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Directions for use

Ambu® Cardiac Care Trainer System W

TRAINING

English
Directionsforuse..................cccoooiiiiinn, 3
Note: Figures M-® referred to in these directions
are all shown inside the cover of this manual.

Please note that the cover will unfold.

Dansk

Bemaerk: figur ®-® der henvises til i denne
brugsanvisning er alle vist indvendigt i omslaget
pa denne brugsanvisning. Bemaerk venligst at
omslaget kan foldes ud.

Deutsch

Hinweis: Alle Zahlen ®-®, auf die in dieser
Gebrauchsanleitung verwiesen wird, sind auf der
Innenseite der Umschlagklappe dieses Hand-
buchs aufgefiihrt.

Espaiiol

Manual de instrucciones............................ 39
Nota: Todas las cifras -® a las que hacen
referencia estas instrucciones de uso aparecen en
la parte interior de la portada de este manual.
Adviértase que se trata de una portada

desplegable.

Francais

Nota: Toutes les figures @-® citées dans la
présente notice se trouvent a l'intérieur de la
couverture du manuel. Veuillez noter que cette
couverture est un dépliant.

Magyar
Hasznalatiutmutatd....................cocon. 63
Megjegyzés: Az itteni utasitadsokban hivatkozott
@-®. abrak a jelen kézikonyv boritéanak belsé
részén talalhatok. Kérjik, ne feledje, hogy a

borité kinyilik.

Italiano

Manualed'uso. ... 75
Nota: Tutte le figure D-® a cui si fa riferimento in
queste istruzioni per I'uso sono mostrate
all'interno della copertina di questo manuale.

Vogliate notare che la copertina si dispiega.

Nederlands

Opmerking: Afbeeldingen -®, naar welke in
deze handleiding verwezen wordt, bevinden zich
aan de binnenkant van deze uitvouwbare
handleiding.

Polski

Uwaga: rysunki ®-® wymienione w niniejszej -
instrukcji znajduja sie wewnatrz rozktadanej
oktadki.

Portugués

Nota: as figuras D-® referidas nestas instru¢oes
estdo todas ilustradas dentro da capa deste
manual. Por favor, note que a capa se desdobra.
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Safety and Regulatory Notices

FCC Statement

Note: This equipment has been tested and found to comply with the limits for a Class B
digital device, pursuant to part 15 of the FCC Rules.

These limits are designed to provide reasonable protection against harmful interference in

a residential installation. This equipment generates, uses and can radiate radio frequency

energy and, if not installed and used in accordance with the instructions, may cause

harmful interference to radio communications. However, there is no guarantee that

interference will not occur in a particular installation. If this equipment does cause harmful

interference to radio or television reception, which can be determined by turning the

equipment off and on, the user is encouraged to try to correct the interference by one or

more of the following measures:

- Reorient or relocate the receiving antenna.

« Increase the separation between the equipment and receiver.

- Connect the equipment into an outlet on a circuit different from that to which the
receiver is connected.

- Consult the dealer or an experienced radio/TV technician for help.

Changes or modifications to the product are not allowed.

Contains FCC ID U30-G2M5477
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Ambu® is a registered trademark of Ambu A/S, Denmark.
Ambu is certified according to ISO 9001 and ISO 13485.

This product complies with the essential requirements of Directive 1999/5/EC of the European

Parliament and of the Council of 9 March 1999 on radio equipment and telecommunications
terminal equipment and the mutual recognition of their conformity.

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 3 8/18/2009 1:30:11 PM



1. Introduction

The Ambu® Cardiac Care Trainer System is an advanced instruction and training manikin
for the simulation of realistic conditions during cardiopulmonary resuscitation by means
of scuering the airway giving chest compression and performing defibrillation. Moreover
the Cardiac Care Trainer System will cover all aspect of advanced life-support training.

The system is designed for practising the implementation and co-ordination of vital
stages of the resuscitation process using a advanced training manikin that can simulate
the most important ECG signals for advanced life-support training.

The manikin has the size of a normal adult and provides an exceptionally lifelike
representation of the human anatomy, particularly of those features important to training
in modern resuscitation techniques.

The built-in instrumentation shows the effectiveness of the resuscitation, including results
achieved for insufflation volume and depth of external chest compression, and indicates
any stomach inflation and incorrect hand positioning as well.

2. Restrictions and Cautions

Wideband Data Transmission Systems

2400,0 — 2483,5 MHz

The product con be used in EU member states and EFTA countries in respect to the
following restrictions.

Country Restriction

France Not allowed for outdoor use.

Italy Not allowed for outdoor use.

Luxembourg Implemented general authorisation is required for network and
service supply.

Norway Not allowed to be used within a radius of 20 km from the centre of
Ny-Alesund.

Russian Federation ~ Not allowed to be used before national approval based on the
national standard system (GOST) and conformity certificate.
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Caution A

Only use the manikin in dry surroundings. Do not expose the manikin directly to any
kind of liquid.

Remove the batteries if the manikin is not used for a longer period of time.

If you detect any smoke or smell from the manikin turn off the manikin immediately
and stop using the manikin.

If the manikin has been stored in the cold, let the manikin warm to room
temperature before use and assure that no condensation has occurred as this could
harm the electronics.

Do not interchange the defibrillation electrodes and ECG electrodes on the chest of
the manikin.

When using a defibrillator, it is important to follow the manufacturer’s instructions

for use, particularly the safety rules.

« Before starting the actual training, the instructor should inform the trainees
about the proper use of the defibrillator, alerting them to the hazards involved in
disregarding the safety rules.

« The manikin is sensitive to moisture. Make sure it does not get wet, as this might
cause a short-circuit.

3. Specifications

3.1 Weight:

Full body with carrying cases: approx. 13 kg
Full body in portable suitcase: approx. 26 kg

3.2 Dimension:
Full body ready for training: approx. 170 cm
Full body in portable suitcase (L x W x H): approx. 105 x 62 x25 cm

Part/Material

Basic unit Polyethylene

Instrument part ABS plastic

Skull PVC, hard

Chest skin PVC, soft

Face piece PVC, soft

Training suit 50 % cotton and 50 % polyester
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3.3 Battery

Recommended battery types:

6 standard alkaline batteries size AA with a capacity of minimum 2850 mAh.
6 rechargeable Batteries size AA with a capacity of minimum 2700 mAh.

3.4 Battery lifetime
The battery lifetime using WLAN is approximately 7 hours using brand new batteries of
the type described above.

3.5 Adapter (optional)

AC/DC Adapter

Input: 100-240 V AC/ 47-63 Hz / 400 mA)
Output:9VDC/15A

Connector: 5,5 x 2,1 x 12 mm + —.)— -

3.6 Operating distance
The wireless connection has a range of approximately 50 meters outside having no
obstacles in between.

3.7 Usage and storage:

Storage temperature (non-condensing): —18 °C (-0,4 °F) to 40 °C (105 °F)
Usage temperature (non-condensing): -5 °C (23 °F) to 40 °C (105 °F)
Humidity: 5 % to 95 %

4. Functions

4.1. Defibrillation and ECG @

The manikin is equipped with electronics that can simulate an ECG-Signal on the manikin.
The control of the signal is done by the virtual ECG-Box inside the Ambu CPR-Software or
by using the external Ambu ECG-Box.

