Cewniki do tetnicy ptucnej Swan-Ganz"

oraz Swan-Ganz IQ"

Przewodnik konfiguracji

Przygotowanie cewnika do tetnicy ptucnej Swan-Ganz" do ciggtego
monitorowania wydajnosci serca

(6]

(1) @ Zgodny cewnik Swan-Ganz"
® Zigcze wiokna termicznego
e Ztqcze termistora
O Zigcze sondy temperatury wstrzykiwanego srodka
e Przewod pacjenta HemoSphere Alta” Swan-Ganz”
@ Monitor HemoSphere Alta™

1 Podtqczyc przewdd pacjenta HemoSphere Alta” Swan-Ganz™ CCO
do zaawansowanego monitora HemoSphere Alta”.

2 Nacisnac przycisk Power (Zasilanie), aby wtgczy¢ platforme zaawansowanego
monitorowania HemoSphere Alta” i postepowac zgodnie z krokami
wprowadzania danych pacjenta.

3 Podtqczy¢ kompatybilny cewnik Swan-Ganz™ do przewodu pacjenta
HemoSphere Alta” Swan-Ganz".

4 Przymocowac koniec cewnika przewodu pacjenta do zigczy termistora
oraz widkna termicznego na cewniku Swan-Ganz" CCO. @) €

5 Zweryfikowa¢, czy cewnik CCO jest prawidtowo

wprowadzony do ciata pacjenta. ﬁ"ﬁ B D
\ 4



6 Gdy system jest prawidtowo podtgczony, dotkngc ikony rozpoczecia monitorowania
na pasku nawigacyjnym, aby rozpoczqé monitorowanie CO. Na ikonie Stop
Monitoring (Zatrzymaj monitorowanie) pojawi sie licznik odliczania CO. Po
uptywie okoto 5 do 12 minut, gdy zostanie uzyskana wystarczajaca ilos¢ danych,
na kafelku parametru pojawi sie wartos¢ CO. Wyswietlona na ekranie wartos¢ CO
bedzie aktualizowana co okoto 60 sekund.

UWAGA: Do czasu uzyskania wystarczajgcej ilosci usrednionych czasowo danych
warto$¢ CO nie bedzie wyswietlana.




Konfiguracja cewnika do tetnicy ptucnej Swan-Ganz IQ™
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0 Cewnik Swan-Ganz IQ™ 9 Ztacze sondy temperatury

9 Ziqcze termistord® wstrzykiwanego srodka

© Polgczenie EEPROM do przewodu @ Przewdd pacjenta HemoSphere Alta”

pacjenta HemoSphere Alta” Swan-Ganz
Swan-Ganz” @ Przewdd cisnieniowy
@ Cewnik RV za przetwornikiem @ Zaawansowany monitor HemoSphere Alta”

TruWave"” / przewodem cisnieniowym . )
opcjonalnie

1 Podiqczyc przewdd pacjenta HemoSphere Alta” Swan-Ganz™ do zaawansowanego
monitora HemoSphere Alta”.

2 Podiqczy¢ ztqcze EEPROM cewnika do ztgcza widkna termicznego przewodu
pacjenta HemoSphere Alta” Swan-Ganz". €)

3 Podiqczy¢ port RV cewnika Swan-Ganz IQ" do przetwornika TruWave™ przewodu
cisnieniowego. @

4 (Opcjonalnie w przypadku termodylucji iCO): Podtqczy¢ koniec cewnika przewodu
padjenta do zlqcza termistora na cewniku Swan-Ganz 1Q". @)

5 (Opcjonalnie w przypadku termodylucji iCO): Podtgczy¢ sonde wstrzykiwanego
Srodka (wbudowana lub taZnia) do ztqcza sondy temperatury wstrzykiwanego
Srodka na przewodzie pacjenta CCO. 6

6 Zweryfikowad, czy cewnik jest prawidtowo wprowadzony do ciata pacjenta.
Szczeg6ty, patrz IFU cewnika.



Globalny wskaznik hipoperfuzji (GHI)

Algorytm GHI mozna aktywowaé w trybie monitoringu inwazyjnego za pomocag
podtgczonego cewnika Swan-Ganz” i przewodu oksymetrycznego. Algorytm GHI
zapewnia, Ze niestabilnos¢ hemodynamiczna jest skorelowana, gdy mieszanka saturagji
tlenu zylnego (SvO,) spada do wartosci 60% lub mniejszej przez jedng minute.

