Drager

Vista 120
System monitorowania pacjenta

Przed szpitalami na catym Swiecie stoi jednakowe wyzwanie — zapewnienie

jak najlepszej opieki medycznej w obliczu zwigkszajacej sie populaciji,
coraz surowszych regulacji finansowych i obciazonego ponad miare
personelu. Seria monitoréw pacjenta Vista 120 powstata, aby sprostac
potrzebom klinicznym, mieszczac sie w budzecie i pozwalajac na
prowadzenie skutecznej, wysokiej jakosci opieki nad pacjentem.

I 1
Ekran dotykowy TFT 380 mm (15") Wspotpraca z innymi
Ekran o wysokiej rozdzielczosci (1024 x 768) jest jasny urzadzeniami
i czytelny nawet z wigkszej odlegtosci Umozliwia utworzenie w petni
zintegrowanego stanowiska
pacjenta
I
Konfigurowalny uktad ekranu

Umozliwia dopasowanie sposobu

prezentacji informacji do potrzeb |
uzytkownika

Zestaw podstawowych

parametrow

l EKG z 3/5 elektrod, SpO,,

nieinwazyjny pomiar ciénienia

Zaawansowane trendy krwi, oddech i temperatura

- Zapamietuje do 150 godzin (2 tory)
danych trendéw wszystkich
monitorowanych parametréow
w postaci tabelarycznej
i graficznej 2 |
- Zapamietuje do 1200 wynikéw % Pomiary gazéw
pomiaréw NIBP i 200 zdarzen anestetycznych

alarmowych Wyswietla dane z modutéw

- Zapamietuje krzywe pomiaru gazéw Scio Four

dynamiczne z 96 godzin

I 1
Alarmy Przyciski szybkiego dostepu
Sygnalizacja alarméw i przycisk Szybki dostep do gtéwnych funkcji

pauzy/wytaczenia alarmu

Dréger. Technika dla Zycia.
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Zalety

W petni zintegrowana stacja robocza

Monitor Vista 120 przeznaczony jest dla dorostych, dzieci i noworodkéw w réznych $rodowiskach: na oddziatach
intensywnej terapii, salach operacyjnych, oddziatach ratunkowych i oddziatach intensywnej terapii noworodka.
Obstuga protokotu Medibus/Medibus-X umozliwia potaczenie monitora Vista 120 z innymi urzadzeniami Drager,
jak respirator czy aparat do znieczulania i stworzenie catkowicie zintegrowanego stanowiska.

Monitorowanie podstawowych parametréw w przystepnej cenie

Monitor Vista 120 wyswietla do 13 krzywych dynamicznych w fatwym do skonfigurowania uktadzie ekranu

i oferuje zestaw najwazniejszych, podstawowych parametréw, takich jak EKG z 3 i 5 elektrod, nieinwazyjny
pomiar ci$nienia krwi, oddech i temperatura (2 tory). Dostepne sa takze dodatkowe parametry, w tym pomiar
ci$nienia krwi w trzech torach, elastyczny pomiar etCO9 w strumieniu gtéwnym i strumieniu bocznym oraz rzut

minutowy serca.

Uzytkownicy moga dodawac zewnetrzne moduty parametréow, w tym SCIO, COs i BIS w modelach C i C+ do

uprzednio zakupionych urzadzen.

Wspieranie wydajnego przeptywu pracy

Monitor Vista 120 jest fatwy do nauczenia sie i prosty w uzyciu. Mozna skonfigurowac¢ ekran tak, aby widzieé¢
tylko te informacje, ktdre maja byé widoczne, zgodnie z wtasnymi wymaganiami. Przyciski szybkiego dostepu
i uproszczone menu utatwiajg dostep do wymaganych danych.

Monitorowanie gtebokosci znieczulenia dzieki elastycznym pomiarom indeksu bispektralnego (BIS)

Monitor Vista 120 oferuje funkcje pomiaru indeksu BISx, dzieki ktéremu mozna lepiej monitorowaé gtebokosé
znieczulenia. Pozwala to lepiej oceni¢ stan pacjenta i szybciej reagowac na wszelkie zmiany.

Wbudowany interfejs pomiaréw gazowych w standardzie

Monitor Vista 120 mozna potaczy¢ z modutami pomiarowymi gazéw anestetycznych Drager Scio, precyzyjnie
mierzacymi stezenia wdechowe i wydechowe.

Miedzynarodowy standard elektronicznej wymiany informacji medycznych HL7

Monitor Vista 120 mozna podtaczyé bezposrednio do szpitalnego systemu informatycznego (HIS) i/

lub elektronicznej karty chorobowej za posrednictwem protokotu HL7 albo przez bezpieczny interfejs

Vista 120 Gateway. tatwy dostep do obu baz danych znacznie utatwia prace i zmniejsza ryzyko popetnienia
btedu przez cztowieka.
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Zalety

Dziedzictwo jakosci firmy Dréager

Kazde zycie jest wyjatkowe. Ochrona, podtrzymywanie i ratowanie zycia jest podstawa filozofii naszej firmy.

Naszym celem jest dostarczanie produktow i rozwiazan przeznaczonych dla oddziatéw intensywnej terapii, ktore

pomagaja poprawia¢ wyniki leczenia, redukowac koszty i zwieksza¢ ogdlne zadowolenie pacjentow.