4.1.1 Defibrillation electrodes

The manikin is equipped with two defibrillation electrodes in order defibrillate the
manikin. The defibrillation electrodes (1.1) are placed on the chest of the manikin on the
right chest next to the upper sternum and on left chest around the 5th to 6th rip. (1.2)

If semi-automatic defibrillators or AED’s with adhesive chest electrodes are used, special
adapters for the specific defibrillator (simulating the adhesive chest electrodes) should be
fitted to the chest defibrillation electrodes on the manikin making it possible to connect
the cable from the AED’s.
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4.1.2 ECG electordes
4 ECG Electrodes (1.3) are placed on the chest of the manikin making it possible to monitor
the ECG on a defibrillator or a separate scope.

4.2, Monitoring instrument @
To pull out the monitoring instrument depress the catch (2.1) and let the instrument slide out.

Readings on the monitoring instrument can be viewed from two sides. By activating the
cover plate on the side facing the trainee, instrument readings can be concealed from
trainees undergoing a CPR test (2.2), while allowing the training instructor to monitor the
effectiveness of the CPR on the opposite side.

The monitoring instrument is divided into two halves. The left-hand side registers
ventilation, including inspiration volume (2.3), and provides indication of stomach inflation
(2.4). The right-hand side of the instrument registers chest compression, including depth of
compression in millimetres (2.5), and provides indication of incorrect hand positioning (2.6).

The gauges for insufflated volume and depth of compression are designed to display
green when the correct volume and chest compression have been reached, and red when
the measurement recorded is outside the correct range.

If the display is green and red the measurement is at the borderline of the correct range.
The instrument registers inflation in the stomach (2.4) and incorrect hand positioning (2.6)
by changing from black to red colour display.

The values on the scale plates on the monitoring instrument are in accordance with the
actual guidelines for resuscitation. It is possible to order instrument plates with other
recommendations or guidelines.

4.2.1 USB connector @

To connect the manikin to a computer use the USB-Plug (2.7), which is placed on the left
side of the monitoring instrument. The orange LED (2.8) is active when the USB
connection has been established.

4.2.2 Power button @

To turn on the manikin for the use of the CPR-Software press the power button (2.9) on
the right side of the monitoring instrument. The green LED (2.10) is flashing while the
system is booting and is steady activated once the system is completely powered up.
When the manikin is power by batteries and the power is drained to a point where
approximately 30 minutes of operational time is left, the green power LED starts flashing
which indicates that the batteries needs to be replaced.
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An overview of the different LED status can be seen in the following table:

LED status LED Description Flashing pattern
Green steady [ System running ! T

0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
Green slow flashing o System booting L .

0 1 2 3 4 5 6 7 seconds

H |
Green fast flashing O] System running and
low battery 0123456 7 seconss

off O System off ——

T
7 Sseconds

o—
N
w
IS
v
o

4.2.3 Reset to default settings
To reset the manikin into the default settings press the power button for more than 10
seconds. The manikin will reboot with the default settings.

Detailed information about the default settings can be found in the Directions for use for
the Ambu CPR-Software.

5. Preparation for training
The manikin is supplied in a portable suitcase. Open the suitcase and take out the
manikins and legs.

5.1 Mounting the legs on the torso ®

Pull down the trousers a little around the hips. Place the legs in a position so that the 2
dowels on the hip part can slide into the corresponding dents at the bottom of the
manikin’s body, see 3.1.

Press the two Velcro straps firmly to the body, see 3.2.
To remove legs pull off the Velcro straps and the legs will be disengaged.

5.2 Monitoring Instrument

Activate the instrument by depressing the catch. In case the instrument is not activated
(pulled out), no damage is done to the manikin nor to the instrument during chest
compression.

5.3 Adjusting chest stiffness @

The stiffness of the chest can be adjusted as required by loosening the thumb screw on
the back of the manikin: For reduced stiffness set to 'LOW' position, for increased stiffness
set to 'HIGH' position.
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The values shown, approximately 6 N/mm (0,6 kg/mm) and 11 N/mm (1,1 kg/mm), indicate
the force, which must be applied to compress the chest by 1 mm.

Example: Compressing the chest by 40 mm at the 'LOW' setting, a force of approximately
240 Newton (24 kg) must be applied.

The normal setting is 'MEDIUM' corresponding to approximately 8,5 N/mm (0,85 kg/mm).

5.4 Battery placement ®

The battery compartment is placed on the backside of the manikin. Depress the catch to
open (5.1) and remove the lid. Place the batteries inside the battery holders and close the lid.
NOTE: Take care that the batteries are place correctly in the battery holders and the
polarity is correctly.

5.5 Power supply (optional) ®

Optional the manikin can be powered using a universal external AC/DC adapter (output 9
V /1,5 A) with a straight connection plug (5,5x2,1x12 mm). The connector can be
connected to the socket place inside the battery compartment, see 5.2.

6. Usage of the manikin

6.1 Ventilation ®

The manikin is not supplied with a hygienic system, as normally a resuscitator is used.
Mouth-to-mouth or mouth-to-nose ventilation must therefore not be performed.

Ventilation can be performed by using a resuscitator with mask (6.1), ventilation through
an endotracheal tube (6.2) or other modern airway management devices.

Correct ventilation makes the manikin’s chest raise and fall. When doing bag/mask
ventilation there is a possibility for stomach inflation, which causes the manikin’s stomach
to rise. This happens if the ventilation is too fast, the volume is too high or if the head is
not tilted correctly. As in real-life situations ventilating through the intubation tube
eliminates the risk of stomach inflation if the tube is correctly placed.

6.2 Intubation
The manikin can be intubated through the mouth (oral intubation). Intubation through
the nose (nasal intubation) is not possible.

The intubation can be performed with modern airway management devices like ET-tube
(8 mm I.D. endotracheal tube is recommended), supraglottic airway or CombitubeTM etc.

The insertion of the laryngoscope and endotracheal tube is to be made very carefully as if
it was a real patient. It is important to grease the tongue part from the oral cavity down to
the white stripes simulating the vocal chords using the accompanying water-soluble
lubricating gel and lubricate as often as the tongue part feels dry.

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 9 8/18/2009 1:30:13 PM



Do not pour lubricating gel down the tongue parts but grease the parts with a thin layer
of lubricating gel. Furthermore, it is important also to grease the tracheal tube and
laryngoscope well with lubricating gel.

Lack of lubrication can destroy the parts, especially the tongue part, but can also make the
face piece separate from the tongue part.

Silicone oil or Silicone spray must not be used as the parts can become sticky and almost
impossible to clean. The facemask must not be removed by the user. Disassembly should
only take place during service or repair.

6.3 Compression @

External chest compression can be practised, and the depth of compression will be
displayed on the monitoring instrument in millimetres. It is possible to adjust the stiffness
of the chest to simulate a patient with a soft, normal or hard chest.

To ensure that the correct point of compression is applied during chest compression, the
instrument also provides indication of incorrect hand positioning, see 7.1.

The carotid pulse can be felt on both sides of the neck during chest compression, or
simulated manually by the ECG-Box, see 7.2.

6.4 Carotid Pulse

The manikin has an automatic Carotid pulse that will follow the QRS Complex that is set when
simulating a pulse using the ECG-Box in the CPR-Software or the external Ambu ECG-Box.
Further information about the control can be found in the Directions for use for the Ambu
CPR-Software or the Ambu ECG-Box.

