapaneelissa oleva edistyneen HemoSphere-monitorin satjanumero

. mahdollisten virheviestien teksti sekd yksityiskohtaiset tiedot ongelman luonteesta.

288



Edistynyt HemoSphere-monitori

F Jarjestelmén hoito, huolto ja tuki

F.5 Edwards Lifesciencesin alueelliset paakonttorit

Yhdysvallat:

Sveitsi:

Japani:

Brasilia:

Edwards Lifesciences LL.C
One Edwards Way

Irvine, CA 92614 USA
949.250.2500
800.424.3278
www.edwards.com

Edwards Lifesciences S.A.
Route de ’Etraz 70

1260 Nyon, Sveitsi
Puhelin 41 22 787 4300

Edwards Lifesciences Ltd.
Nittochi Nishi-Shinjuku Bldg.

6-10-1, Nishi-Shinjuku, Shinjuku-ku,

Tokyo 160-0023 Japani
Puhelin 81 3 6894 0500

Edwards Lifesciences

Avenida das Nagdes Unidas, 14.401 -

Parque da Cidade

Totre Sucupira - 17°. Andar - ¢j. 171
Chacara Santo Antonio - Sao Paulo/SP

CEP: 04794-000
Brazil
Puhelin 55.11.5567.5200

Kiina:

Intia:

Australia:

Edwards (Shanghai) Medical
Products Co., Ltd.

Unit 2602-2608, 2 Grand Gateway,
3 Hong Qiao Road, Xu Hui
District

Shanghai, 200030

Kiina

Puhelin 86 21 5389 1888
Edwards Lifesciences (India) Pvt.
Ltd.

Techniplex 11, 7th floor,

Unit no 1 & 2, off. S.V.Road
Goregaon west-Mumbai

400062

Intia

Puhelin +91 022 669 357 0104

Edwards Lifesciences Pty Ltd
Unit 2 40 Talavera Road
North Ryde

NSW 2113

PO Box 137, North Ryde BC
NSW 1670

Australia

Puhelin +61(2)8899 6300
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F.6 Monitorin havittaminen

Varmista, ettd edistynyt HemoSphere-monitoti ja/ tai kaapelit desinfioidaan ja dekontaminoidaan asianmukaisesti
ennen havittaimistd sihkoisid ja elektronisia osia siséltdvia laitteita koskevien maakohtaisten lakien mukaisesti,
jotta henkil6kunta, ympiristé tai muut laitteet eivit kontaminoituisi tai infektoituisi.

Hivitd kertakiyttoiset osat ja lisdvarusteet sairaalajitteitd koskevien paikallisten sidddsten mukaisesti,
ellei toisin mainita.

F.6.1 Akun kierratys

Vaihda HemoSphere-akkuyksikké, kun sen varaus ei endé siily. Noudata paikallisia kierrdtysohjeita.

TARKEA HUOMAUTUS Kierriti tai haviti littumioniakku kaikkien valtiollisten, alueellisten
ja paikallisten lakien mukaisesti.

F.7 Ennaltaehkaiseva huolto

Tarkista madriajoin, ettd edistynyt HemoSphere-monitoti on ulkoisesti hyvissd kunnossa. Varmista, ettd kotelo
ei ole halkeillut, hajonnut tai lommoutunut ja ettd kaikki osat ovat paikallaan. Varmista, ettd nesteitd ei ole
vuotanut ja ettd vadrinkdyton merkkeja ei ole havaittavissa.

Tarkista sadnnollisesti, onko johdoissa tai kaapeleissa kuluneita kohtia tai halkeamia. Varmista myos, ettd
johtimet eivit ole ndkyvilld. Tarkista lisiksi, ettd sulkimen luukku oksimetrikaapelin katetrin liitintikohdassa
litkkuu vaivattomasti ja sulkeutuu kunnolla.

F.7.1 Akun huolto

F.7.1.1 Akun elvyttaminen

Tdma akkuyksikk6é on mahdollisesti elvytettivi ajoittain. Tdmin toimenpiteen saavat suorittaa vain koulutetut
sairaalan tyontekijit tai teknikot. Katso elvytysohjeet edistyneen HemoSphrere-monitorin huolto-oppaasta.

VAROITUS Rijihdysvaara! Ald avaa akkua, hiviti sitd polttamalla, siilyti sitd
korkeassa limpétilassa tai saata sitd oikosulkuun. Se voi syttyi tuleen,
rdjahtdd, vuotaa tai kuumentua ja atheuttaa vakavia vammoja tai
kuoleman.

F.7.1.2 Akun séilyttaminen

Akkuyksikko6d voi siilyttid edistyneessdi HemoSphere-monitorissa. Katso ”Edistyneen HemoSphere-
monitorin tekniset tiedot”, sivulla 259, josta niet sdilytysympitiston vaatimukset.

HUOMAUTUS Pitkéaikainen siilytys korkeassa limpdtilassa voi lyhentdd akkuyksikén
kayttoikad.
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F.8 Halytyssignaalien testaaminen

Kun edistynyt HemoSphere-monitori kdynnistetdin, jirjestelmad suorittaa automaattisen itsetestauksen.
Osana itsetestausta kuuluu hilytysddni. Tadmid merkitsee, ettd danimerkit toimivat oikein. Testaa yksittiiset
mittaushalytykset méirdajoin sadtimalld hilytysrajoja ja tarkistamalla hilytysten asianmukainen toiminta.

F.9 Takuu

Edwards Lifesciences (Edwards) takaa, ettd edistynyt HemoSphere-monitori soveltuu etiketin osoittamaan
kiyttétarkoitukseen yhden (1) vuoden ajan ostopdivimidristd, kun sitd kdytetddn kidyttGohjeiden mukaisesti.
Takuu raukeaa, jos laitetta ei kdytetd ndiden ohjeiden mukaisesti. Muita ilmaistuja tai konkludenttisia takuita,
mukaan lukien takuut tuotteen myyntikelpoisuudesta tai tiettyyn kayttétarkoitukseen sopivuudesta, ei anneta.
Takuu ei koske edistyneen HemoSphere-monitorin kanssa kaytettdvid kaapeleita, akkuja, antureita ja
oksimetrikaapeleita. Edwardsin ainoa velvollisuus ja asiakkaan ainoa oikeus takuuta sovellettaessa on
edistyneen HemoSphere-monitorin kotrjaaminen tai vaihtaminen Edwardsin oman harkinnan mukaan.

Edwards ei ole vastuussa vilittomistd, satunnaisista tai vilillisistd vahingoista. Edwards ei ole timin takuun
nojalla velvoitettu kotjaamaan tai vaihtamaan vautioitunutta tai viallista edistynyttd HemoSphere-monitoria,
jos vaurio tai vika on aiheutunut asiakkaan kéyttiessd muita kuin Edwardsin valmistamia katetreja.
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G.1 Sahkomagneettinen yhteensopivuus

Viite: IEC/EN 60601-1-2:2007 ja IEC 60601-2-49:2011-02
IEC/EN 60601-1-2:2014-02 ja IEC 60601-2-49:2011-02

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kaytettdvaksi tdssi liitteessd médritetyssd sithkGmagneettisessa
ympiristossd. Edistyneen HemoSphere-monitorin kiyttijin tai asiakkaan on varmistettava, ettd kiyttd
tapahtuu kyseisen kaltaisessa ympiristossd. Kaikki edistyneeseen HemoSphere-monitoriin liitettdvit
lisikaapelit, jotka luetellaan taulukossa B-1 sivulla 267, noudattavat edelld lueteltuja sihkémagneettisia
yhteensopivuusstandardeja (EMC).