Powiagzane produkty

Centrala Vista 120 CMS

tatwa w obstudze centrala Vista 1220 CMS umozliwia centralne
monitorowanie przytézkowe parametrow zyciowych do 64 pacjentéw
podtaczonych do monitoréw przytézkowych Vista 120 / Vista 120 S.
Centralne monitorowanie utatwia prace lekarzom i jednoczesnie
znacznie zwieksza bezpieczenstwo pacjentow.

Vista 120 S

Firma Dréger bierze pod uwage rosnace zapotrzebowanie na monitory
pacjenta z wbudowanym modutem taczno$ci, zapewniajgce podstawowe
monitorowanie w przystepnej cenie. Monitor Vista 120 S przeznaczony
jest dla pacjentéw dorostych, dzieci i noworodkdw, i moze byé uzywany
samodzielnie lub jako element w petni zintegrowanego stanowiska
pacjenta, w pofgczeniu z urzadzeniami do terapii firmy Dréger.
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Powigzane produkty

Vista 120 SC

Monitor Vista 120 SC wyposazony w fatwy w obstudze i intuicyjny
interfejs znacznie utatwiajacy prace. Monitor Vista 120 SC jest
uzupetnienieniem serii rozwigzan firmy Dréger przeznaczonych dla
catego szpitala i stuzy do kontroli punktowej (Spot check) i do ciagtego
monitorowania pacjenta.

D-11590-2019




Dane techniczne

Klasyfikacja

Klasa ochrony

Urzadzenie klasy | i urzadzenie z zasilaniem wewnetrznym

Poziom ochrony przed porazeniem elektrycznym

CF: EKG (RESP), TEMP, IBP, CO
BF: SPO,, AG, BIS

Ochrona przed impulsem defibrylacyjnym

Tak

Zabezpieczenie przed penetracja cieczy

IPX 1

Metoda dezynfekcji/sterylizacji

Szczegdtowe informacije znajduja sie w rozdziale ,Konserwacja
i czyszczenie”.

Sposéb dziatania

Ciagty

Zgodnos¢ z normami

IEC 60601-1: 2005+A1:2012; IEC 60601-1-2: 2014;
EN 60601-1: 2006+A1:2013; EN 60601-1-2: 2015;
IEC 60601-2-49: 2011

Mierzone parametry

EKG

Wyswietlane odprowadzenia

W uktadzie 3 elektrod: I, II, lll
W uktadzie 5 elektrod: I, II, lll, aVR, aVL, aVF, V

Krzywe dynamiczne

W uktadzie 3 elektrod: jedna krzywa dynamiczna
W uktadzie 5 elektrod: dwie krzywe dynamiczne, maksymalnie
siedem

System nazw odprowadzen

AHA, IEC

Wzmocnienie EKG

1,25 mm/mV (x0,125), 2,5 mm/mV (x0,25), 5 mm/mV (x0,5),
10 mm/mV (x1), 20 mm/mV (x2), 40 mm/mV (x4), AUTO

Szybkos¢ odswiezania

6,25; 12,5; 25; 50 mm/s

Szerokosé pasma (-3 dB)

Filtr diagnostyczny: 0,05 do 150 Hz
Monitorowanie: 0,5 do 40 Hz
Sala operacyjna: 1 do 20 Hz

Wspétczynnik CMRR
(wspotczynnik ttumienia sygnatu wspétbieznego)

Filtr diagnostyczny: >95 dB
Monitorowanie: >105 dB

Sala operacyjna: >105 dB

Filtr pasmowy W trybach filtra diagnostycznego, monitorowania i sali operacyjnej:
50/60 Hz
(filtr moze by¢ wtaczany recznie)

Réznicowa impedancja wejsciowa >5 MQ

Zakres sygnatu wej$ciowego +10 mVPP

Tolerancja offsetu potencjatu elektrod +800 mV

Prad pomocniczy
(Wykrywanie odtaczonej elektrody)

Elektroda aktywna: <100 nA
Elektroda referencyjna: <900 nA

Czas powrotu po defibrylacji

<5 s (Warto$¢ zmierzona bez elektrod zgodnie z wymaganiami
normy IEC 60601-2-27:2011,
Rozdziat 201.8.5.5.1)

Prad uptywu pacjenta <10 pA
Sygnat kalibracyjny 1 mVpp, doktadno$é wynosi +5
Zaktécenia pochodzace z systemu <30 pVpp

Ochrona przed ESU

Tryb ciecia: 300 W
Tryb koagulacji: 100 W

Czas powrotu: <10 s

Ttumienie zaktécern ESU

Przetestowano zgodnie z norma ANSI/AAMI EC13:2002, Rozdziat
5.2.9.14,

Spetnia wymagania normy ANSI/AAMI EC13:2002, Rozdziat
4.2.914
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Dane techniczne

Minimalna zmiana wejsciowa (odprowadzenie II)

>2,5 V/s

Czas przywracania stanu wyjsciowego

<3s

Impulsy stymulatora

Wskazniki impulséw stymulatora

Impulsy stymulatora sa oznaczane wskaznikami, jesli spetniaja
wymagania normy |IEC 60601-2-27: 2011, Rozdziat 201.12.1.101.12:
Amplituda: £2 mV do £700 mV Szerokos$é: 0,1 ms do 2,0 ms Czas
narastania: 10 ps do 100 ps

Odrzucanie impulséw stymulatora

Impuls zostaje odrzucony, jesli spetnia wymagania normy

IEC 60601-2-27: 2011, Rozdziat 201.12.1.101.13: Amplituda:

+2 mV do £700 mV Szeroko$¢: 0,1 ms do 2,0 ms Czas narastania:
10 ys do 100 ps

Czestos¢ akciji serca

Zakres Dorosli: 15 do 300 ud/min
Dzieci/noworodki: 15 do 350 ud/min

Doktadno$é +1% lub +1 ud/min (wieksza z wartosci)