NOTE: If the manikin is used on a USB connection Batteries or the optional power supply have
to be inserted for the pulse pump to work.
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6.5 Defibrillation and ECG

Caution A

Do not interchange the defibrillation electrodes and ECG electrodes on the chest of
the manikin.

When using a defibrillator, it is important to follow the manufacturer’s instructions

for use, particularly the safety rules.

« Before starting the actual training, the instructor should inform the trainees
about the proper use of the defibrillator, alerting them to the hazards involved in
disregarding the safety rules.

» The manikin is sensitive to moisture. Make sure it does not get wet, as this might
cause a short-circuit.

6.5.1 Defibrillation
The manikin allows defibrillation with biphasic and monophasic, manual and -semi-
automatic defibrillator or AED’s (Automatic External Defibrillators) up to 400 Joule.

6.5.2 Defibrillation electrodes

If standard paddles are used, these should be pressed against the 2 defibrillation
electrodes on the manikin’s chest. The rhythm can now be read on the defibrillator screen
and defibrillation can be performed on the manikin.

Adapter for manual defibrillation is available, which makes the defibrillation electrodes
bigger and therefore ensures a better contact between the paddles and the electrodes.

If semi-automatic defibrillators or AED’s with adhesive chest electrodes are used, special
adapters for the specific defibrillator (simulating the adhesive chest electrodes) should be
fitted to the chest defibrillation electrodes on the manikin making it possible to connect
the cable from the AED’s.

6.5.3 ECG leads
4 ECG connectors are placed on the chest of the manikin making it possible to simulate
3-4 lead ECG and monitor the ECG on a defibrillator and a separate scope.

6.5.4 ECG-Box

The simulation of the ECG signal is controlled by the ECG-Box as a part of the CPR-
Software. Further detailed information can be found in the Directions for use for the
Ambu CPR-Software.
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It is possible to attach the external Ambu ECG-Box to the manikin. To attach the external
Ambu ECG-Box lift the skin of the manikin on the left shoulder and remove the black cable
from the connector (8.1). Plug in the cable from the external Ambu ECG-Box to the
connector (8.2).

Further detailed information about the functionality of external Ambu ECG-Box can be
found in the Directions for use for the Ambu ECG-Box.

NOTE: If the external Ambu ECG-Box is attached the CPR-Software will not display the
ECG-Signal in the graph window of the software.

6.6. I.V. Trainer (optional)

The LV. Trainer enables practicing placement of an infusion cannula and insertion of fluid
(Distilled Water).

Further detailed instructions can be found in the Directions for use for the Ambu LV. Trainer.

NOTE: During transport the fluid inside the LV. Trainer must be drained off.

Only use distilled water when filling the L.V. Trainer and when simulating infusion and
injection, otherwise the tubes simulating veins and arteries become sticky and the
material will decompose.

During storage between training sessions the LV. Trainer must be covered or placed in the
carrying case together with the Ambu Cardiac Care Trainer. The tubes simulating veins and
arteries and the skin are made of natural latex. The arm must therefore not be exposed to
sunlight or other U.V. (ultra-violet) rays as the material will become sticky and decompose.

7. Cleaning

7.1 Cleaning of skull, neck and body

The skull, face piece, neck and body can be wiped over with a cloth moistened in a mild
detergent and then wiped over once more using a cloth moistened in clean water.

When washing, never allow detergent or water to enter the skull, body or instrument unit.
If necessary, cover the connection between body and instrument unit with a cloth.

Marks on the manikin left by lipstick or ball pen can penetrate the material and should
therefore be removed as quickly as possible using alcohol.

7.2 Cleaning of clothing
The tracksuit is made of 50 % cotton and 50 % polyester and is washable at max. 40° C (104° F).

7.3 Cleaning of suitcase

The suitcase can be cleaned using a mild detergent with a cloth or soft brush, rinsed in clean
water, and then dried off.
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7.4 1.V. Trainer
To clean and maintain the LV. Trainer, please see the direction for use for the Ambu LV. Trainer.

8. Computer connection

For more advanced instruction is the manikin equipped with digital sensors to record the
performance of the CPR. The performance can be recorded and displayed on a computer
using the Ambu CPR-Software.

To connect the manikin to a computer the CPR-Software has to be installed on the
computer. The connections can be established by using a USB cable or by using Wireless

LAN (WLAN).

Further detailed information about the functionality of the computer program can be found
in the Directions for use for the Ambu CPR Software.

9. Accessories

284000 730 Ambu ECG Box (incl. Adapter 9V and batteries)

265 000 750 Ambu Defib Man defibrillation connectors Physio Control
265 000 751 Ambu Defib Man defibrillation connectors Marquette
265 000 752 Ambu Defib Man defibrillation connectors S/W Artema
265 000 753 Ambu Defib Man defibrillation connectors Laerdal

265 000 754 Ambu Defib Man manuel defibrillators (paddles) Laerdal
265 000 755 Fast patch Physio Control

265 000 756 Adapter Heart-start stream FR

265 000 757 Adapter HP Codemaster 100

265 000 758 Adapter Corpuls
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Ambu® er et registreret varemaerke tilhgrende Ambu A/S, Danmark.
Ambu A/S er certificeret i henhold til ISO 9001 og ISO 13485.

Dette produkt overholder de vaesentlige krav ifelge Europa-Parlamentets og Radets direktiv

1999/5/EF af 9. marts 1999 om radio- og teleterminaludstyr samt gensidig anerkendelse af
udstyrets overensstemmelse.
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1. Indledning

Ambu® Cardiac Care Trainer System er en avanceret manikin til gvelses- og
undervisningsbrug, som ger det muligt at simulere realistiske forhold under
kardiopulmonal genoplivning ved at sikre frie luftveje, give brystkompression og udfere
defibrillering. Endvidere daekker Cardiac Care Trainer System alle aspekter inden for
uddannelse i avanceret genoplivning.

Systemet er beregnet til treening af implementering og koordination af vigtige trin i
genoplivningsforlgbet vha. en avanceret undervisningsmanikin, som kan simulere de
vigtigste EKG-signaler i forbindelse med uddannelse i avanceret genoplivning.

Manikinen er i voksenstarrelse og er en yderst naturtro efterligning af den menneskelige
anatomi, iseer hvad angar de egenskaber, der er vigtige for uddannelse i moderne
genoplivning.

De indbyggede instrumenter viser, hvor effektiv genoplivningen er, herunder de opndede
resultater med hensyn til indblaesningsvolumen og dybden af ekstern brystkompression.
Instrumenterne viser ogsa inflation af maven og forkert handplacering.

2. Begreensninger og advarsler
Systemer til transmission af bredbandsdata
2400,0 - 2483,5 MHz

Dette produkt kan anvendes i EU’s medlemslande og EFTA-landene under hensyntagen til
felgende begraensninger.

Land Begraensning

Frankrig Ma ikke anvendes udendagrs.

Italien Ma ikke anvendes udendaers.

Luxembourg Implementeret generel godkendelse pakraevet ifm. netvaerks- og
stremforsyning.

Norge Ma ikke anvendes inden for en radius af 20 km fra centrum af
Ny-Alesund.

Russiske faderation ~ Ma ikke anvendes uden national godkendelse baseret pa det
nationale standardsystem (GOST) og konformitetscertifikat.
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Advarsel A

Manikinen ma kun anvendes i tarre omgivelser. Manikinen ma ikke direkte udsaettes
for nogen form for vaeske.

Udtag batterierne, hvis manikinen ikke skal anvendes i leengere tid.