[EREZIEN

5
202 -
Edwards



Edistynyt HemoSphere-monitori

G.2 Kayttoohjeet

G Ohjeet ja valmistajan vakuutus

Sihkokdyttoisten ladkintilaitteiden sihkOmagneettinen yhteensopivuus (EMC) vaatii erityisid varotoimia,
ja ne on asennettava ja otettava kiytt66n seuraavissa tiedoissa ja taulukoissa annettujen EMC-tietojen

mukaisesti.

VAROITUS

TARKEA HUOMAUTUS

Muiden kuin mairitettyjen lisivarusteiden, antureiden ja kaapeleiden
kaytto voi lisitd saihkomagneettisia padstoja tai heikentdd sihkomagneet-
tisten hdiriéiden sietokykyd.

Edistyneeseen HemoSphere-monitoriin ei saa tehdd muutoksia.

Kannettavat ja langattomat radiotaajuustietoliikennelaitteet sekd muut
sdahkomagneettisten hiirididen lihteet, kuten diatermia, litotripsia,
RFID-tekniikka, sihkémagneettiset varkaudenestojirjestelmit ja
metallinpaljastimet voivat vaikuttaa kaikkiin elektronisiin
lidketieteellisiin laitteisiin, my&s edistyneeseen HemoSphere-monitoriin.
Ohjeet tietoliikennelaitteiden ja edistyneen HemoSphere-monitorin
pitdmiseen riittdvin etdilld toisistaan on annettu taulukossa G-3. Muiden
radiotaajuuslihettimien vaikutuksia ei tunneta, ja ne saattavat vaikuttaa
HemoSphere-seurantajirjestelmin toimintaan ja turvallisuuteen.

Tédmai laite on testattu ja sen on todettu noudattavan standardin
IEC 60601-1-2 mukaisia rajoituksia. Nama rajoitukset on suunniteltu
siten, ettd ne antavat kohtuullisen suojauksen haitallisia hiiri6itd vastaan
tavanomaisissa lddkinnallisissd asennuksissa. Tamd laite tuottaa, kdyttda
ja saattaa siteilld radiotaajuusenergiaa. Jos laitetta ei asenneta tai kdytetd
ohjeiden mukaisesti, se saattaa aiheuttaa haitallisia hdiriéitd muissa lihelld
olevissa laitteissa. Ei ole kuitenkaan taattua, ettei hdiri6itd esiinny laitteen
yksittdisessd asennuksessa. Jos timi laite aiheuttaa haitallisia hiiriGitd
muille laitteille, mikéd voidaan selvittid sammuttamalla kyseinen laite
ja kdynnistimilld se uudelleen, on suositeltavaa yrittdd korjata
hiiriétekiji yhdelld tai useammalla seuraavista toimenpiteista:

- Suuntaa vastaanottava laite uudelleen tai siirrd sitd.

- Sijoita laitteet kauemmas toisistaan.

- Kysy valmistajalta ohjeita.
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Edistynyt HemoSphere-monitori G Ohjeet ja valmistajan vakuutus

Taulukko G-1 Sahkdmagneettiset paastot

Ohjeet ja valmistajan vakuutus — siahkomagneettiset paastot

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kdytettidviksi seuraavassa maaritetyssa
sdhkdmagneettisessa ymparistossa. Edistyneen HemoSphere-monitorin kayttajan tai
asiakkaan on varmistettava, etta kayttoé tapahtuu kyseisen kaltaisessa ymparistossa.

Vaatimusten

aiheuta hairioita lahella olevissa sahkdlaitteissa.

Paastot mukaisuus Kuvaus
Radiotaajuussateily Ryhma 1 Edistynyt HemoSphere-monitori kayttaa radiotaajuista
CISPR 11 energiaa vain sisaiseen toimintaansa. Tasta syysta sen

radiotaajuussateily on erittdin vahaista eika todennakdisesti

Radiotaajuussateily Luokka A Edistynyt HemoSphere-monitori sopii kaytettavaksi kaikissa
CISPR 11 muissa tiloissa paitsi asuintiloissa seka tiloissa, jotka on
Harmoniset paastot Luokka A Iu.tett.)./_ suoraan asuinrakennuksiin virtaa syottavaan julkiseen
IEC 61000-3-2 pienjanniteverkkoon.

Jannitevaihtelut/valkynta Tayttaa

IEC 61000-3-3 vaatimukset

Taulukko G-2 Ohjeet ja valmistajan vakuutus — radiotaajuisten
langattomien viestintalaitteiden hairiéiden sieto

. . Hairion-
- T - -
':22!3:2 aajm:s E"'{:;::)a's Etdisyys | sietotestin
J alue Palvelu’ Modulaatio? taso
MHz MHz W Metria (V/Im)

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kadytettaviksi seuraavassa maaritetyssa
sdhkdmagneettisessa ymparistossa. Edistyneen HemoSphere-monitorin kayttajan tai
asiakkaan on varmistettava, etta kayttoé tapahtuu kyseisen kaltaisessa ymparistossa.

Pulssimodulaatio?

385 380-390 TETRA 400 1.8 0,3 27
18 Hz
FM?

GMRS 460, + 5 kHz:n

450 430-470 FRS 460 poikkeama 1 kHz 2 0.3 28
sini
710 . -
745 704-787 | LTEBand 13,17 | | “issimodulaatio 0,2 0.3 9
217 Hz
780
GSM 800/900,

810 TETRABOO, | .
870 800-960 iDEN 820, u SS'TgoHL; aatio 2 0,3 28
930 CDMA 850,

LTE Band 5

GSM 1800;
1720 CDMA 1900;
1845 1 700- GSM 1900; Pulssimodulaatio? 5 03 08
o070 1900 DECT: 217 Hz ’

LTE Band 1, 3,
4, 25 UMTS
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Edistynyt HemoSphere-monitori

Taulukko G-2 Ohjeet ja valmistajan vakuutus — radiotaajuisten

G Ohjeet ja valmistajan vakuutus

langattomien viestintalaitteiden hairididen sieto (jatkuu)

Palvelu®

Testaus- | Taajuus-
taajuus alue’
MHz MHz

Modulaatio?

Enimméis- | gisicyve | siototestin
teho fotes
w Metrié (V/im)

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kaytettidviksi seuraavassa maaritetyssa
sdhkdmagneettisessa ymparistossa. Edistyneen HemoSphere-monitorin kayttajan tai
asiakkaan on varmistettava, etta kaytto tapahtuu kyseisen kaltaisessa ymparistossa.