O

Skonfigurowa¢ parametr GHI, wybierajgc GHI pod nazwq oksymetrii zylnej

Kolory statusu parametru dla GHI

Kolory statusu parametru Dolna granica Gorna granica
Szary Stan btedu
Biaty 0 74
Migajacy czerwony/szary 75 100
Wycisz alarm dzwiekowy GHI

Alarm GHI zostanie wyciszony na 15 minut po dotknieciu na
pasku nawigacyjnym ikony wyciszenia alarmu dzwigkowego.

Na kafelku parametru pojawi sie zegar odliczajgcy. Alarmy zostang
wznowione po uptywie okresu wstrzymania. Jezeli wartos¢ GHI
spadnie ponizej 65 przed uptywem 15 minut, wstrzymanie
alarmu zakonczy sie i alarm zostanie ponownie aktywowany w razie
ponownego wystgpienia alarmu GHI.



Graficzna wartos¢ GHI oraz elementy wyswietlacza dzwiekowego

Elementy
Wartos¢ wyswietlacza Interpretacja Zalecane dziatanie
GHI graficznego  DZzwigkowy ogéina uzytkownika
GHI < 75 Biaty Brak Hemodynamika Kontynuowa¢ monito-
pacjenta wskazuje, rowanie hemodynamiki
ze wystepuje niskie pacjenta. Zachowac
do umiarkowanego czujnos¢ w odniesieniu
prawdopodobienstwo do zmieniajqcej sig he-
wystgpienia zdarzenia modynamiki pacjenta,
hipoperfuzji. Niska korzystajqc z gtownego
wartos¢ GHI nie ekranu monitorowania,
wyklucza wystgpienia GHI oraz trendow para-
W przysztosci zdarzenia | metréw i parametrow
hipoperfuzj. zyciowych.
GHI>75 Czerwony Brak Pagjent chirurgiczny Sprawdzi¢ hemodyna-
(migajacy) ma wysokie mike pacjenta i przeptyw
prawdopodobienstwo | krwiw celu zbadania
doswiadczenia potencjalnej przyczyny
przysztego zdarzenia wysokiego prawdopo-
hipoperfuzji w ciggu dobienstwa hipoperfuzji
kolejnych 15 minut. w celu poinformowania
o potencjalnym przebie-
qu dziatan.
GHI 275 Czerwony Sygnat Pacjent chirurgiczny Sprawdzi¢ hemody-
i utrzymuje | (migajacy) alarmu ma wysokie namike pacjenta przy
sie przez osrednim | prawdopodobienstwo | uzyciu innych parame-
trzy ciagte priorytecie | doswiadczenia tréw gtéwnego ekranu,
odczyty przysztego zdarzenia aby zbada¢ potencjalng
(6 sekund) hipoperfuzji. przyczyne wysokiego
prawdopodobienfstwa
hipoperfuzji w celu
poinformowania
o potencjalnym
przebiegu dziatan.
GHI=100 | Czerwony Sygnat Pacjent doswiadcza Sprawdzi¢ hemodyna-
(migajacy) alarmu hipoperfuzji i jest mike pacjenta przy uzy-
osrednim | narazony na ryzyko ciu innych parametrow
priorytecie | niedokrwienia. gtéwnego ekranu, aby

zbadac potencjalng
przyczyne hipoperfuzji
w celu poinformowa-
nia o potencjalnym
przebiegu dziatan.