Hvis der registreres nogen form for rgg eller mislugt fra manikinen, skal den frakobles
ojeblikkeligt og ma ikke lzengere anvendes.

Hvis manikinen har vaeret opbevaret koldt, skal den have opndet stuetemperatur, for
den anvendes, og det skal sikres, at der ikke er forekommet kondensdannelse, da
dette kan beskadige elektronikken.

Defibrilleringselektroderne og EKG-elektroderne pa manikinens bryst ma ikke
ombyttes.

Ved brug af en defibrillator er det vigtigt at falge producentens vejledning, iseer

sikkerhedsanvisningerne.

« For treeningen begynder, skal instruktgren forklare eleverne, hvordan
defibrillatoren anvendes korrekt, sa de er klar over de farer, der er forbundet
med at tilsidesaette sikkerhedsanvisningerne.

» Manikinen er sarbar over for fugt. Serg for, at den ikke bliver vad, da dette kan
medfgre en kortslutning.

3. Specifikationer

3.1. Vaegt:

Hel krop med baeretasker: ca. 13 kg
Hel krop i kuffert: ca. 26 kg

2.2. Mal:

Hel krop, undervisningsklar: ca. 170 cm
Hel krop i kuffert (L x B x H): ca. 105 x 62 x 25 cm
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Del/materiale

Grunddel Polyethylen

Instrumentdel ABS-plast

Kranium Pvc, hard

Brysthud Pvc, bled

Ansigtsstykke Pvc, bled

Hovedpose, til engangsbrug Polyethylen

Traeningsdragt 50 % bomuld og 50 % polyester
Baeretaske/gvelsesmatte Pvc-belagt nylonmateriale

2.3. Batteri

Anbefalede batterityper:
6 standard alkalibatterier str. AA med en kapacitet pa min. 2.850 mAh.
6 genopladelige batterier str. AA med en kapacitet pa min. 2.700 mAh.

2.4. Batterilevetid
Batterilevetiden ved brug af WLAN er ca. 7 timer ved anvendelse af helt nye batterier af
ovennavnte type.

2.5. Adapter (ekstraudstyr)
Jeevnstrom/vekselstromsadapter

Ind: 100-240 V AC/ 47-63 Hz / 400 mA
Ud:9VDC/1,5A

Stik: 5,5x 2,1 x 12 mm + —o— -

2.6. Rekkevidde
Den tradlgse forbindelse har en raekkevidde pa ca. 50 m udendgrs (uden forhindringer).

2.7. Anvendelse og opbevaring:
Opbevaringstemperatur (ikkekondenserende): 18 til 40 °C
Anvendelsestemperatur (ikkekondenserende): -5 til 40 °C
Luftfugtighed: 5 til 95 %

4, Funktioner

4.1. Defibrillering og EKG @

Manikinen er forsynet med elektronik, der kan simulere et EKG-signal pa manikinen.
Styringen af signalet foretages af den virtuelle EKG-boks i Ambu CPR-softwaren eller via
den eksterne Ambu EKG-boks.
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4.1.1 Defibrilleringselektroder

Manikinen er forsynet med to defibrilleringselektroder til defibrillering af manikinen.
Defibrilleringselektroderne (1.1) er anbragt pa manikinens bryst pa hgjre bryst ved siden af
det gverste brystben og pa venstre bryst omkring 5. eller 6. ribben. (1.2)

Hvis der anvendes halvautomatiske defibrillatorer eller AED’er med klaebeelektroder til
brystet, skal der saettes specialadaptere pa defibrilleringselektroderne pa manikinens
bryst for at ggre det muligt at tilslutte kablerne fra AED'erne.

4.1.2 EKG-elektroder
Der sidder fire EKG-elektroder (1.3) pa manikinens bryst, som ger det muligt at overvage
EKG pa en defibrillator eller et andet maleinstrument.

4.2, Overvagningsinstrument @
Overvagningsinstrumentet traekkes ud ved at trykke pa lasen (2.1) og lade instrumentet
glide ud.

Resultaterne pa overvagningsinstrumentet kan aflaeses fra to sider. Ved at aktivere
daekpladen pa den side, der vender ud mod eleven, kan instrumentvisningerne skjules for
eleverne i en test i kardiopulmonal genoplivning (2.2), mens instruktgren pa den
modsatte side kan se, hvor effektiv genoplivningen er.

Overvagningsinstrumentet bestar af to dele. | venstre side registreres ventilation,
herunder indandingsvolumen (2.3), og her angives ogsa inflation af maven (2.4). | hgjre
side af instrumentet registreres brystkompression, herunder kompressionsdybden i
millimeter (2.5), og her angives ogsa forkert handplacering (2.6).

Maleinstrumenterne for indblaesningsvolumen og kompressionsdybde er konstrueret
saledes, at de viser korrekt volumen og brystkompression med gren farve og malinger,
der registreres til at ligge uden for det korrekte omrade, med red farve. Hvis displayet viser
gren og red, ligger malingerne pa graensen af det korrekte omrade.

Instrumentet registrerer inflation af maven (2.4) og forkert handplacering (2.6) ved at skifte
fra sort til rgd farvevisning.

Veerdierne pa overvagningsinstrumentets skalaplader er i overensstemmelse med de
geeldende retningslinjer for genoplivning. Det er muligt at bestille instrumentplader med
andre anbefalinger eller retningslinjer.

4.2.1. USB-tilslutning @

Manikinen sluttes til en computer vha. USB-stikket (2.7), som befinder sig pa venstre side
af overvagningsinstrumentet. Den orange lysdiode (2.8) lyser, nar USB-forbindelsen er
etableret.
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4.2.2. Teend/sluk-knap @

Tryk pa teend/sluk-knappen (2.9) pa hgjre side af overvagningsinstrumentet for at teende
manikinen og anvende softwaren til brug ved genoplivning (CPR-software). Den grenne
lysdiode (2.10) blinker under opstart af systemet og lyser konstant, nar systemet er helt
klar til brug.

Hvis manikinen kgrer pa batterier, og der kun er ca. 30 minutters funktionstid tilbage,
begynder den grenne lysdiode at blinke som tegn p3, at batterierne skal udskiftes.

Folgende tabel giver et overblik over lysdioderne:

Diodestatus Lysdiode Beskrivelse Blinkemegnster
Konstantgr(an [ Systemet karer \I I A A R

0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
Gron, blinker o System under
langsomt opstart 0123456 7 seconas
Grogn, blinker ® Systemet korer med | |
hurtigt lav batteristand 0 1 23 45 6 7 seconts
Slukket O Systemet er slukket | ——F———

T
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds

4.2.3. Nulstilling til standardindstillinger
Manikinen nulstilles til standardindstillingerne ved at holde teend/sluk-knappen nede i
mere end 10 sekunder. Derefter genstarter manikinen med standardindstillingerne.

Naermere oplysninger om standardindstillingerne findes i brugsanvisningen til Ambu CPR-
softwaren.

5. Forberedelse til undervisning
Manikinen leveres i en kuffert. Abn kufferten, og tag manikin og ben ud.

5.1. Montering af ben pa torsoen ®

Trek bukserne lidt ned over hofterne. Anbring benene i en stilling, sa de to tapper pa
hoftedelen kan glide ind i de tilsvarende fordybninger nederst pa kroppen af manikinen,
se 3.1.

Fastger de to velcroband forsvarligt til kroppen, se 3.2.