Bluetooth,
WLAN, . -
2450 22450700" 802.11 big/n, P“'Ssg?gd;i‘fat'o 2 03 28
RFID 2450,
LTE Band 7
5240
5 500 5100- WLAN Pulssimodulaatio? 02 03 9
5785 5800 802.11a/n 217 Hz ’ ’

HUOMAUTUS: Jos HAIRIONSIETOTESTIN TASO on tarpeen saavuttaa, lahetysantennin

ja SAHKOKAYTTOISEN LAAKETIETEELLISEN LAITTEEN tai SAHKOKAYTTOISEN LAAKETIETEELLISEN
JARJESTELMAN vilisen etéisyyden voi lyhentda 1 metriin. 1 metrin testausetaisyys on standardin
IEC 61000-4-3 mukainen.

" Jotkin palvelut sisaltavat vain lahetystaajuudet.

2 Kantoaalto moduloidaan kayttamalla 50 %:n pulssisuhteen neliaaltosignaalia.

todellista modulaatiota, se edustaa huonointa vaihtoehtoa.

3 FM-modulaation vaihtoehtona voidaan kayttda 50 %:n pulssimodulaatiota (18 Hz), silld vaikka se ei edusta
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G Ohjeet ja valmistajan vakuutus

Taulukko G-3 Suositellut vdlimatkat kannettavien ja langattomien
radiotaajuustietoliikennelaitteiden ja edistyneen HemoSphere-monitorin valilla

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kaytettavaksi sahkdmagneettisessa ymparistdssa, jonka radiotaajuussateilyhairit
ovat hallittuja. Noudata seuraavassa suositeltuja tietoliikkennelaitteiden enimmaistehoon perustuvia vahimmaisvalimatkoja
kannettavien ja langattomien radiotaajuustietoliikennelaitteiden (Iahettimien) ja edistyneen HemoSphere-monitorin valilla,
jotta sdhkdmagneettisia hairidita ei esiintyisi.

Lahettimen
taajuus 150 kHz - 80 MHz 80-800 MHz 800-2 500 MHz 2,5-5,0 GHz
Laskukaava d=1,2./P d=1,2./P d=2,3./P d=2,3./P
Lahettimen Valimatka Valimatka Valimatka Valimatka
nimellinen (metrid) (metrid) (metrid) (metrid)
enimmaisteho
(wattia)
0,01 0,12 0,12 0,24 0,24
0,1 0,37 0,37 0,74 0,74
1 1,2 1,2 2,3 2,3
10 3,7 3,8 7.4 7.4
100 12 12 23 23

Jos lahettimen enimmaisnimellisteho ei ole mainittu edella, suositeltu valimatka d voidaan arvioida kayttamalla sita
vastaavan sarakkeen kaavaa, jossa P on lahettimen valmistajan ilmoittama Iahettimen nimellinen enimmaisteho watteina.

HUOMAUTUS 1: 80—800 MHz:n taajuusalueella sovelletaan korkeamman taajuusalueen valimatkaa.

HUOMAUTUS 2: Nama ohjeet eivat valttamatta sovellu kaikkiin tilanteisiin. Sdhkémagneettisen sateilyn etenemiseen

vaikuttavat absorptio ja heijastuminen rakenteista, esineista ja ihmisista.

Taulukko G-4 Langattoman kaistan tekniikka — Hairioiden kynnysarvo (Tol) ja viestinnan
kynnysarvo (ToC) HemoSphere -lisamonitorin (EUT) ja ulkoisten laitteiden valilla

Ekstrapoloidut hairididen kynnysarvot perustuen
Hairididen kynnysarvo (Tol) tai viestinnan tahalliseen signaaliin 3 metrin paassa edistyneesta
kynnysarvo (ToC) — tulokset HemoSphere -monitorista
= 8
o 5| =
5 g _| & =| £ =
o = © c®© O —_ —_ —_ —
- 20 =2 | §X | 29 L= E E £ E
3 P s4 | == 92 9 = 3 =l 5l 51 = &
2 5= sz 85| sa| s || 2|2 2|2 2| 2| =
= SE £3| §5 | £9 @ & 3 | & 8 | 2| 8 | &8 | @
@ S E nE| 86 | €8 | 2 o | O |m| © |m| @ | m |
A (Tol) Taso 3/ 2437 | 2412 | 20,06 | 6,96 10 2419 | 1 765 | 0,1 | 242 | 0,01 | 0,76
A (ToC) 222'”“ 2437 | 2412 | 20,06 | 6,96 |10 | 140 |1 | 044 |01 | 014 | 001 | 0,04
gam
B (Tol) 20 MHz vier. | 5200 | 5180 | 23,30 | -12,37 | 10 16,35 | 1 517 | 0,1 | 1,63 | 0,01 | 0,52
B (ToC) | kanava 5200 | 5180 | 23,30 | -12,37 | 10 2,49 1 0,79 | 0,1 | 0,25 | 0,01 | 0,08
20 dBm
C (Tol) (TRP/EIRP) 5765 | 5745 | 20,06 | -15,37 | 10 7,50 1 2,37 | 01 | 0,75 | 0,01 | 0,24
C (ToC) 5765 | 5745 | 20,46 | -15,37 | 10 6,66 1 2,10 | 0,1 | 0,67 | 0,01 | 0,21

*Testitiedot [Hairioiden kynnysarvo (Tol) tai viestinnédn kynnysarvo (ToC) — tulokset]:
A. 2,4 GHz; Ch 6, 2 437 MHz

B. 5 GHz, 20 MHz; Ch 40, (5 190 — 5 210 MHz)
C. 5 GHz, 20 MHz; Ch 153, (5 755 — 5 775 MHz)
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G Ohjeet ja valmistajan vakuutus

Taulukko G-5 Sdhkdmagneettisten hairididen sieto
(ESD, EFT, ylijanniteaalto, jannitteen laskut ja magneettikenttd)

Sietotesti

IEC 60601-1-2 testitaso

Vaatimustenmu-
kaisuustaso

Sahkomagneettisen ympariston ohje

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kaytettadviaksi seuraavassa maaritetyssa
sdhkdmagneettisessa ymparistossa. Edistyneen HemoSphere-monitorin kayttajan tai asiakkaan
on varmistettava, etta kdytto tapahtuu kyseisen kaltaisessa ymparistossa.

Sahkostaattinen 18 kV kontakti 8 kV Lattioiden tulisi olla puuta, betonia tai

purkaus (ESD) +15 KV iima +15 KV keraamista laattaa. Jos lattiapinnoite

IEC 61000-4-2 on synteettistd materiaalia, suhteellisen
iimankosteuden tulisi olla vahintaan 30 %.

Nopeattransientit/ | +2 kV virransyéttdjohdoille +2 kV Kayttovirran laadun tulisi tayttaa

purskeet virransyottéjohdoille | normaalin kaupallisen ympariston

IEC 61000-4-4 jaltai sairaalaympariston vaatimukset.