Rozdzielczosé 1 ud/min

Czutosc 2300 pVpp

PVC

Zakres Dorosli: 0 do 300 PVC/min

Dzieci/noworodki: 0 do 350 PVC/min

Rozdzielczo$¢ 1 PVC/min

Odchylenie ST

Zakres -2,0do +2,0 mV

Doktadnosc¢ -0,8 mV do +0,8 mV: £0,02 mV lub 10% (wieksza z wartosci)

Rozdzielczo$é

0,01 mv

Metody usredniania czestosci akcji serca

Metoda 1

Czestos¢ akeji serca jest obliczana po odrzuceniu minimalnej
i maksymalnej warto$ci z ostatnich 12 interwatéw RR, jako $rednia

z pozostatych 10 interwatéw RR.

Metoda 2

Jesli trzy kolejne interwaty RR sa dtuzsze niz 1200 ms, to do
obliczenia czestos$ci akcji serca usredniane sg cztery ostatnie
interwaty RR.

Zakresy rytmu zatokowego i nadkomorowego

Tachykardia

Dorosli: Interwat RR dla 5 kolejnych zespotéw QRS <0,5 s Dzieci/
noworodki: Interwat RR dla 5 kolejnych zespotéw QRS <0,375 s

Normalny

Dorosli: 0,5 s < interwat RR dla 5 kolejnych zespotéw QRS <1,5 s
Dzieci/noworodki: 0,375 s < interwat RR dla 5 kolejnych zespotow
QRS <1s

Bradykardia

Doroéli: Interwat RR dla 5 kolejnych zespotéw QRS 21,5 s Dzieci/
noworodki: Interwat RR dla 5 kolejnych zespotéw QRS 21's

Zakres rytmu komorowego

Tachykardia komorowa

Odstep 5 kolejnych zespotéw komorowych jest mniejszy niz
600 ms

Rytm komorowy

Odstep 5 kolejnych zespotéw komorowych miesci sie w zakresie
600 ms do 1000 ms

Bradykardia komorowa

Odstep 5 kolejnych zespotéw komorowych jest wiekszy niz
1000 ms




Dane techniczne

Czas rozpoczecia dla tachykardii

Tachykardia komorowa
1mV 206 ud/min

Wzmocnienie 0,5: 10 s
Wzmocnienie 1,0: 10 s
Wzmocnienie 2,0: 10 s

Tachykardia komorowa
2 mV 195 ud/min

Wzmocnienie 0,5: 10 s
Wzmocnienie 1,0: 10 s
Wzmocnienie 2,0: 10 s

Czas reakgcji uktadu
pomiarowego na zmiane
czestosci akcji serca

Zmiana czestosci akcji serca: 80 do 120 ud/min
Zakres: 11's

Zmiana czestosci akcji serca: 80 do 40 ud/min
Zakres: 11's

Odrzucanie wysokich zatamkéw
T

Spetnia wymagania IEC 60601-2-27: 2011, Rozdziat 201.12.1.101.17 — minimalna zalecana amplituda

zatamkéw T 1,2 mV

Doktadno$¢ pomiaru czestosci
akcji serca i reakcja na rytm

nieregularny

Spetnia wymagania IEC 60601-2-27: 2011,

Rozdziat 201.7.9.2.9.101 b) 4).

Czestos¢ akcji serca po uptywie 20 s:

Bigeminia komorowa: 80 +1 ud/min

Wolny przemienny komorowy rytm blizniaczy: 60 1 ud/min
Szybki przemienny komorowy rytm bliZzniaczy: 120 +1 ud/min
Dwukierunkowe skurcze: 91 £1 ud/min

Czas do uruchomienia alarmu
czestos$ci akcji serca

Alarm asystolii: <10 s
Dolna granica alarmowa czestoéci akcji serca: <10 s
Gorna granica alarmowa czestos$ci akcji serca: <10 s

Analiza arytmii ASYSTOLIA VFIB/VTAC PARA POBUDZEN
KOMOROWYCH

PVC>2 PVC BIGEMINIA PVC TRIGEMINIA
RYTM KOMOROWY R/T PVC WYS.
TACHY BRADY SKURCZ WYPAD.
IRR VBRADY PNC
PNP

Oddech

Metoda Impedancja pomiedzy RA-LL, RA-LA

Zakres impedancji odniesienia

200 do 2500 Q (przy rezystancji przewodow EKG = 1 kQ)

Czuto$¢ pomiarowa

W zakresie impedancji odniesienia: 0,3 Q

Szerokosé pasma krzywej dynamicznej

0,2 do 2,5 Hz (-3 dB)

Zakres pomiarowy i granice alarmowe RR

Dorosli: 0 do 120 odd/min

Dzieci/noworodki: 0 do 150 odd/min

Rozdzielczo$é

1 odd/min

Doktadnos¢

Dorosli: 6 do 120 odd/min: £2 odd/min

0 do 5 odd/min: nieokreslona

Dzieci/noworodki: 6 do 150 odd/min: £2 odd/min

0 do 5 odd/min: nieokreslona

Wzmochnienie

x0,25; x0,5; x1; x2; x3; x4; x5

Szybkos$¢ odéwiezania

6,25 mm/s, 12,5 mm/s, 25 mm/s, 50 mm/s

Czas alarmu bezdechu

10s,155s,20s,25s, 30 s, 35 s, 40 s; domysinie 20 s

NIBP
Metoda Oscylometryczna
Tryb Reczny, automatyczny, ciagty

Odstepy pomiarowe w trybie automatycznym (jednostka: minuty)