Benene afmonteres ved at traekke velcrobandene af, hvorefter benene frigares.

20
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5.2. Overvagningsinstrument
Aktivér instrumentet ved at trykke pa lasen. Hvis instrumentet ikke aktiveres (traekkes ud),
bliver hverken manikin eller instrument beskadiget under brystkompressioner.

5.3. Regulering af brystkassens stivhed @

Brystkassens stivhed kan reguleres efter behov ved at lasne tommelfingerskruen pa
bagsiden af manikinen: Stivheden mindskes ved at vaelge indstillingen "LOW”, mens den
@ges ved at veelge indstillingen "HIGH".

De viste veerdier, ca. 6 N/mm (0,6 kg/mm) og 11 N/mm (1,1 kg/mm), angiver den kraft, der
skal paferes for at trykke brystkassen 1 mm ned.

Eksempel: Hvis brystkassen skal trykkes 40 mm ned i indstillingen "LOW”, skal der pafgres
en kraft pa ca. 240 Newton (24 kg).

Den normale indstilling er "MEDIUM”, hvilket svarer til ca. 8,5 N/mm (0,85 kg/mm).

5.4. Batteriplacering ®

Batterirummet er placeret pa bagsiden af manikinen. Tryk pa lasen for at abne (5.1) og
fierne laget. Anbring batterierne i batteriholderne, og luk laget.

OBS: Kontrollér, at batterierne er anbragt korrekt i batteriholderne, og at polariteten er
korrekt.

5.5. Stremforsyning (ekstraudstyr) ®

Manikinen kan ogsa stremforsynes vha. en ekstern jeevnstrem/vekselstrams-
universaladapter (udgang: 9 V/1,5 A) med lige stik (5,5 x 2,1 x 12 mm). Stikket kan tilsluttes
til den indgang, der er placeret i batterirummet, se 5.2.

6. Brug af manikinen

6.1. Ventilation ®

Manikinen leveres ikke med et hygiejnesystem, da der normalt anvendes en
genoplivningspose. Mund til mund- eller mund til naese-ventilation ma derfor ikke
anvendes.

Ventilationen kan udfgres ved hjaelp en genoplivningspose med maske (6.1), ventilation
gennem en endotracheal tube (6.2) alle andet moderne luftvejshandteringsudstyr.

Korrekt ventilation far brystkassen pa manikinen til at haeve og seenke sig. Ved pose-/
maskeventilation er der risiko for inflation af maven, hvilket far maven pa manikinen til at
haeve sig. Dette sker, hvis ventilationen foretages for hurtigt, hvis volumenet er for stort,
eller hvis hovedet ikke er bgjet korrekt. Som i virkelige situationer eliminerer ventilation
gennem intuberingsslangen risikoen for inflation af maven, hvis slangen er korrekt anlagt.
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6.2 Intubering
Manikinen kan intuberes gennem munden (oral intubering). Intubering gennem naesen
(nasal intubering) er ikke mulig.

Intuberingen kan udferes med moderne luftvejshandteringsudstyr som f.eks. ET-tube
(endotracheal tube med indvendig diameter pa 8 mm anbefales), supraglottisk
luftvejsenhed eller CombitubeTM osv.

Indfering af laryngoskop og endotracheal tube skal foretages meget forsigtigt, som om
der var tale om en rigtig patient. Det er vigtigt, at tungedelen smgres fra mundhulen ned
til de hvide striber, der simulerer stemmebandene, med den medfglgende vandoplgselige
smoregel. Tungedelen skal smeres, nar den foles tor. Haeld ikke smoregel ned i
tungedelene, men smer delene med et tyndt lag smeregel. Det er ogsa vigtigt, at den
tracheale tube og laryngoskopet smgres grundigt med smaregel.

Mangelfuld smgring kan @delaegge delene, iseer tungedelen, men kan ogsa medfare, at
ansigtsstykket bliver adskilt fra tungedelen.

Silikoneolie eller silikonespray ma ikke anvendes, da delene kan blive klistrede og nzesten
umulige at renggre. Ansigtsmasken ma ikke fjernes af brugeren. Adskillelse begr kun finde
sted i forbindelse med eftersyn eller reparation.

6.3 Kompression @

Ekstern brystkompression kan gves, og kompressionsdybden vises pa
overvagningsinstrumentet i millimeter. Brystkassens stivhed kan reguleres for at simulere
en patient med bled, normal eller hard brystkasse. For at sikre, at det korrekte
kompressionssted anvendes under brystkompression, angiver instrumentet ogsa forkert
handplacering, se 7.1.

Halspulsen kan maerkes pa begge sider af halsen under brystkompression, eller den kan
simuleres manuelt af EKG-boksen, se 7.2.

6.4 Halspuls

Manikinen har en automatisk halspuls, som fglger det QRS-kompleks, der indstilles ved
simulering af en puls vha. EKG-boksen i CPR-softwaren eller den eksterne Ambu EKG-
boks.

Yderligere oplysninger om denne styring kan findes i brugsanvisningen til Ambu CPR-
softwaren eller Ambu EKG-boksen.

OBS: Hvis manikinen anvendes med en USB-forbindelse, skal der iseettes batterier, eller
stromforsyningen (ekstraudstyr) skal tilsluttes, for at pulspumpen kan virke.
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6.5 Defibrillering og EKG

Advarsel &

Defibrilleringselektroderne og EKG-elektroderne pa manikinens bryst ma ikke
ombyttes.

Ved brug af en defibrillator er det vigtigt at felge producentens vejledning, iszer

sikkerhedsanvisningerne.

« For treeningen begynder, skal instrukteren forklare eleverne, hvordan
defibrillatoren anvendes korrekt, sa de er klar over de farer, der er forbundet
med at tilsidesaette sikkerhedsanvisningerne.

« Manikinen er sarbar over for fugt. Serg for, at den ikke bliver vad, da dette kan
medfere en kortslutning.

6.5.1 Defibrillering

Manikinen giver mulighed for defibrillering med bifasiske og monofasiske, manuelle og
halvautomatiske defibrillatorer eller AED’er (automatiske eksterne defibrillatorer) op til 400
joule.

6.5.2 Defibrilleringselektroder

Hvis der anvendes standard stedplader, skal disse holdes mod de to
defibrilleringselektroder pa manikinens bryst. Rytmen kan nu aflaeses pa
defibrillatorskeermen, og der kan udfgres defibrillering pa manikinen.

Systemet indeholder en adapter til manuel defibrillering, hvilket gor
defibrilleringselektroderne stgrre og dermed sikrer bedre kontakt mellem stgdpladerne
og elektroderne.

Hvis der anvendes halvautomatiske defibrillatorer eller AED’er med klaebeelektroder til
brystet, skal der seettes specialadaptere pa defibrilleringselektroderne pa manikinens
bryst for at gere det muligt at tilslutte kablerne fra AED’erne.

6.5.3 EKG-afledninger

Der sidder fire EKG-konnektorer pa manikinens bryst, som gor det muligt at simulere EKG
med 3-4 afledninger og overvage EKG pa en defibrillator eller et andet maleinstrument.
6.5.4 EKG-boks

Simulationen af EKG-signalerne styres af EKG-boksen som en del af CPR-softwaren.
Yderligere oplysninger findes i brugsanvisningen til Ambu CPR-softwaren.
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Det er muligt at slutte den eksterne Ambu EKG-boks til manikinen. Den eksterne Ambu
EKG-boks tilsluttes ved at lafte manikinens hud pa venstre skulder og tage den sorte
ledning ud af stikket (8.1). Slut ledningen fra den eksterne Ambu EKG-boks til stikket (8.2).