11 kV - 1 kV tulo-/1ahtéjohdoille
> 3 metria

+1 kV - 1kV tulo-/
lahtéjohdoille

> 3 metrid
Ylijanniteaalto 11 kV johdoista johtoihin +1 kV johdoista
IEC 61000-4-5 johtoihin
12 kV johdoista maahan +2 kV johdoista
maahan
Vaihtovirran 0 % Ut (100 %:n kuoppa Ut:ssd) | 0 % Ut Kéyttovirran laadun tulisi tayttaa
syé6ttojohtojen 0,5 syklin ajan (0°, 45°, 90°, 135°, normaalin kaupallisen ympariston
jannitteen laskut, 180°, 225°, 270° ja 315°) tai sairaalaympariston vaatimukset.
lyhyet katkokset - — Jos edistynyttd HemoSphere-monitoria
ja jannitevaihtelut 0% U.T (1.00 %:n .ku"c.)ppa UT.ssa) 0% Ut on voitava kayttaa keskeytyksettd myds
IEC 61000-4-11 1 syklin ajan (yksittéinen vaihe verkkovirtakatkosten aikana, edistyneen
0°:ssa) HemoSphere-monitorin virta on
70 % U7 (30 %:n kuoppa U:ssd) | 70 % Ut suositeltavaa ottaa katkottomasta
25/30 syklin ajan (yksittéinen virtalahteesta tai akusta.
vaihe 0°:ssa)
Keskeytys: 0 % Ut (100 %:n 0% Ut
kuoppa UT:ssé&) 250/300 syklin
ajan
Verkkotaajuinen 30 A(rms)/m 30 A/m Syéttétaajuuden magneettikenttien on

(50/60 Hz)
magneettikentta
IEC 61000-4-8

oltava tyypillisen kaupallisen ympariston
tai sairaalaymparistén normaalitasolla.

HUOMAUTUS: U on verkkovirran jannite ennen testitason soveltamista.
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Taulukko G-6 Sahkdmagneettisten hairididen sieto
(radiotaajuussateily ja johtuva radiotaajuus)

Sietotesti

IEC 60601-1-2
Testitaso

Vaatimusten-
mukaisuustaso

Sahkomagneettisen ympariston ohje

Edistynyt HemoSphere-monitori on tarkoitettu kdytettaviaksi seuraavassa maaritetyssa
sdhkdémagneettisessa ymparistossa. Edistyneen HemoSphere-monitorin kayttajan tai asiakkaan
on varmistettava, etta kdytto tapahtuu kyseisen kaltaisessa ymparistossa.

Kannettavia ja langattomia radiotaajuustietoliikennelaitteita
ei tule kayttaa lahettimen taajuutta vastaavalla kaavalla
laskettua suositeltua valimatkaa Iahempana mitaan
edistyneen HemoSphere-monitorin osaa, kaapelit
mukaan luettuna.

Suositeltu valimatka

Johtuva 3Vrms 150 kHz - | 3 Vrms
radiotaajuus 80 MHz
IEC 61000-4-6 d=[1,2] x /P ; 150 kHz - 80 MHz
Johltuva. 6 Vrms ' 6 Vrms d=[12]x /P : 80 MHz - 800 MHz
radiotaajuus (ISM-taajuusalue)
IEC 61000-4-6 150 kHz - 80 MHz
d=[2,3]x /P ; 800 MHz - 2 500 MHz
jossa P on lahettimen valmistajan ilmoittama l&hettimen
Radiotaajuussateily | 3 V/m 3V/m enimmaisnimellisteho watteina (W) ja d on suositeltu
IEC 61000-4-3 80—2 700 MHz vélimatka metreina (m).

Sahkomagneettisen kohdekatselmuksen osoittaman

kiinteiden radiotaajuusléhettimien kentanvoimakkuuden?
tulee olla vaatimustenmukaisuustasoa pienempi

jokaisella taajuusalueella.?
Seuraavalla symbolilla varustettujen laitteiden lahella voi

o (( . ))
Q)

@ Kiinteiden lahettimien, kuten radiopuhelinten (matkapuhelin/langaton) tukiasemien, matkaviestinradioiden, amatéériradioiden,
AM- ja FM-radiolahettimien seka TV-lahettimien, kentdnvoimakkuutta ei voi tarkkaan ennustaa teoreettisesti. On suositeltavaa
tehda sdhkédmagneettinen kohdekatselmus kiinteiden radiotaajuuslahettimien muodostaman sdhkémagneettisen ymparistén
arvioimiseksi. Jos edistyneen HemoSphere-monitorin kayttdpaikassa mitattu kentanvoimakkuus ylittda sovellettavan
radiotaajuutta koskevan vaatimustenmukaisuustason, edistynyttd HemoSphere-monitoria tulee tarkkailla normaalin
toiminnan varmistamiseksi. Jos poikkeavaa toimintaa havaitaan, saatetaan tarvita lisdtoimenpiteita, kuten edistyneen
HemoSphere-monitorin uudelleensuuntausta tai uudelleensijoittamista.

b Taajuusalueella 150 kHz - 80 MHz kentanvoimakkuuksien tulee olla alle 3 V/m.
HUOMAUTUS 1: 80 - 800 MHz:n taajuusalueella sovelletaan korkeampaa taajuutta.

HUOMAUTUS 2: Nama ohjeet eivat valttamatta sovellu kaikkiin tilanteisiin. Sdhkdmagneettisen sateilyn etenemiseen
vaikuttavat absorptio ja heijastuminen rakenteista, esineista ja ihmisista.
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G.3 Tietoa langattomasta tekniikasta

HemoSphere -lisimonitorissa on hyédynnetty langatonta viestintdtekniikkaa, joka tarjoaa Wi-Fi-yhteyden.
HemoSphere -lisimonitorin langaton tekniikka tukee IEEE 802.11a/b/g/n -standatdia tiysin integroidulla
tietoturvalla, joka tarjoaa 802.11i/WPA2-todennuksen ja tietojen salauksen.

Edistyneessd HemoSphere-monitorissa kiytetyn langattoman tekniikan tiedot annetaan seuraavassa
taulukossa.

Taulukko G-7 Tietoa edistyneen HemoSphere-monitorin langattomasta tekniikasta

Kuvaus
IEEE 802.11a, 802.11b, 802.11g, 802.11n

DSSS (Direct Sequence-Spread Spectrum)
CCK (Complementary Code Keying)
OFDM (Orthogonal Frequency Divisional Multiplexing)

CSMA/CA (Carrier Sense Multiple Access With Collision Avoidance)

Ominaisuus
Wi-Fi-standardit

Wi-Fi-menetelma

Wi-Fi-menetelman
kayttoprotokolla

Tuetut Wi-Fi-
tiedonsiirtonopeudet

802.11a (OFDM): 6, 9, 12, 18, 24, 36, 48, 54 Mbit/s

802.11b (DSSS, CCK): 1, 2, 5,5, 11 Mbit/s

802.11g (OFDM): 6, 9, 12, 18, 24, 36, 48, 54 Mbit/s

802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-7): 6,5, 13, 19,5, 26, 39, 52, 58,5, 72,2 Mbit/s
7,2,14,4,21,7, 28,9, 43,3, 57,8, 65 Mbit/s

Modulaatio BPSK, 1, 6, 6,5, 7,2 ja 9 Mbit/s
QPSK, 2, 12, 13, 14,4, 18, 19,5 ja 21,7 Mbit/s CCK, 5,5 ja 11 Mbit/s
16-QAM, 24, 26, 28,9, 36, 39 ja 43,3 Mbit/s

64-QAM, 48, 52, 54, 57,8, 58,5, 65 ja 72,2 Mbit/s

802.11n Spatial Stream
-datavirrat

Lakisdateinen
verkkoaluetuki

1X1 SISO (Single Input, Single Output)