1/2/2,5/3/4/5/10/15/30/60/90/120/180/240/360/480

Ciagty

5 min, przerwa miedzy pomiarami 5 s
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Wyswietlane wartosci

Cisénienie skurczowe, cisnienie rozkurczowe, ci$nienie $rednie

Rodzaje alarméw

SKURCZ, ROZK, $RED

Zakresy pomiarowe i granice alarmowe

Dorosli

SKURCZ: 40 do 270 mmHg
ROZK: 10 do 215 mmHg
SRED: 20 do 235 mmHg

Dzieci

SKURCZ: 40 do 230 mmHg
ROZK: 10 do 180 mmHg
SRED: 20 do 195 mmHg

Noworodki

SKURCZ: 40 do 135 mmHg
ROZK: 10 do 100 mmHg
SRED: 20 do 110 mmHg

Zakres pomiaru ci$nienia w mankiecie pomiarowym

0 do 300 mmHg

Rozdzielczo$¢ pomiaru 1 mmHg
Maksymalny btad éredni +5 mmHg
Maksymalne odchylenie standardowe 8 mmHg
Maksymalny czas pomiaru

Dorosli/dzieci 120 s
Noworodki 9N0s

Typowy czas pomiaru

20 do 35 s (w zaleznosci od tetna i zaktécer ruchowych)

Zabezpieczenie przed przekroczeniem maksymalnego cisnienia

Dorosli 297 +3 mmHg

Dzieci 245 +3 mmHg

Noworodki 147 £3 mmHg

Tetno

Zakres pomiarowy 40 do 240 ud/min

Dokfadno$é +3 ud/min lub 3,5% (wieksza z wartosci)
Sp02

Zakres pomiarowy 0 do 100%

Rozdzielczosé 1%

Doktadnosé

Dorosli i dzieci

+2% (70% do 100% SpOy)
nieokreslona (0% to 69% SpO,)

Noworodki

+3% (70% do 100% SpOs)
nieokreslona (0% to 69% SpOa)

Wskaznik perfuzji

Zakres pomiarowy

0-10, 0 oznacza brak prawidtowej wartosci Pl

Rozdzielczo$é

1

Tetno

Zakres pomiarowy 25 do 300 ud/min
Rozdzielczo$¢ 1 ud/min

Zakres ustawiania granic alarmowych 30 do 300 ud/min
Doktadnos¢ +2 ud/min

Modut Nellcor

Zakres pomiarowy

1% do 100%

Granice alarmowe

20% do 100%
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Rozdzielczo$¢ 1%
Okres aktualizacji danych 1s
Doktadnos¢ (70% do 100% SpOs):

DS-100A, OXI-A/N (doro$li) +3%
OXI-A/N (noworodki) +4%
D-YS (dzieci i doro$li) +3%
D-YS (noworodki) +4%
D-YS z klipsem na ucho D-YSE +3,5%
MAX-FAST +2%
Tetno

Zakres pomiarowy

od 20 do 300 ud/min

Rozdzielczo$¢

1 ud/min

Doktadnosc¢

+3 ud/min (20 do 250 ud/min)

Dtugosé fali czujnika

Okoto 660 i 900 nm

Energia emitowanego $wiatta

<156 mW

UWAGA

Informacja o zakresie dfugosci fal moze byé przydatna szczegdlnie dla lekarzy (na przyktad podczas terapii fotodynamicznej).

Temperatura
Tory pomiarowe 2
Zakres pomiarowy i granice alarmowe 0 do 50°C

Typ czujnika

YSI 2.252K/YSI 10K

Rozdzielczo$¢

0,1°C (+0,1°F)

Doktadnos¢ (bez czujnika)

+0,1°C

Czas odswiezania

Co1do2s

IBP (IPC)

Doktadnos¢ (bez czujnika)

+2% lub £1 mmHg (wigksza z wartosci)

Rozdzielczosé

1 mmHg

Przetwornik cisnienia

Czutosc

5 (uV/V/mmHg)

Zakres impedancji

300 Q do 3000 Q

Filtr

DC~ do 12,5 Hz; DC~ do 40 Hz

Zerowanie

Zakres: £200 mmHg

Zakresy pomiarowe i granice alarmowe

Art

0 do 300 mmHg

PA -6 do 120 mmHg
CVP/RAP/LAP/ICP -10 do 40 mmHg
P1/P2 -50 do 300 mmHg
CO,

Spetnia wymagania ISO 80601-2-55: 2011.

Pacjenci Dorosli, dzieci, noworodki

Mierzone parametry etCOy, FiCO,, AWRR

Jednostki mmHg, %, kPa

Zakres pomiarowy COy 0 mmHg do 150 mmHg (0% do 20%)
AwRR 2 do 150 odd/min

Rozdzielczos$é etCOy 1 mmHg
FiCOgq 1 mmHg
AWRR 1 odd/min

Vista 120 | 09
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Doktadno$é etCOy +2 mmHg Czestos¢ oddechow Typowe warunki:
0 do 40 mmHg <60 odd/min Temperatura otoczenia:
+5% odczytu, (25+3)°C
41 do 70 mmHg Cisnienie atmosferyczne:
+8% odczytu, (760+10) mmHg
71 do 100 mmHg Gaz dopetniajacy: No
+10% odczytu, Przeptyw gazu
101 do 150 mmHg prébkowanego:

100 ml/min
+12% odczytu lub Czestosé oddechow Wszystkie warunki
+4 mmHg >60 odd/min
(wigksza z wartosci)
AWRR +1 odd/min

Dryft doktadnosci Spetnia wymagania dotyczace doktadnosci pomiaru.

pomiaru

Przeptyw gazu 70 ml/min lub 100 ml/min (domysIne), doktadno$é: 15 ml/min

probkowanego

Czas nagrzewania

Wyswietla warto$¢ w ciggu 20 s; osigga zamierzona doktadno$é w ciagu 2 minut.