Yderligere oplysninger om den eksterne Ambu EKG-boks’ funktionalitet kan findes i
brugsanvisningen til Ambu EKG-boksen.

OBS: Hvis den eksterne Ambu EKG-boks tilsluttes, viser CPR-softwaren ikke EKG-signalet i
grafikvinduet.

6.6. I.V. Trainer (ekstraudstyr)

1V. Trainer gor det muligt at treene anlaegning af en infusionskanyle og infusion af vaeske
(destilleret vand).

Yderligere detaljeret vejledning findes i brugsanvisningen til Ambu LV. Trainer.

OBS: Veesken inde i V. Trainer skal veere aftappet under transport.

Brug kun destilleret vand ved fyldning af |V. Trainer og ved simulering af infusion og
injektion. | modsat fald vil de slanger, der simulerer vener og arterier, blive klistrede, og
materialet nedbrydes.

Under opbevaring mellem kurser skal I.V. Trainer vaere tildeekket eller anbragt i baeretasken
sammen med Ambu Cardiac Care Trainer. Slangerne, der simulerer vener og arterier, samt
huden er fremstillet af naturlig latex. Armen ma derfor ikke udsaettes for sollys eller andre
UV-straler (ultraviolet), da materialet dermed bliver klistret og nedbrydes.

7. Renggring

7.1. Rengoring af kranium, hals og krop

Kranium, hals og krop pa manikinen skal afterres med en klud fugtet med et mildt
rengeringsmiddel og derefter aftarres igen med en klud fugtet med rent vand.

Under renggringen ma der aldrig treenge renggringsmiddel eller vand ind i kraniet,
kroppen og instrumentenheden. Daek om ng@dvendigt forbindelsen mellem krop og
instrumentenhed med en klud.

Maerker pa manikinen efter f.eks. laebestift eller kuglepen kan treenge gennem materialet
og skal derfor fjernes sa hurtigt som muligt med sprit.

7.2. Rengoring af tgj

Treeningsdragten er fremstillet af 50 % bomuld og 50 % polyester og kan vaskes ved
maks. 40 °C.

7.3. Renggring af kuffert

Kufferten kan rengares med et mildt renggringsmiddel med en klud eller en blad berste,
skylles med rent vand og derefter torres.

24
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7.4 1.V. Trainer
Rengering og vedligeholdelse af LV. Trainer er beskrevet i brugervejledningen til Ambu V.
Trainer.

8. Computertilslutning

Til mere avanceret undervisning er manikinen forsynet med digitale sensorer, der
registrerer genoplivningsforlgbet. Forlobet kan optages og vises pa en computer ved
hjeelp af Ambu CPR-softwaren.

For at slutte manikinen til en computer skal CPR-softwaren veere installeret pa
computeren. Forbindelsen kan etableres ved hjalp af et USB-kabel eller via et tradlast
lokalnet (WLAN).

Yderligere oplysninger om computerprogrammets funktionalitet kan findes i
brugsanvisningen til Ambu CPR-softwaren.

9. Tilbehor

284000 730 Ambu EKG-boks (inkl. 9 V-adapter og batterier)

265 000 750 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrilleringskonnektorer,
Physio Control

265 000 751 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrilleringskonnektorer,
Marquette

265 000 752 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrilleringskonnektorer,
S/W Artema

265 000 753 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrilleringskonnektorer,
Laerdal

265 000 754 Ambu Cardiac Care Trainer System manuelle defibrillatorer
(stedplader), Laerdal

265 000 755 Fast Patch Physio Control

265 000 756 Adapter, HeartStart Stream FR

265 000 757 Adapter, HP Codemaster 100

265 000 758 Adapter, Corpuls

25

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 25 8/18/2009 1:30:14 PM



26

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 26 8/18/2009 1:30:14 PM



Inhalt Seite

1. Einleitung 28
2. Beschrankungen und VorsichtsmaBnahmen 28
3. Spezifikationen 29
4. Funktionen 30
6.Verwendung des Trainingsgerates 33
7. Reinigung 37
8. Computeranschluss 37
9. Zubehor 38

Ambu® ist eine eingetragene Schutzmarke von Ambu A/S, Danemark
Ambu A/S ist nach 1ISO 9001 und I1SO 13485 zertifiziert.

Das Produkt entspricht den Anforderungen der Richtlinie 1999/5/EG des Europaischen
Parlaments und des Rates vom 9. Mérz 1999 Uber Funkanlagen und

Telekommunikationsendeinrichtungen und die gegenseitige Anerkennung ihrer Konformitat.
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1. Einleitung

Das Ambu® Cardiac Care Trainer-System ist ein fortschrittliches Anleitungs- und
Trainingsgerat zur Simulation von realistischen Bedingungen bei der HLW durch
Sicherung der Atemwege, Thoraxkompression und Defibrillation. Dariiber hinaus deckt
das Cardiac Care Trainer-System alle Aspekte des fortgeschrittenen Notfalltrainings ab.

Das System ist dafiir ausgelegt, die Ausfiihrung und Koordinierung zentraler Phasen des
Beatmungsprozesses mit Hilfe eines hochentwickelten Trainingsgerates zu tiben, die die
wichtigsten EKG-Signale fiir lebensrettende SofortmalBnahmen simulieren kann.

Das Trainingsgerat hat die Gro3e einer normalen erwachsenen Person und bietet eine
hervorragend lebensechte Darstellung der menschlichen Anatomie, insbesondere
derjenigen Funktionen, die fiir das Training moderner Beatmungstechniken wichtig sind.

Die eingebauten Instrumente zeigen die Effektivitat der Beatmung an, einschlie3lich des
Volumens der zugefiihrten Luft und der Thoraxkompressionstiefe; auBerdem zeigen sie
eine Magenblahung oder falsche Handpositionierung an.

2. Beschrankungen und VorsichtsmaBnahmen
Breitband-Dateniibertragungssysteme
2400,0 - 2483,5 MHz

Das Produkt kann in EU-Mitgliedsstaaten und EFTA-Landern unter Beachtung der
folgenden Beschrankungen eingesetzt werden:

Land Beschrankung

Frankreich Nicht fiir den Einsatz im Freien zugelassen.

Italien Nicht fiir den Einsatz im Freien zugelassen.

Luxemburg Muss allgemein fiir Netzwerk- und Servicelieferung
zugelassen sein.

Norwegen Darf nicht innerhalb eines Radius von 20 km vom Zentrum
von Ny-Alesund angewendet werden.

Russische Foderation Anwendung erst nach der nationalen Zulassung auf der Basis

des nationalen Normensystems (GOST) und
Ubereinstimmungserklarung gestattet.
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Achtung A

Das Trainingsgerat nur in trockener Umgebung benutzen. Das Trainingsgerat nicht
direkt mit Flssigkeit in Berihrung kommen lassen.

Wenn das Trainingsgerat langere Zeit nicht benutzt wird, die Batterien
herausnehmen.

Bei Rauch oder Geruchsentwicklung, das Trainingsgerat sofort ausschalten und nicht
weiter benutzen.

Bei Lagerung in kalter Umgebung das Trainingsgerat vor Benutzung Raumtemperatur
annehmen lassen und darauf achten, dass keine Kondensation auftritt. Dadurch kann
die Elektronik beschadigt werden.