Smart Wedge™

Algorytm Smart Wedge" opracowano, aby zapewnic¢ wartos¢
sygnatu koncowo-wydechowego cisnienia okluzji w tetnicy ptucnej
(PAOP), zwanego réwniez cisnieniem zaklinowania kapilary
ptucnej (PCWP) lub cisnieniem zaklinowania tetnicy ptucnej (PAWP)

i uzyskac dostep do jakosci pomiaru ciSnienia okluzji w tetnicy
ptucne;.

Aby rozpoczqé procedure pomiaru PAOP

1 Upewnic sig, ze cewnik Swan-Ganz" jest prawidtowo skonfigurowany,
i wyzerowac linie cisnienia ptucnego cewnika Swan-Ganz".

O

2 Dotknac ikony Expand (Rozwir) . na ekranie zerowania .
(znajdujacej sie na pasku nawigacyjnym), aby wyswietli¢ i ocenic
krzywa PAP. Wyswietlana jest biezgca krzywa ciSnienia wraz
z grafikq przyktadowych krzywych dla réznych pozycji koncowki
cewnika. Sprawdzi¢, czy balonik cewnika Swan-Ganz” nie jest
w pozycji zaklinowania.



O

3 Dotkng¢ przycisku Smart Wedge (Smart Wedge), aby uruchomic algorytm

Smart Wedge".



4 Wybrac rodzaj rejestracji: wentylacje mechaniczng lub oddychanie
spontaniczne i nacisng¢ przycisk Smart Wedge (Smart Wedge).

>

5 Po wyswietleniu monitu przez algorytm dotkna¢ przycisku Start
(Rozpocznij) i napompowac balonik. Zasady szpitala oraz instrukcja uzycia
(IFU) cewnika powinny zapewni¢ technike pompowania balonika.



6 Zostanie wyswietlony zegar z czasem pompowania. Krzywa zmieni
sie z krzywej PAP na PAOP. Pomiar trwa okoto 1-2 cykle oddechowe
(5-15 sekund).

>

OSTRZEZENIE: Nie nalezy pozostawia¢ cewnika w trwatej pozycji zaklinowania.
Ponadto nalezy unikaé¢ dtugotrwatego pompowania balonika, gdy cewnik jest
w pozycji zaklinowania; taki manewr okluzyjny moze spowodowac trwaty zawat
ptucny.

UWAGA: Wykrywanie krzywej zaklinowania jest ograniczone do 60 sekund.
Zaklinowania dtuzsze niz 60 sekund automatycznie przeniosq uzytkownika do
ekranu ,Edit Wedge” (Edytuj zaklinowanie). Algorytm Smart Wedge” wymaga co
najmniej 60 sekund danych krzywej PAP, zanim zostanie uruchomiony algorytm
Smart Wedge".

7 Opréznic balonik po uzyskaniu pomiaru/po dwoch podjetych cyklach
oddechowych i zweryfikowaé, czy krzywa wrocita do ksztattu dla tetnicy ptucne;.

8 Po pomysinym zakonczeniu oprézniania
podawana jest wartos¢ PAOP
i wyswietlany jest komunikat ,,Wedge
Successful” (Zaklinowanie pomysine).
Pomyslne pomiary PAOP mozna w dowolnym momencie wy3swietli¢
na panelu bocznym Events & Intervention (Zdarzenia i interwencje).

Dotkng¢ ikony Clinical Tools (Narzedzia kliniczne) na przycisku -
Events & Intervention (Zdarzenia i interwencje). Przewija¢ przez zdarzenia,
aby odnalez¢ wszelkie zakonczone zdarzenia Smart Wedge™.



Wyjscie sercowej wartosci RV (COrv) i inne parametry RV

O O

Podtqczy¢ przetwornik TruWave™ opracowany do $wiatta Swan-Ganz I1Q”
RVP, skonfigurowaé kanat do RVP, wypoziomowac i wyzerowa¢ przetwornik.