FCC (Amerikat, osa Aasiaa ja Lahi-ita)
ETSI (Eurooppa, Lahi-ita, Afrikka ja osa Aasiaa)

MIC (Japani) (aiemmin TELEC)
KC (Korea) (aiemmin KCC)
NCC (Taiwan)

2,4 GHz:n taajuusalueet ETSI: 2,4-2,483 GHz FCC: 2,4-2,483 GHz
MIC: 2,4-2,495 GHz KC: 2,4-2,483 GHz

2,4 GHz:n kayttokanavat | ETSI: 13 (3 limittamatonta) FCC: 11 (3 limittamatonta)
MIC: 14 (4 limittdmatonta) KC: 13 (3 limittamatonta)

5 GHz:n taajuusalueet ETSI: 5,15-5,35 GHz FCC:

5,47-5,725 GHz

5,15-5,35 GHz
5,47-5,725 GHz
5,725-5,825 GHz
5,15-5,25 GHz
5,725-5,825 GHz

24 limittamatonta
19 limittamatonta

MIC: 5,15-5,35 GHz KC:

5,47-5,725 GHz

ETSI: 19 limittamatonta FCC:
MIC: 19 limittamatonta KC:

5 GHz:n kayttokanavat
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Taulukko G-7 Tietoa edistyneen HemoSphere-monitorin langattomasta tekniikasta

Ominaisuus Kuvaus
Enimmaislahetysteho 802.11a

6 Mbit/s 15 dBm (31,623 mW)
Huomautus: 54 Mbit/s 12 dBm (19,953 mW)
Enimméislédhetysteho 802.11b
vaihtelee eri maiden 1 Mbit/s 16 dBm (39,81 mW)
mééraysten mukaisesti. 11 Mbit/s 16 dBm (39,81 mW)
Kaikki arvot ovat 802.11g
nimellisid, £2 dBm. 6 Mbit/s 16 dBm (39,81 mW)
2,4 GHz:n taajuudella 54 Mbit/s 12 dBm (25,12 mW)
tuetaan yhté spatiaalista | 802.11n (2,4 GHz)
datavirtaa ja 20 MHz:n 6,5 Mbit/s (MCS0) 16 dBm (39,81 mW)

kanavan kaistanleveytta. 65 Mbit/s (MCS7) 12 dBm (15,85 mW)
802.11n (5 GHz HT20)

6,5 Mbit/s (MCS0) 15 dBm (31,62 mW)

65 Mbit/s (MCS7) 12 dBm (15,85 mW)

Vastaanottimen 802.11a
tyypillinen herkkyys 6 Mbit/s -90 dBm
54 Mbit/s -73 dBm (PER <= 10 %)
Huomautus: Kaikki 802.11b
arvot ovat nimellisia, 1 Mbit/s -89 dBm
+/-3 dBm. Vaihtelee 11 Mbit/s -82 dBm (PER <= 8 %)
kanavan mukaan. 802.11g
6 Mbit/s -85 dBm
54 Mbit/s -68 dBm (PER <= 10 %)
802.11n (2,4 GHz)
MCS0 Mbit/s -86 dBm
MCS7 Mbit/s -65 dBm
802.11n (5 GHz HT20)
MCS0 Mbit/s -90 dBm
MCS7 Mbit/s -70 dBm
Tietoturva Standardit
IEEE 802.11i (WPA2)
Salaus

AES (Advanced Encryption Standard, Rijndael-algoritmi)
Salausavaimen valmistelu
Esijaettu (PSK)
Dynaaminen
802.1X EAP -protokollatyypit
EAP-FAST, EAP-TLS, EAP-TTLS
PEAP-GTC, PEAP-MSCHAPv2, PEAP-TLS
LEAP
FIPS 140-2 -tila
Kaytto rajoitettu seuraaviin: WPA2-AES ja EAP-TLS sekd WPA2-PSK/AES
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Taulukko G-7 Tietoa edistyneen HemoSphere-monitorin langattomasta tekniikasta

Ominaisuus

Vaatimustenmukaisuus

Sertifioinnit

Antennityyppi
Antennin mitat

Kuvaus
ETSI, lakisdateinen alue
EN 300 328 EN 55022:2006 luokka B
EN 300 328 v1.8.1 (BT 2.1) EN 55024:1998 +A1:2001, A2:2003
EN 301 489-1 EN 61000-3-2:2006
EN 301 489-17 EN 61000-3-3:1995 +A1:2001, A2:2005
EN 301 893 EU 2002/95/EY (RoHS)
EN 60950-1

FCC, lakisdateinen alue (Sertifiointitunnus: SQG-WB45NBT)
FCC 15.247 DTS — 802.11b/g (Wi-Fi): 2,4 GHz ja 5,8 GHz
FCC 15.407 UNII — 802.11a (Wi-Fi): 2,4 GHz ja 5,4 GHz
FCC, osa 15, luokka B UL 60950
Industry Canada (Sertifiointitunnus: 3147A-WB45NBT)
RSS-210 — 802.11a/b/g/n (Wi-Fi) — 2,4 GHz, 5,8 GHz, 5,2 GHz ja 5,4 GHz
ICES-003, luokka B

MIC (Japani) (Sertifiointitunnus: & [Rlzot017 )
STD-T71, artikla 2, kohta 19, luokka WW (2,4 GHz:n kanavat 1-13)
Artikla 2, kohta 19-2, luokka GZ (2,4 GHz:n kanava 14)
Artikla 2, kohta 19-3, luokka XW (5150-5250 W52 ja 5250-5350 W53)
KC (Korea) (Sertifiointitunnus: MSIP-CRM-LAI-WB45NBT)

NCC (Taiwan) (Sertifiointitunnus: (({((CCAM18LP0760T2)

Wi-Fi Alliance

802.11a, 802.11b, 802.11g, 802.11n

WPA-todentaminen

WPA2-todentaminen

Cisco Compatible Extensions (versio 4)

FIPS 140-2, taso 1
Linux 3.8 45-sarjan Wi-Fi-moduulissa, jossa ARM926 (ARMvV5TEJ) —
OpenSSL FIPS -tulosmoduuli v2.0 (kelpoisuussertifikaatti nro1747)

PCB-dipoliantenni
36 mm x 12 mm x 0,1 mm

G.3.1 Langattoman tekniikan palvelun laatu

Edistyneen HemoSphere-monitorin langattoman tekniikan avulla fysiologiset tiedot, hilytykset ja laitteen
ilmoitukset voidaan siirtdd tuettuihin sairaalan tietojirjestelmiin (HIS) vain sdhkéistd potilastietojen
merkintdi ja arkistointia varten. Langattomasti siirrettivid tietoja el ole tarkoitettu hilytysten etihallintaan tai
reaaliaikaisiin tietojen etindyttojirjestelmiin. Palvelun laatu (QoS) on mairitetty normaalin yhteyden aikaisen

tietojen menetyksen suhteen, kun edistyneen HemoSphere-monitorin langattoman signaalin voimakkuus on
keskitasolla tai sitd parempi (taulukko 8-1) ja HIS-yhteys on hyvi (taulukko 8-2). Edistyneen HemoSphere-
monitorin langattoman tiedonsiirron tietojen menetyksen on niissi olosuhteissa vahvistettu olevan alle 5 %.
Edistyneen HemoSphere-monitorin langattoman tekniikan tehollinen peitto on nikdetdisyysalueella noin

45 metrid ja nakoetiisyysalueen ulkopuolella noin 23 metrid. Muut langattomat lihettimet saattavat vaikuttaa

teholliseen peittoalueeseen.