Czas narastania

<400 ms (putapka wodna z drenem gazu prébkowanego o dtugosci 2 m, przeptyw gazu prébkowanego
100 ml/min)

Czas reakgcji <4 s (putapka wodna z drenem gazu prébkowanego o dtugosci 2 m, przeptyw gazu prébkowanego
100 ml/min)
Tryb pracy Standby, pomiar

Kompensacja Og

Zakres: 0% do 100%
Rozdzielczo$¢: 1%
Domyslnie: 16%

Kompensacja NoO

Zakres: 0% do 100%
Rozdzielczo$¢: 1%
Domyslnie: 0%

Kompensacja gazu
anestetycznego

Zakres: 0% do 20%
Rozdzielczosé: 0,1%
Domyslnie: 0%

Metoda kompensac;ji

ATPD (domysine), BTPS

wilgotnosci

Kompensacja ci$nienia Automatyczna (Zmiana ci$nienia atmosferycznego nie spowoduje dodatkowych btedéw zmierzonych
atmosferycznego wartosci).

Zerowanie Dostepne

Kalibracja Dostepna

Alarmy etCOy, FiCOy, AWRR

Opdznienie alarmu

bezdechu

10s,15s,20s,25s,30s, 35s, 40 s, 60 s; domysine 20 s

Czestosé prébkowanych
danych

100 Hz

Zmiana etCOy 1

AwWRR >80 odd/min, etCOy opadajacy 8%
AWRR >120 odd/min, etCO, opadajacy 10%

UWAGA

Do pomiaru przy stosunku czasu wdechu do wydechu (I:E) 1:2 nalezy uzy¢ urzadzenia testowego zgodnego z norma
EN ISO 80601-2-55, rys. 201.101. Doktadnos$é czestosci oddechéw zalezy od czestotliwosci urzadzenia, a zmiana ODCZYT ET

odnosi sie do wartosci nominalnej.

Wptyw gazu zakiécajacego

Gaz Stezenie gazu (%) Whplyw ilosciowy / Uwagi
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Podtlenek azotu
Halotan
Enfluran
Izofluran
Sewofluran
Desfluran

60 Gaz zaktdcajacy nie bedzie miat wptywu
4 na wynik pomiaru, jesli kompensacja Oy,
5 N2O i $rodkéw anestetycznych zostanie
5 prawidtowo ustawiona.

5

15

Modut Respironics

Rodzaj pacjenta

Dorosty, dziecko i noworodek

Technika Absorpcja promieniowania podczerwonego
Mierzone parametry etCOoy, FiICOy, AWRR
Jednostki mmHg, %, kPa

Zakres pomiarowy

etCOy 0 do 150 mmHg
FiCOq 3 do 50 mmHg
AwWRR 0 do 150 odd/min (w strumieniu gtéwnym)

2 do 150 odd/min (w strumieniu bocznym)

Rozdzielczo$é

etCOq 1 mmHg
FiCO9 1 mmHg
AwWRR 1 odd/min

Doktadnos¢ etCOo

+2 mmHg, 0 do 40 mmHg

+5% odczytu, 41 do 70 mmHg

+8% odczytu, 71 do 100 mmHg

+10% odczytu, 101 do 150 mmHg

+12% odczytu, RR ponad 80 odd/min (w strumieniu bocznym)

Zmiana czestosci oddechéw nie ma wptywu na jako$¢ pomiaréw (w strumieniu gtéwnym).

Doktadnos¢ AWRR

+1 odd/min

Tryb pracy

Pomiar, standby

Przeptyw gazu prébkowanego (w
strumieniu bocznym)

(50 £10) ml/min

Kompensacja Oy

Zakres 0% do 100%
Rozdzielczo$é 1%
Domyslnie 16%

Kompensacja ci$nienia atmosferycznego

Ustawiana przez uzytkownika

Kompensacja gazu anestetycznego

Zakres 0% do 20%
Rozdzielczo$é¢ 0,1%
Domyslnie 0,0%

Kompensacja gazu dopetniajacego

Powietrze otoczenia, NoO, hel

Stabilnos¢

Dryft krétkookresowy

Dryft po 4 godzinach <0,8 mmHg

Dryft dtugookresowy

120 godzin

Zerowanie

Dostepne

Rodzaje alarméw

etCOy, FiICOy, AWRR

Opoznienie alarmu bezdechu

10s,15s,20s,25s, 30 s, 35 s, 40 s; domysinie 20 s

Czestosé préobkowanych danych

100 Hz

Czas narastania / czas reakcji COg (w strumieniu gtéwnym)

Ponizej 60 ms

Czas reakgji czujnika (w strumieniu bocznym)

<8 sekundy, wliczajac czas przeptywu probki i czas narastania
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Wptyw gazu zaklécajacego i pary na wartosci pomiaru etCO,

Podtlenek azotu 60
Halotan 4
Enfluran 5
Izofluran 5
Sewofluran 5
Ksenon 80
Hel 50
Desfluran 15