Zostanie wyswietlony przebieg czujnika RV oraz jego ci$nienie.



Skonfigurowa¢ kanaty, aby wyswietlaty wartos¢ COrv, wybierajgc CO = COrv.

Po wyzerowaniu kanatu ci$nienia RVP wyswietlane bedg
cisnienia RV, COrv i inne pochodne parametry RV.



Omowienie potgczenia oksymetrii zylnej

UWAGA: Przewdd oksymetryczny HemoSphere™ musi zosta¢
skalibrowany przed monitorowaniem.

1 Podtqczy¢ przewod oksymetryczny HemoSphere™ do
zaawansowanego monitora HemoSphere Alta”. Zostanie wyswietlony
nastepujacy komunikat: Oximetry Cable Initializing, Please Wait
(Inicjowanie przewodu oksymetrycznego, prosze czekac).

2 Jezeli zaawansowany monitor HemoSphere Alta™ nie jest wigczony,
wiqczy¢ przetqcznik zasilania i wykonaé nastepujace kroki wprowadzania
danych pacjenta.

3 Wyjac czed¢ pokrywy tacy cewnika, aby odstonié ztqcze optyczne.

4 Wprowadzié ztqcze optyczne cewnika ,GORNA” do géry do przewodu
oksymetrycznego i zatrzasnaé obudowe.



Monitorowanie oksymetrii zylnej: kalibracja w warunkach
in vitro
Kalibracja w warunkach in vitro jest przeprowadzana przed

wprowadzeniem cewnika do ciata pacjenta przy uzyciu naczynka
kalibracyjnego dostarczonego w opakowaniu cewnika.

UWAGA: Koricowka cewnika ani naczynko kalibracyjne nie mogq
ulec zwilzeniu przed przeprowadzeniem kalibracji w warunkach

in vitro. Cewnik i naczynko kalibracyjne muszqg by¢ suche w celu
przeprowadzenia doktadnej kalibracji oksymetrii w warunkach in vitro.
Swiatto cewnika nalezy przeptukaé¢ dopiero po zakoriczeniu kalibracji
w warunkach in vitro. Przeprowadzanie kalibracji w warunkach in

vitro po wprowadzeniu przewodu oksymetrycznego do ciata pacjenta
spowoduje niedoktadng kalibracje.

*—

1 Dotkng¢ ikony Oximetry Calibration (Kalibracja oksymetrii)
na kafelku parametru Sev0,/SvO, (ScvO,/Sv0,) lub dotkngcé
ikony Venous  Oximetry (Oksymetria zylna) na pasku
nawigacyjnym, aby wyswietli¢ ekran Oximetry Setup
(Konfiguracja oksymetrii).

2 Dotkna¢ przycisku In Vitro Calibration (Kalibracja
w warunkach in vitro). @



Na ekranie In Vitro Calibration
(Kalibracja w warunkach in vitro)
wprowadzi¢ wartos¢ hemoglobiny
(HGB) lub hematokrytu (Hct)
pacjenta. Wartos¢ hemoglobiny
mozna wprowadzi¢ na klawiaturze
w jednostkach g/dl lub mmol/l. @

Dotkna¢ przycisku Calibrate
(Kalibruj), aby rozpoczaé proces
kalibragji. €

5 Po pomyslnym zakonczeniu kalibragji
zostanie podiwietlony krok 3,
Catheter Check (Kontrola cewnika),
i pojawi sie nastepujacy komunikat:
Ensure Catheter is inserted in the
patient. (Upewnij sie, ze cewnik
jest wprowadzony do ciata
pacjenta). @

6 Wprowadzi¢ cewnik zgodnie
z opisem w instrukgji uzycia cewnika.

7 Dotknaé przycisku Start Monitoring
(Rozpocznij monitorowanie). 6



Monitorowanie oksymetrii zylnej: kalibracja w warunkach
in vivo

Uzy¢ kalibracji w warunkach in vivo do przeprowadzenia kalibracji po
wprowadzeniu cewnika do ciata pacjenta.