Edistyneen HemoSphere-monitorin tiedonsiirto tukee Health Level 7 (HL7) -tietolitkennestandardia.
Vastaanottojirjestelmin oletetaan kuittaavan kaikki siirretyt tiedot. Tiedot lihetetddn uudelleen, jos niiden
lihettdminen ei onnistu. Edistynyt HemoSphere-monitori yrittdd automaattisesti muodostaa uudelleen
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katkenneen HIS-yhteyden. Jos aiempaa HIS-yhteytti ei voida muodostaa uudelleen, edistynyt HemoSphere-
monitori varoittaa kdyttdjdd antamalla ddnimerkin ja ndyttdmalld viestin (Hélytys: HIS-yhteyden
hividminen, katso taulukko 14-5).

G.3.2 Langattoman tekniikan tietoturva

Langattomat signaalit suojataan alan standardien mukaisilla langattoman tekniikan tietoturvaprotokollilla
(taulukko G-7). Langattoman tekniikan tietoturvastandardit WEP ja WPA ovat osoittautuneet haavoittuviksi
hyokkiyksille, joten niitd ei suositella. Edwards suosittelee langattoman tiedonsiirron suojaamista

IEEE 802.11i (WPA2) -suojauksella ja FIPS-tilalla. Edwards suosittelee myds ottamaan kiytt66n verkon
turvatoimia, kuten virtuaalilihiverkot ja niiden palomuurit, jotta edistyneen HemoSphere-seurantalaitteen
tiedot voidaan siirtdd turvallisesti HIS-jirjestelmédn.

G.3.3 Langattoman tekniikan aiheuttamien ongelmien vianmaaritys

Tami laite on testattu ja sen on todettu noudattavan standardin IEC 60601-1-2 mukaisia rajoituksia.

Jos havaitset edistyneen HemoSphere-monitorin langattomaan tekniikkaan liittyvid yhteysongelmia,
varmista vihimmiisvilimatka kannettavien ja langattomien radiotaajuustietoliikennelaitteiden (Iihettimien)
ja edistyneen HemoSphere-monitorin vililld. Katso taulukko G-3, jos haluat lisdtietoja vilimatkoista.

G.3.4 Yhdysvaltojen telehallintoviraston (FCC:n) hairioita koskevat lausunnot

HUOMIO FCC:n radiotaajuussiteilyd koskevien vaatimusten mukaisesti timin ldhettimen
antenni on asennettava niin, ettd sen valimatka kaikkiin ihmisiin on vahintidin
20 cm, eikd sitd saa sijoittaa muiden antennien tai lahettimien yhteyteen tai kiyttdd
niiden kanssa.

FCC:n hiirioitid koskeva lausunto

Timi laite on testattu ja sen on todettu noudattavan FCC:n médriysten osan 15 mukaisia, luokan B
digitaalista laitetta koskevia rajoituksia. Nama rajoitukset on suunniteltu siten, ettd ne antavat kohtuullisen
suojauksen haitallisia hiiri6itd vastaan asuinrakennuksissa. Tdma laite tuottaa, kdyttdd ja saattaa siteilld
radiotaajuusenergiaa. Jos laitetta ei asenneta tai kiytetd ohjeiden mukaisesti, se saattaa aiheuttaa haitallisia
hiiri6itd radioyhteyksissd. Ei ole kuitenkaan taattua, ettei hiiriditd esiinny laitteen yksittdisessd asennuksessa.
Jos timi laite aiheuttaa haitallisia hiiri6itd radio- tai televisioldhetysten vastaanottoon, mikd voidaan selvittda

sammuttamalla kyseinen laite ja kidynnistimilld se uudelleen, on suositeltavaa yrittda korjata hiiriotekija
jollakin seuraavista toimenpiteisti:

1 Suuntaa vastaanottoantenni uudelleen tai siirra siti.
2 Sijoita laite ja vastaanotin kauemmas toisistaan.
3 Kiytke laite eri virtapiirin pistorasiaan kuin mihin vastaanotin on kytketty.

4 Pyydi apua jilleenmyyjalta tai ammattitaitoiselta radio-/TV-teknikolta.

FCC-TARKEA HUOMAUTUS Kaikki muutokset, joita vaatimustenmukaisuuden noudattamisesta
vastuussa oleva osapuoli ei ole nimenomaisesti hyviksynyt,
voivat mitit6idé kiyttdjin oikeuden kiyttii laitetta.
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Tima laite on FCCin miirdysten osan 15 mukainen. Kaytt6d koskevat seuraavat kaksi ehtoa: (1) Tdma laite
ei saa aiheuttaa haitallisia hdiri6itd, ja (2) timdin laitteen on vastaanotettava mahdolliset hiiriét, mukaan lukien
mahdollista epitoivottua toimintaa aiheuttavat hiiriot.

Titd laitetta saa kiyttda vain sisatiloissa, kun taajuusalue on 5,15-5,25 GHz.

FCC vaatii, etta tita laitetta kdytetddn sisitiloissa, kun taajuusalue on 5,15-5,25 GHz, jotta haitallisten
hiiriéiden atheutumisen mahdollisuus samaa kanavaa kayttiville satelliittivélitteisille
matkaviestintdjirjestelmille olisi mahdollisimman pieni.

Titd laitetta ei voi kiyttdd kanavilla 116-128 (5 580-5 640 MHz) (11na) eikd kanavilla 120—128
(5 600-5 640 MHz) (11a), jotka ovat péillekkaisid 5 600-5 650 MHz:n taajuusalueen kanssa.

HUOMIO FCC:n siteilyaltistusta koskeva lausunto:
Tédmai laite noudattaa FCC:n valvomatonta ympiristod koskevia siteilyaltistusrajoja.
Tidmad laite on asennettava ja sitd on kiytettdvi niin, ettd se on vihintddn 20 cm
padssd lihettimestd ja kehostasi.

G.3.5 Industry Canadan lausunnot
Varoitus radiotaajuussiteilyvaarasta

Tdmi laite on asennettava sellaiseen paikkaan, jossa laitteen antennit ovat vihintidn 20 cm:n paidssa kaikista
thmisista, jotta laite olisi FCC:n ja Industry Canadan radiotaajuussiteilyd koskevien vaatimusten mukainen.
Suurivahvistuksisia antenneja ja sellaisia antennityyppeji, joiden kaytt6d ei ole hyviksytty timién tuotteen
yhteydessi, ei saa kiyttdd. Laitetta ei saa sijoittaa toisen lihettimen ldhelle.

Maksimaalinen antennivahvistus — Jos integraattori mairittii laitteen siten, ettd isintdtuote
havaitsee antennin.