Die Defibrillationselektroden und die EKG-Elektroden auf der Brust des
Trainingsgerates durfen nicht vertauscht werden.

Bei Benutzung eines Defibrillators miissen die Bedienungshinweise des Herstellers

befolgt werden, insbesondere die Sicherheitsvorschriften.

« Vor Beginn des Trainings muss der Ausbilder die Ubenden (iber den
vorschriftsmaBigen Gebrauch des Defibrillators in Kenntnis setzen und
insbesondere auf die Gefahren hinweisen, die aus einer Nichtbeachtung der
Sicherheitsvorschriften entstehen kénnen.

« Das Trainingsgerat ist feuchtigkeitsempfindlich. Nicht nass werden lassen,
dadurch kann es zu einem Kurzschluss kommen.

3. Spezifikationen

3.1 Gewicht:

Gesamtkorper mit Tragekoffern: ca. 13 kg
Gesamtkorper in tragbarem Handkoffer: ca. 26 kg

3.2 Abmessungen:
Gesamtkorper fiir Trainingszwecke: ca. 170 cm
Gesamtkorper in tragbarem Handkoffer (L x B x H): ca. 105 x 62 x x25 cm
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Teil/Material

Grundeinheit Polyethylen

Instrumententeil ABS-Kunststoff

Kopf PVC, hart

Brusthaut PVC, weich

Gesichtsmaske PVC, weich

Kopfbeutel, Einweg Polyethylen

Trainingsanzug 50 % Baumwolle und 50 % Polyester

Tragetasche/Ubungsmatte ~ PVC-beschichtetes Nylonmaterial

3.3 Batterie

Empfohlene Batterietypen:

6 Standard-Alkalinebatterien Gro3e AA mit einer Leistung von mind. 2850 mAh.
6 aufladbare Batterien GroRe AA mit einer Leistung von mind. 2700 mAh.

3.4 Batteriehaltbarkeit
Die Batteriehaltbarkeit betragt mit WLAN und neuen Batterien des oben beschriebenen
Typs etwa 7 Stunden.

3.5 Adapter (wahlweise)

AC/DC Adapter

Eingangsspannung: 100-240 V AC/ 47-63 Hz / 400 mA)
Ausgangsspannung: 9V DC/1,5A

Anschluss: 5,5 x 2,1 x 12 mm + —.)_ =

3.6 Betriebsentfernung
Die drahtlose Verbindung hat eine Reichweite von etwa 50 Metern im Freien ohne
dazwischen liegende Hindernisse.

3.7 Gebrauch und Lagerung:

Lagertemperatur (nicht-kondensierend): =18 °C bis 40 °C
Gebrauchstemperatur (nicht-kondensierend): -5 °C bis 40 °C
Feuchtigkeit: 5 % bis 95 %

4, Funktionen

4.1. Defibrillation und EKG @

Das Trainingsgerdt ist mit Elektronik ausgeristet, die ein EKG-Signal simulieren kann.
Gesteuert wird das Signal von der virtuellen EKG-Box in der Ambu CPR-Software oder mit
der externen Ambu EKG-Box.
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4.1.1 Defibrillationselektroden

Das Trainingsgerat hat zwei Defibrillationselektroden, mit denen sie defibrilliert werden
kann. Die Defibrillationselektroden (1.1) sitzen auf der rechten Brustseite des
Trainingsgerdtes nahe am oberen Brustbein und an der linken Brustseite um die 5. und 6.
Rippe herum. (1.2)

Falls halbautomatische Defibrillatoren oder AED mit Klebeelektroden benutzt werden,
missen spezielle Adapter furr den spezifischen Defibrillator (die die Klebeelektroden
simulieren) auf die Defibrillationselektroden des Trainingsgerates aufgesteckt werden, so
dass das Kabel des AED angeschlossen werden kann.

4.1.2 EKG-Elektroden
Auf der Brust des Trainingsgerate sind 4 EKG-Elektroden angebracht, mit denen das EKG
auf einem Defibrillator oder einem separaten Oszilloskop tiberwacht werden kann.

4.2. Uberwachungsinstrument @
Um das Uberwachungsinstrument herauszuziehen, den Verschluss (2.1) nach unten
driicken und das Instrument herausgleiten lassen.

Anzeigen auf dem Uberwachungsintrument kénnen von zwei Seiten abgelesen werden.
Durch Aktivieren der Abdeckplatte auf der Seite des Ubenden kénnen die Anzeigen des
Uberwachungsinstrumenteswahrend eines HLW-Tests (2.2) vor dem Ubenden verborgen
werden, wahrend der Trainer die Wirksamkeit der HLW auf der gegeniiberliegenden Seite
ablesen kann.

Das Uberwachungsinstrument ist in zwei Halften unterteilt. Auf der linken Seite werden
die Beatmung, einschlieflich Insufflationsvolumen (2.3), sowie eine eventuelle
Magenblahung (2.4) angezeigt. Die rechte Seite des Instrumentes zeigt die
Thoraxkompression an, einschlieBlich der Kompressionstiefe in Millimetern (2.5), und
Ubermittelt Informationen Uber falsche Handpositionierung (2.6).

Die Anzeigen fir Insufflationsvolumen und Kompressionstiefe leuchten griin, wenn das
richtige Volumen und die korrekte Tiefe der Thoraxkompression erreicht werden. Wenn
die Messungen auBBerhalb der zuldssigen Werte liegen, leuchten die Anzeigen rot. Falls die
Anzeige griin und rot ist, liegt der Messwert im Grenzbereich.

Das Instrument zeigt eine Aufbldhung des Magens (2.4) und falsche Handpositionierung
(2.6) dadurch an, dass die Anzeige von schwarz auf rot wechselt.

Die Werte auf den Skalentafeln des Uberwachungsinstrumentes stimmen mit den
aktuellen Richtlinien fir eine Wiederbelebung tiberein. Es kdnnen auch
Instrumententafeln mit anderen Empfehlungen oder Richtlinien bestellt werden.
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4.2.1 USB-Anschluss @

Das Trainingsgerdt kann mit dem USB-Stecker (2.7) an der linken Seite des
Uberwachungsinstrumentes an einen PC angeschlossen werden. Nach erfolgtem USB-
Anschluss leuchtet die orange LED (2.8).

4.2.2 Ein/Aus-Schalter @

Um mit der Ambu CPR-Software arbeiten zu kdnnen, muss das Trainingsgerat
eingeschaltet werden. Driicken Sie dazu die Einschalttaste (2.9) an der rechten Seite des
Uberwachungsinstrumentes. Wahrend das System hochgefahren wird, blinkt die griine
LED (2.10) und leuchtet konstant, wenn das System voll hochgefahren und betriebsbereit
ist.

Bei Batteriebetrieb des Trainingsgerates beginnt die griine LED zu blinken, wenn der
Strom noch fiir ca. 30 Minuten Betriebszeit ausreicht. Die Batterien missen dann
ausgewechselt werden.