Gaz suchy i gaz nasycony para wodna

(0 do 40) mmHg: +1 mmHg dodatkowego
btedu

(41 do 70) mmHg: +2,5% dodatkowego
btedu

(71 do 100) mmHg: +4% dodatkowego
btedu

(101 do 150) mmHg: +5% dodatkowego
btedu

Uwaga: Dodatkowy btad w najgorszym
przypadku przy prawidtowym

ustawieniu kompensaciji dla ci$nienia
atmosferycznego, Og, NoO, $rodkéw
anestetycznych lub helu dla rzeczywistej
zawarto$ci frakcyjnych sktadnikéw gazu.
Desfluran:

Obecnos$é desfluranu w wydychanym
powietrzu w stezeniach powyzej 5%
spowoduje dodatni btad systematyczny
wartoéci dwutlenku wegla do 3 mmHg
przy 38 mmHg.

Ksenon:

Obecnosé ksenonu w wydychanym
powietrzu spowoduje ujemny btad
systematyczny wartosci dwutlenku wegla do
5 mmHg przy 38 mmHg.

Wptyw cisnienia atmosferycznego na wyniki pomiarow etCO,

Wptyw ilosciowy

Cisnienie otoczenia, robocze

(0 do 40) mmHg: +1 mmHg dodatkowego btedu
(41 do 70) mmHg: +2,5% dodatkowego btedu
(71 do 100) mmHg: +4% dodatkowego btedu
(101 do 150) mmHg: +5% dodatkowego btedu

Uwaga: Dodatkowy btad w najgorszym przypadku przy prawidtowym ustawieniu kompensacji dla ci$nienia atmosferycznego, Og, NoO,

$rodkéw anestetycznych lub helu dla rzeczywistej zawartoéci frakcyjnych sktadnikéw gazu.

UWAGA

Doktadnos$¢ czestoéci oddechéw sprawdzono poprzez testowe ustawienie zaworu elektromagnetycznego na dostarczanie do

urzadzenia fali prostokatnej znanego stezenia CO5. Zastosowano stezenie 5% i 10% COgy. Czesto$é oddechow byta zmieniana

w zakresie urzadzenia. Kryterium zaliczenia/niezaliczenia testu byto poréwnanie czestosci oddechéw na wyjsciu czujnika

z czestotliwoscig fali prostokatne;j.

Modut Dréager MCable Mainstream CO5

Mierzone parametry

etCOy, FICOy, AWRR

Jednostki

mmHg, %, kPa

Zakres pomiarowy

etCOq 0 do 100 mmHg

FiCOy 0 do 100 mmHg
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AwWRR

3 do 150 odd/min (algorytm PGM)

Rozdzielczo$¢

etCOq 1 mmHg
FiCOq 1 mmHg
AwWRR 1 odd/min

Doktadnos¢ etCOo9

<0,5 mmHg rms, 0 do 40 mmHg

<1 mmHg rms, 40,1 do 100 mmHg

Tryb pracy

Pomiar, standby

Miejscowe cisnienie atmosferyczne

570-1100 hPa

Kompensacja Oy

Zakres 0% do 100%
Rozdzielczo$¢ 1%
Domyslnie 16%

Kompensacja NoO

Zakres 0% do 100%
Rozdzielczo$é 1%
Domyslnie 0%

Kompensacja He

Zakres 0% do 100%
Rozdzielczo$é 1%
Domyslnie 0%

Kompensacija Xe

Zakres 0% do 100%
Rozdzielczo$é 1%
Domyslnie 0%
Zerowanie Dostepne

Rodzaje alarméw

etCOy, FiICOy, AWRR

Opoznienie alarmu bezdechu

10s,15s,20s,25s, 30 s, 35 s, 40 s; domysinie 20 s

Czestotliwosé probkowania

Co 10 ms lub 20 ms

Czas reakcji

Czas narastania: t10-90 = 24 ms

Czas opdznienia: 150 ms

Nagrzewanie

Czujnik osiaga okreslong doktadno$é pomiaru typowo w ciagu

2 minut od momentu wtaczenia zasilania lub zresetowania
urzadzenia w temperaturze otoczenia od 20°C do 40°C (68°F do
104°F). W temperaturze otoczenia wynoszacej 10°C (50°F) czas
osiagniecia okreslonej doktadnoséci pomiaru przez czujnik, od
momentu wiaczenia zasilania, szacowany jest na okoto 10 minut.

Gazy i pary zakiécajace

N2O 100% obj. 0,00% obj.
Halotan 5% obj. 0,02% obj.
Enfluran 5% obj. 0,03% obj.
Izofluran 5% obj. 0,02% obj.
Sewofluran 5% obj. 0,02% obj.
Desfluran 20% obj. 0,00% obj.
Ethanol 4%o * 0,00% obj.
Aceton 1%o * 0,00% obj.
Izopropanol 1% obj. 0,00% obj.
Metan 3% obj. <0,02% obj.

NO 100 ppm

0,01% obj.
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NO7 50 ppm 0,00% obj.
CO 4% obj. 0,00% obj.
Freon R21100% obj. 0,07% ob;j.
Freon R134a 100% obj. 0,19% obj.
Heptafluoropropan 0,7% obj. 0,00% obj.
Para wodna nasycona 37°C 0,01% obj.