Tdmi radioldhetin (IC:n tunnus: 3147A-WB45NBT) on Industry Canadan hyviksyma kiytettiviksi yhdessi
seuraavien antennityyppien kanssa, kun otetaan huomioon kunkin antennityypin suurin sallittu vahvistus
ja antennin impedanssi. Tdmin laitteen kanssa on ehdottomasti kiellettyd kayttdd sellaisia antennityyppejd,
jotka eivit ole luettelossa tai joiden vahvistus on suurempi kuin kyseisen tyypin suurin sallittu vahvistus.

”Jotta muille kéyttdjille ei aiheutuisi radiotaajuisia hairiéitd, antennityyppi ja vahvistus on valittava siten,
ettd ekvivalenttinen isotrooppinen siteilyteho (EIRP) ei ylitd onnistuneeseen viestintddn tarvittavaa tehoa.”

”Tami tuote on suunniteltu kdytettaviksi sellaisen antennin kanssa, jonka maksimivahvistus on [4] dBi.
Industry Canadan midriysten mukaisesti antennin kdytté on ehdottomasti kielletty, jos sen vahvistus
on titd suurempi. Antennin impedanssin on oltava 50 ohmia.”

Tdmd laite on Industry Canadan toimiluvista vapautettujen RSS-standardien mukainen. Kéytt6d koskevat
seuraavat kaksi ehtoa: (1) Tdma laite ei saa aiheuttaa hairi6itd, ja (2) timin laitteen on vastaanotettava
mahdolliset hdiriét, mukaan lukien mahdollista epitoivottua laitteen toimintaa aiheuttavat hairiét.
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G.3.6 Euroopan unionin radio- ja telepaatelaitteita koskevat lausunnot

Téimad laite on radio- ja telepéitelaitteista annetun direktiivin 1999/5/EY olennaisten vaatimusten mukainen.
Radio- ja telepditelaitteista annetun direktiivin 1999/5/EY olennaisten vaatimusten noudattaminen on
todistettu soveltamalla seuraavia testausmenetelmii:

. EN60950-1:2001 A11:2004
Tietotekniikan laitteiden turvallisuus

+  EN 300 328 V1.8.1: (2006-10)
Sihkémagneettinen yhteensopivuus ja radiospektriasiat (ERM); Laajakaistasiirtojirjestelmait;
Datasiirtolaitteet, jotka toimivat 2,4 GHz ISM-kaistalla ja kdyttivit laajakaistamodulaatiotekniikkaa;
Yhdenmukaistettu standardi (EN), joka kattaa Radio- ja telepéitelaitteista annetun direktiivin
3 artiklan 2 kohdan olennaiset vaatimukset

- EN 301 489-1 V1.6.1: (2005-09)
Sihkémagneettinen yhteensopivuus ja radiospektriasiat (ERM); Sihkémagneettinen
yhteensopivuusstandardi (EMC) radiolaitteille ja -jirjestelmille; Osa 1: Yleiset tekniset vaatimukset

«  EN 301489-17 V1.2.1 (2002-08)
Sihkémagneettinen yhteensopivuus ja radiospektriasiat (ERM); Sihkémagneettinen
yhteensopivuusstandardi (EMC) radiolaitteille ja -jirjestelmille; Osa 17: Erityisehdot 2,4 GHz:n
laajakaistaisille datasiirtojirjestelmille ja 5 GHz:n korkean suorituskyvyn RLAN-laitteille

«  EN 301893 V1.5.1 (2008-12)
Sihkémagneettinen yhteensopivuus ja radiospektriasiat (ERM); Laajakaistaiset radioliityntiverkot
(BRAN); Erityisehdot 5 GHz:n korkean suorituskyvyn RLAN-laitteille

. EU 2002/95/EY (RoHS)
Tlmoitus vaatimustenmukaisuudesta — EU:n direktiivi 2002/95/EY; Vaarallisten aineiden kiyton
rajoittaminen (RoHS)

Tidmad laite on 2,4 GHz:n laajakaistainen tiedonsiirtojirjestelma (lihetin-vastaanotin) ja se on tarkoitettu
kiytettdviksi kaikissa EU:n jdsenvaltioissa ja EFT'A-maissa, lukuun ottamatta Ranskaa ja Italiaa, joissa
laitteen kaytt6d on rajoitettu.

Italiassa loppukayttijin on haettava lupa kansalliselta taajuuksista vastaavalta viranomaiselta, jotta hin
voi kiyttdi laitetta ulkona olevien radiolinkkien asennukseen ja/tai tietolitkenne- ja/tai verkkopalvelujen
tarjoamiseen yleiseen kaytt6on.

Ranskassa titd laitetta ei voi kéyttdd ulkona olevien radiolinkkien asennukseen ja joillakin alueilla suurin
sallittu radiotaajuusteho on 10 mW EIRP taajuusalueella 2 4542 483,5 MHz. Loppukiyttijd saa lisitietoja
ottamalla yhteyttd kansalliseen taajuuksista vastaavaan viranomaiseen Ranskassa.

Edwards Lifesciences vakuuttaa, ettid tima monitori on direktiivin 1999/5/EY olennaisten vaatimusten
ja muiden asiaa koskevien siinnosten mukainen.
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Liite

Sanasto

Acumen-hypotensioennusteindeksi (HPI)

Sen todenndkéisyys, ettd potilas saattaa olla saamassa
hypotensiivisen tapahtuman (MAP < 65 mmHg vihintdin
minuutin ajan).

Ajoittainen syddmen minuutti-indeksi (iCI)
Kehon kokoon sovitettu ajoittainen sydimen
minuuttitilavuus.

Ajoittainen sydimen minuuttitilavuus (iCO)
Sydimesti systeemiseen verenkiertoon minuutin
aikana lihtevin veren tilavuus termodiluutiolla
ajoittaisesti mitattuna.

Alistettu kaapeli
Kaapeli, jota pitkin tiedot siirtyvit toisesta monitorista
edistyneeseen HemoSphere-monitoriin.

Arvioitu hapenkulutus (VO,e)

Arvioitu nopeus, jolla kudokset kidyttivit happea.
Ilmoitetaan happimiirind, jonka 1 mg kudoksen
kuivapainoa kuluttaa happea tunnissa, yleensi yksikossi
ml/min. Lasketaan ScvOj-arvon avulla.

Bolus (iCO) -tila

HemoSphere Swan-Ganz -moduulin toimintatila,
jossa syddmen minuuttitilavuutta mitataan
bolustermodiluutiomenetelmalla.

Bolusinjektio

Tietty madrd kylmia tai huoneenlimpdistd nestettd, joka
injektoidaan keuhkovaltimokatetrin porttiin ja joka toimii
syddmen minuuttitilavuusmittausten indikaattorina.

FloTrac valtimopaineen automaattisesti
kalibroitu sydidmen minuuttitilavaus (FT-CO)

CO:ta lasketaan jatkuvasti valtimopaineen aaltomuodosta.

Hapenkulutus (VO,)

Nopeus, jolla kudokset kdyttivit happea. Ilmoitetaan
happimairini, jonka 1 mg kudoksen kuivapainoa kuluttaa
happea tunnissa, yleensi yksikossia ml/min. Lasketaan
SvO,-arvon avulla.

Hapensaanti (DO,)
Kudoksiin saatavan hapen médri millilitroina minuutissa
(ml/min).