UWAGA: W celu uzyskania optymalnej doktadnosci kalibracja
w warunkach in vivo powinna by¢ przeprowadzana co najmniej
raz na 24 godziny. W trakcie kalibracji w warunkach in vivo
wyswietlana jest jakos¢ sygnatu. Zaleca sie przeprowadzanie
kalibracji jedynie, gdy poziom SQI wynosi 1 lub 2.

*—

1 Dotkng¢ ikony Oximetry Calibration (Kalibracja oksymetrii)
na ekranie kafelka parametru Scv0,/SvO, (ScvO,/Sv0,) lub
dotknac ikony Venous Oximetry (Oksymetria zylna)
na pasku nawigacyjnym, aby wy3Swietli¢ ekran Oximetry Setup
(Konfiguracja oksymetrii).

2 Dotkna¢ przycisku In Vivo Calibration (Kalibracja w warunkach in vivo). 0

Jezeli konfiguracja jest niepomysina, zostanie wyswietlony jeden
z nastepujgcych komunikatow:

Warning: Wall Artifact or Wedge Detected. Reposition catheter.
(Ostrzezenie: wykryto artefakt Sciany lub zaklinowanie.
Zmieni¢ pozycje cewnika).

LUB

Warning: Unstable Signal. (Ostrzezenie: niestabilny sygnat).



3 Jezeli zostanie wyswietlony komunikat
“Wall Artifact or Wedge Detected,”
(Wykryto artefakt sciany lub zaklinowanie)
lub “Unstable Signal” (Niestabilny
sugnat), podjqc probe rozwigzania
problemu zgodnie z instrukcjg
w tabeli 14-30, ,,0g6Ine rozwiqgzywanie
problemoéw oksymetrii zylnej” na stronie
352 w podreczniku operatora platformy
zaawansowanego monitorowania
HemoSphere Alta” i dotkna¢ przycisku (2)
Recalibrate (Ponownie kalibruj),
aby ponownie uruchomic¢ konfiguracje
linii bazowe;j.

LUB

Dotkna¢ przycisku Continue (Kontynuuj),
aby przejs¢ do operacji e pobierania.

4 Po pomyslnej kalibracji linii bazowej,
dotkng¢ przycisku Draw (Pobierz),
a nastepnie pobra¢ probke krwi.

5 Powoli pobra¢ prébke krwi (2 mllub 9 0
2 cm?® w ciggu 30 sekund) i wystac probke
krwi do laboratorium w celu analizy za
pomoca CO-oksymetru.

6 Po otrzymaniu wartosci laboratoryjnych
dotknq¢ przycisku HGB €) (HGB), aby
wprowadzi¢ wartos¢ hemoglobiny
pacjenta i dotkng¢ g/dl lub mmol/l lub przycisku
Hct Q (Hct), aby wprowadzi¢ hematokryt pacjenta.

UWAGA: Po wprowadzeniu wartosci HGB lub Hct system
automatycznie oblicza drugg wartos¢. Jezeli wybrano obie
wartosci, akceptowana jest ostatnia wprowadzona wartos¢é.

7 Wprowadzic laboratoryjng wartos¢ oksymetrii (ScvO,/Sv0,).

8 Dotknac przycisku Start Monitoring
(Rozpocznij monitorowanie). 6



Wyréb medyczny do uzytku profesjonalnego. Wykaz wskazar,
przeciwwskazan, Srodkdw ostroznosci, ostrzezen i potencjalnych
zdarzen niepozgdanych, patrz instrukcja uzycia (sprawdzic strone
eifu.edwards.com, gdy ma to zastosowanie).
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