* rownowarto$¢ stezenia we krwi

UWAGA

Wartosci podane na koricu kazdego wiersza stanowia typowy odczyt stezenia CO» dla czystego gazu lub pary zaktécajacej, z gazem
dopetniajacym Ng (jesli dotyczy), bez zawartosci COy. Odczyt stezenia COo w mieszaninach, takich jak COg, Og, NoO, $rodek
anestetyczny (w stezeniu fizjologicznym) lub COg, O, Ng, para wodna miesci sie w granicach okreslonych odchylen, o ile gtéwne gazy

obce (patrz wyzej: Og, NoO, He, Xe) zostana doprowadzone do czujnika.

Wptyw wilgoci lub skroplin

Okienka adaptera drég oddechowych sa podgrzewane posrednio przez czujnik w celu zapobiegania skraplaniu sie wilgoci. Ze wzgledu
na budowe czujnika dziatanie kropli wody i zanieczyszczen obecnych na okienkach adaptera drég oddechowych jest w duzej mierze
kompensowane, o ile przez okienka przedostaje sie cho¢ czesciowo $wiatto pomiarowe. Krople wody i inne zanieczyszczenia moga
nieznacznie wptywac na odchylenie pomiaru, na poziomie do ok. 0,3% objetosci przy 5% stezeniu COq (zwykle duzo mniejszym).
Oczywiscie precyzja pogarsza sie wraz z ograniczaniem przechodzgcego $wiatta (izn. rosng zaktocenia odczytu). Po pewnym czasie
krople wody odparowuja.

Jesli $wiatto pomiarowe zostanie zablokowane, na co wskazuje wzrost zaktécen odczytu powyzej akceptowalnego poziomu, czujnik
CO4 wysyta komunikat o btedzie wskazujacy na konieczno$¢ sprawdzenia (oczyszczenia lub wymiany) adaptera drég oddechowych.

BIS

Technika Indeks bispektralny, analiza widma mocy

Mierzone parametry Parametr gtéwny BIS 0 do 100

Parametry dodatkowe sal 0% do 100%

SR 0% do 100%
EMG 30 do 80 dB
SEF 0,5 do 30,0 Hz
TP 40 do 100 dB
BC (dotyczy tylko czujnika 0do 30
BIS™ Extend Sensor)

Szybkos$¢ odswiezania 6,25 mm/s, 12,56 mm/s, 25 mm/s, 50 mm/s

Skala krzywej dynamicznej 50 pv, 100 pv, 200 pv, 500 pv

Trend BIS Dtugosé trendu BIS: 6 min, 12 min, 30 min, 60 min

Stopien wygtadzania 10s,15s,30s

Zaktocenia (krzywa dynamiczna  <0,3 pV (0,25-50 Hz)

EEG)

Pasmo EEG 0,25-50 Hz

Zakres alarméw BIS 0-100

c.0.

Mierzone parametry C.O0,TB, ™I

Metoda pomiarowa Termodylucja

Zakres pomiarowy

C.0. 0,1do 20 I/min

B 23°C do 43°C

Tl -1°C do 27°C
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Rozdzielczosé

C.O. 0,1 1/min

1B, Tl 0,1°C (+0,1°F)

Doktadnosé

C.0. +5% lub 0,2 I/min (wieksza z warto$ci)
B +0,1°C (bez czujnika)

Tl +0,1°C (bez czujnika)

Trendy

Krétkie trendy

1 godzina, rozdzielczo$¢ 1's

Dtugie trendy

150 godzin, rozdzielczo$é 1 min

Przeglad danych pomiarowych NIBP

1200 zestawow

Przeglad alarméw

200 zestawdéw

Przeglad arytmii

200 zestawdéw

UWAGA

Specyfikacja pomiaru gazéw anestetycznych znajduje sie w dokumentaciji modutéw Scio Four.

kacznosé bezprzewodowa

IEEE

802.11 b/g/n

Pasmo czestotliwosci

Pasmo ISM 2,4 GHz

Modulacja

OFDM z BPSK, QPSK, 16-QAM oraz 64-QAM 802.11b z CCK

i DSSS

Typowa moc transmisji (+2 dBm)

17 dBm dla 802.11b DSSS, 17 dBm dla 802.11b CCK, 15 dBm dla

802.11g/n OFDM

Wspétpraca z innymi urzadzeniami

Protokot

Medibus/Medibus.X

Obstugiwane urzadzenia

Atlan, Fabius Plus/XL, Fabius GS Premium, Fabius Tiro,
Fabius MRI, Primus/IE, A500, Zeus IE, Evita V500, Evita VN500,
V300, Savina/300/Classic/Select, Babylog 8000 Plus,

Babylog VN500, Oxylog 3000 Plus

Rejestrator
Szerokosé zapisu 48 mm
Szerokosé papieru 50 mm

Szybkosé przesuwu

12,5; 25; 50 mm/s

Liczba $ciezek

Do 3 krzywych dynamicznych

Rodzaje wydrukéw

Ciagty wydruk w czasie rzeczywistym
8/20-sekundowy wydruk w czasie rzeczywistym
Wydruk wynikéw obliczen natlenienia

Wydruk wynikéw obliczeri wentylacji

Wydruk wynikéw obliczen funkcji nerek
Wydruk trendéw graficznych

Wydruk trendéw tabelarycznych

Wydruk wynikéw pomiaréw NIBP

Wydruk przegladu arytmii

Wydruk przegladu alarméw

Wydruk wyniku pomiaru C.O.