Hapensaanti-indeksi (DO,I)
Kudoksiin saatavan hapen maird millilitroina minuutissa
(ml/min/ mz) kehon kokoon sovitettuna.

Hematokriitti (Hkr)

Punasoluja sisiltivin veren mairi prosentteina.

Hemoglobiini (Hb)
Punasolujen happea kuljettava komponentti. Punasolujen
tilavuus mitattuna grammoina desilitrassa.

Herkkyys

Testin kyky tunnistaa oikein ne potilaat, joilla on kyseinen
tila (oikeiden positiivisten osuus).

Matemaattisesti mairiteltyni:

(oikeiden positiivisten miiri/ [oikeiden positiivisten
midri + vadrien negatiivisten madri]) X 100.

Hilytykset

Ainimerkkeji ja merkkivaloja, jotka ilmoittavat kiyttijille
siitd, ettd mitattu potilasparametri on halytysrajojen
ulkopuolella.

Hilytysrajat
Seurattujen potilasparametrien enimmais-
ja vihimmaislukemat.

Injektaatti

iCO (syddmen minuuttitilavuuden bolustermodiluutio)
-mittaukseen kiytettdvi neste.
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Interventio

Toimenpiteet, jotka tehdddn potilaan tilan muuttamiseksi.

Iskutilavuus (SV)

Kammioista supistuksen aikana lihtevin veren maira.

Iskutilavuuden vaihtelu (SVV)

Iskutilavuuden vaihtelu on enimmais- ja
vihimmidisiskutilavuuden vilinen ero prosentteina.

Iskutilavuusindeksi (SVI)

Kehon kokoon sovitettu iskutilavuus.

Kehon pinta-ala (Pinta-ala)
Ihmiskehon laskettu pinta-ala.

Keskimiiriinen valtimopaine (MAP)

Keskimiiriinen systeeminen valtimoverenpaine ulkoisella
monitorilla mitattuna.

Keskuslaskimon happikylldsteisyys (ScvO5,)
Laskimoveren hemoglobiinin happikyllisteinen méara
prosentteina yldonttolaskimosta mitattuna. Naytetddn
yksik6ssd ScvO,.

Keskuslaskimopaine (CVP)

Ulkoisella monitorilla mitattu yldonttolaskimon (oikean
eteisen) keskimidriinen paine. Ilmoittaa laskimopaluun
syddmen oikealle puolelle.

Kuvake

Niyt6lld oleva kuva, joka edustaa tiettyd nayttod,
jarjestelmin tilaa tai valikkokohtaa. Kuvakkeen
valitseminen ja koskettaminen kdynnistdd toiminnon
tai avaa valikon.

Laskentavakio

Vakio, jota kiytetddn minuuttitilavuusyhtaldssi ja joka
koskee veren ja injektaatin tiheyttd, injektaatin tilavuutta
ja indikaattorin hukkaa katetrissa.

Loppudiastolinen tilavuus (EDV)

Oikean kammion verimiiri diastolen lopussa.

Loppudiastolisen tilavuuden indeksi (EDVI)
Kehon kokoon sovitettu sydimen oikean puolen
loppudiastolinen tilavuus.

Lampofilamentti

CCO-termodiluutiokatetrin osa, joka siirtdd verenkiertoon
pienid energiamairid, jotka toimivat indikaattoreina syddmen
minuuttitilavuuden jatkuvassa mittauksessa.

H Sanasto

Oikean kammion ejektiofraktio (RVEF)

Systolen aikana oikeasta kammiosta lihtevin verimédrin
prosenttiosuus.

Oksimetria (happikyllisteisyys, ScvO,/SvO,)
Veressd olevan hemoglobiinin happikylldsteinen maira
prosentteina.

Oletusasetukset

Jarjestelmin toimintatila kiyton alussa.

Painike
Niytolld oleva, tekstid sisdltdva kuva, jonka koskettaminen
kidynnistdd toiminnon tai avaa valikon.

Potilaan CCO-kaapelin testi
Testi, jolla varmistetaan potilaan CCO-kaapelin eheys.

Sekoittuneen laskimoveren happikyllisteisyys
(SvO,)

Laskimoveren hemoglobiinin happikyllisteinen maéra
prosentteina keuhkovaltimosta mitattuna. Naytetdan
yksikéssa SvO,.

Signaalin laatuindeksi

Verisuonessa olevan katetrin tilaan ja sijaintiin perustuva
oksimetrisignaalin laatu.

STAT-arvo
Nopea atvio CO/CI-, EDV/EDVI- ja RVEF-arvoista.

Syddmen minuutti-indeksi (CI)

Kehon kokoon sovitettu sydimen minuuttitilavuus.

Syddmen minuuttitilavuus (CO)
Syddmestid systeemiseen verenkiertoon minuutin aikana
lahtevin veren tilavuus mitattuna litroina minuutissa.

Sydiamensyke (PR)

Kammiosupistusten maird minuutissa laskettuna.

Syke (HR)

Kammiosupistusten maird minuutissa. Ulkoisesta
monitorista saadut, alistetut syketiedot muutetaan
keskiarvoiksi ajan myo6ti ja ndytetddn yksikossd HRavg.

Systeemisen verenkierron vastus (SVR)

Vasemmasta kammiosta virtaavan veren johdettu
impedanssiarvo (jalkikuormitus).

Systeemisen verenkierron vastusindeksi (SVRI)

Kehon kokoon sovitettu systeemisen verenkierron vastus.
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Systolisen painekiyrin kulmakerroin (dP/dt)

Vasemman kammion supistumiskyvyn mittaus ilmaistaan
dP/dt-arvona, eli valtimopaineaaltomuodon ensimmiisen
johdannaisen enimmadisarvona suhteessa aikaan.

Tarkkuus

Testin kyky tunnistaa oikein ne potilaat, joilla ei ole
kyseistd tilaa (oikeiden negatiivisten osuus).
Matemaattisesti maariteltyna:

(oikeiden negatiivisten mairi/ [oikeiden negatiivisten
midrd + viirien positiivisten madri])x 100.

Termistori

Keuhkovaltimokatetrin kirjen ldhelld oleva limpdtila-
anturi.

Termodiluutio (TD)

Indikaattorin laimennustekniikan variantti, jossa limpdotilan
muutosta kédytetddn indikaattorina.

USB
USB (Universal Serial Bus) -liitdnta.

Washout-kiyri

Indikaattorin laimennuskayrd, joka saadaan bolusinjektiolla.
Sydidmen minuuttitilavuus on kddntden verrannollinen
tdimdn kdyrdn pinta-alaan.

Valtimoiden dynaaminen elastanssi (Eagy,,)

Valtimoiden dynaaminen elastanssi on pulssipaineen
vaihtelun ja iskutilavuuden vaihtelun suhde (PPV/SVV).
Se on arvio valtimoiden elastanssista.

Veren lampétila (BT)
Veren limpotila keuhkovaltimossa, kun katetri on asetettu
oikein.

Veren limpétilan perustaso
Sydimen minuuttitilavuuden mittausten perustana oleva
veren limpétila.

Verenpaine (BP)

Verenpaine HemoSphere-painekaapelilla mitattuna.

H Sanasto
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