Wydruk zatrzymanych krzywych dynamicznych
Wydruk obliczer lekéw i tabeli miareczkowania
Wydruk wynikéw obliczeri hemodynamicznych
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Specyfikacja ekranu

Ekran

Kolorowy ekran TFT o przekatnej 380 mm (15")

Rozdzielczosé

1024 x 768

Maksymalna liczba krzywych dynamicznych

13

Wskazniki LED

1 zasilanie, 2 alarmy, 1 tadowanie

Wymiary fizyczne
Wymiary (W x S x G) (408+2) mm x (316£2) mm x (157+2) mm (12,4 x 16,1 x 6,2 cala)
Masa <7,0 kg (15,4 funta)

Specyfikacja elektryczna

Napiecie zasilania

100-240 V~, 50/60 Hz

Prad 1,4-0,7 A
Bezpiecznik T 3,15 AH, 250 VP
Klasyfikacja

Klasa ochrony

Urzadzenie klasy | i urzadzenie z zasilaniem wewnetrznym

Zgodnosc¢ elektromagnetyczna

Klasa A

Poziom ochrony przed porazeniem elektrycznym

CF: EKG (RESP), TEMP, IBP, CO
BF: SpOg, NIBP, CO9, AG, BIS

Zabezpieczenie przed penetracja cieczy 1PX1

Sposéb dziatania Ciagly

Akumulator litowo-jonowy (opcjonalny)

llos¢ 1

Pojemnosé 5000 mAh

Czas pracy 2300 min (przy 25+2°C, nowy, w petni natadowany akumulator lub

akumulatory, staty pomiar SpOg i tryb automatycznego pomiaru
NIBP w 15-minutowych odstepach, podtgczony modut Dréger
EKG/TEMP, wydruki w 10-minutowych odstepach, jasno$¢ ekranu

ustawiona na poziomie 1)

Czas tadowania akumulatora

<390 min, 100% natadowania (przy monitorze wtaczonym lub
w trybie czuwania)

<351 min, 90% natadowania (przy monitorze wtaczonym lub
w trybie czuwania)

Wymagania srodowiskowe

Monitor moze nie spetniaé okreslonych specyfikacji, jesli bedzie uzytkowany lub przechowywany poza okreslonymi zakresami

temperatury i wilgotnosci. Jesli monitor i produkty z nim powiazane maja rézne wymagania dotyczace srodowiska pracy, wymaganym

zakresem dla potaczonych urzadzen jest zakres wspdlny dla wszystkich urzadzen.

Zakres temperatury

Praca

0°C do 40°C (32 do 104°F)

Transport i przechowywanie

-20°C do 55°C (-4 do 131°F)

Wilgotnos¢ wzgledna

Praca

15-95% (bez skraplania)

Transport i przechowywanie

15-95% (bez skraplania)

Cisnienie atmosferyczne

Praca

860 do 1060 hPa

Transport i przechowywanie

700 do 1060 hPa

Normy

IEC 60601-1: 2005+A1:2012; IEC 60601-1-2: 2007; EN 60601-1: 2006+A1:2013; EN 60601-1-2: 2007; IEC 60601-2-49: 2011
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Monitory Vista 120 spetniaja wymogi dyrektywy dotyczacej wyrobéw medycznych (MDD) 93/42/EWG.

Vista 120 MS34008 MS34010 MS34009 MS34011
EKG z 3/5 elektrodami X X X X
Draeger SpOsy X X

Nellcor SpO9 X X
NBP X X X X
Temperatura, 2 tory X X X X
31BP X X
cOo X X
etCOq X X
BISx X X
Whbudowany rejestrator X X X
Podtaczenie modutu X X X X
gazowego

Podtaczenie sieci X X X X
tacznosé X X X X
bezprzewodowa

Monitory Vista 120 sg dostepne tylko na wybranych rynkach.

Aby sprawdzi¢ dostepnosé produktu w swoim regionie, nalezy skontaktowac sie z przedstawicielem firmy Drager.
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Notatki

Nie wszystkie produkty, funkcje lub ustugi sa dostepne w sprzedazy we wszystkich krajach.

Wymienione w prezentacji znaki towarowe sa zarejestrowane tylko w niektérych krajach i niekoniecznie w kraju udostepnienia
tego materiatu. Odwiedz strone internetowg www.draeger.com/trademarks, aby uzyskaé informacje na ten temat.

CENTRALA

Dragerwerk AG & Co. KGaA

Moislinger Allee 53-55
23558 Lubeka, Niemcy
www.draeger.com

Producent:

Driagerwerk AG & Co. KGaA

Moislinger Allee 53-55
23542 Lubeka, Niemcy

Znajdz lokalnego
przedstawiciela
handlowego na stronie:

www.draeger.com/kontakt

SIEDZIBA SPOLKI

Drager Polska Sp. z o.0.
ul. Posag 7 Panien 1
02-495 Warszawa

Tel. +48 22 243 06 58
Fax +48 22 243 06 59

BIURO KATOWICE

Drager Polska Sp. z 0.0.

ul. Uniwersytecka 18
40-007 Katowice

Tel. +48 32 388 76 60
Fax +48 32 601 26 24

BIURO BYDGOSZCZ

Drager Polska Sp. z 0.0.

ul. Sutkowskiego 18a
85-655 Bydgoszcz
Tel. +48 52 346 14 33
Fax +48 52 346 14 37

BIURO GDYNIA

Drager Polska Sp. z o.0.
ul. Tadeusza Wendy 15
81-341 Gdynia

Tel. +48 58 67177 70
Fax +48 58 671 05 50

BIURO GLOGOW
Drager Polska Sp. z o.0.

Pl. Konstytucji 3 Maja 1, lok. 218

76-200 Gtogoéw
Tel. +48 76 728 63 18
Fax +48 76 728 63 68
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