Die folgende Tabelle zeigt eine Ubersicht iiber die verschiedenen LED-Zusténde:

LED-Zustand LED Beschreibung Blinkmuster
Griin - leuchtet . I
[ ] System lauft 1 1 1 T T T I
konstant 0123456 7 seconds
Griin - blinkt o System wird L
langsam hochgefahren 0123456 7 seconas
Griin - blinkt ® System l3uft, ‘
schnell Batterie schwach 01 23 45 6 7 seconds
System
Aus (@) 4 I T I —
ausgeschaltet 0123456 7 seconds

4.2.3 Riicksetzen auf Standardeinstellungen

Um das Trainingsgeratauf die Standardeinstellungen riickzusetzen, muss die Ein/Aus-Taste
mehr als 10 Sekunden lang gedriickt werden. Das Trainingsgerat wird jetzt mit den
Standardeinstellungen wieder hochgefahren.

Weitere Informationen tiber die Standardeinstellungen finden Sie in den Anleitungen fiir
die AMBU CPR-Software.

5. Vorbereitung des Trainings

Das Trainingsgerat wird in einem Tragekoffer geliefert. Den Koffer 6ffnen und das
Trainingsgerdt und die Beine herausnehmen.
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5.1 Anbringen der Beine am Torso ®

Ziehen Sie die Hose um die Hiiften herum ein wenig nach unten. Legen Sie die Beine in
eine Position, so dass die beiden Stifte an den Hiften in die entsprechenden Vertiefungen
an der Korperunterseite des Trainingsgerates gleiten kdnnen, siehe 3.1.

Driicken Sie die beiden Klettverschlussbander fest an den Korper, siehe 3.2.

Zum Entfernen der Beine: Losen Sie die Klettverschlussbander, und die Beine werden
freigegeben.

5.2. Uberwachungsinstrument

Aktivieren Sie das Instrument durch Herunterdriicken des Verschlusses. Falls das
Instrument nicht aktiviert (herausgezogen) ist, entsteht bei der Thoraxkompression kein
Schaden, weder an der Puppe noch am Instrument.

5.3 Anpassen der Thoraxsteifigkeit @

Die Thoraxsteifigkeit lasst sich durch Drehen der Fliigelschraube am Riicken der Puppe
nach Bedarf einstellen. Fir weniger Steifigkeit stellen Sie die ,LOW*-Position ein, fir
hohere Steifigkeit die ,HIGH"-Position

Die gezeigten Werte, etwa 6 N/mm (0,6 kg/mm) und 11 N/mm (1,1 kg/mm), geben den
Kraftaufwand an, der erforderlich ist, um den Thorax um 1 mm einzudricken.

Beispiel: Um den Thorax in der ,LOW"-Position um 40 mm einzudriicken, muss eine Kraft
von etwa 240 Newton (24 kg) aufgewendet werden.

Die normale Einstellung ist ,MEDIUM?, das entspricht etwa 8,5 N/mm (0,85 kg/mm).

5.4 Batteriewechsel ®

Das Batteriefach befindet sich am Riicken des Trainingsgerates. Zum Offnen den
Verschluss eindriicken (5.1) und den Deckel abnehmen. Die Batterien in die Batteriehalter
einlegen und den Deckel wieder auflegen.

HINWEIS: Die Batterien miissen so eingelegt werden, dass die Batteriepole (+/-) korrekt
liegen, d. h. denen der Halter entsprechen.

5.5 Stromversorgung ®

Die Puppe kann wahlweise tiber einen universalen externen AC/DC-Adapter
(Ausgangsspannung 9V / 1,5 A) mit einem geraden Kupplungsstecker (5,5x2,1x12 mm) mit
Strom versorgt werden. Der Stecker kann an die Buchse im Batteriefach angeschlossen
werden, siehe 5.2.

6. Verwendung des Trainingsgerates

6.1 Beatmung ®

Das Trainingsgerat verfligt nicht iber ein Hygienesystem, da normalerweise ein
Beatmungsgerat verwendet wird. Es darf daher nicht von Mund zu Mund oder von Mund
zu Nase beatmet werden.
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Beatmet werden kann mit einem Beatmungsbeutel mit Maske (6.1), durch einen
Endotrachealtubus (6.2) oder mit einem anderen modernen Gerét fir das
Atemwegsmanagement.

Bei korrekter Beatmung hebt und senkt sich der Brustkorb des Trainingsgerates. Bei
Beatmung iber Beatmungsbeutel/Maske kann es zu einer Aufblahung des Magens
kommen, wodurch sich der Bauch der Puppe hebt. Dies passiert, wenn zu schnell oder zu
stark beatmet wird oder der Kopf nicht ausreichend tberstreckt ist. Wie in realen
Situationen eliminiert die Beatmung Ulber den Intubationstubus das Risiko einer
Magenblahung, sofern der Tubus korrekt liegt.

6.2 Intubation
Das Trainingsgerdt kann durch den Mund intubiert werden (orale Intubation). Intubation
durch die Nase (nasale Intubation) ist nicht moglich.

Intubiert werden kann mit modernen Atemwegsmanagement-Gerdten, z.B. einem
ET-Tubus (es empfiehlt sich ein 8 mm ID Endotrachealtubus), einem supraglottischen
Atemwegstubus, einem CombitubeTM etc.

Das Einflihren des Laryngoskops sowie des Endotrachealtubus muss sehr vorsichtig wie
bei einem echten Patienten erfolgen. Es ist wichtig, die Zunge vom Mundraum aus bis
hinunter zu den weif3en Streifen, welche die Stimmbander simulieren, mit dem
beiliegenden wasserldslichen Gleitmittel immer wieder zu schmieren, bevor die Zunge
trocken wird. Lassen Sie das Gleitmittel nicht an der Zunge hinunterlaufen, sondern
tragen Sie stattdessen eine dlinne Schicht Gleitmittel auf die Zungenteile auf. AuBerdem
ist es wichtig, Trachealtubus und Laryngoskop ebenfalls mit dem Gleitmittel zu schmieren.

Durch zu wenig Schmierung kénnen die Teile zerstort werden, insbesondere die Zunge, es
kann auch zum Abldsen der Gesichtsteile von den Zungenteilen kommen.

Silikondl oder -spray darf nicht verwendet werden, weil die Teile sonst verkleben und
nicht mehr richtig gereinigt werden kénnen. Die Gesichtsmaske darf nicht vom Benutzer
abgenommen werden. Uberlassen Sie das Auseinandernehmen dem Wartungs- oder
Reparaturpersonal.

6.3 Kompression @

Die externe Thoraxkompression kann geiibt werden, die Kompressionstiefe wird am
Uberwachungsinstrument in Millimetern angezeigt. Die Thoraxsteifigkeit l4sst sich
regulieren, um Patienten mit weichem, normalem und hartem Brustkorb zu simulieren.
Damit bei der Thoraxkompression der richtige Kompressionspunkt gewahlt wird, zeigt
das Uberwachungsinstrument ebenfalls an, wenn die Hande falsch positioniert werden,
siehe 7.1.
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Der Karotispuls kann wahrend der Thoraxkompression an beiden Seiten des Halses
gefiihlt oder mit der EKG-Box manuell simuliert werden, siehe 7.2.

6.4 Karotispuls

Das Trainingsgerat hat einen automatischen Karotispuls, der dem QRS-Komplex folgt, der
sich einstellt, wenn mit der EKG-Box in der AMBU CPR-Software oder der externen Ambu

EKG-Box ein Puls simuliert wird.

Weitere Informationen Uber die Steuerung finden Sie in den Anleitungen fiir den Einsatz

der Ambu CPR-Software oder der Ambu EKG-Box.

HINWEIS: Falls das Trainingsgerdt an einem USB-Anschluss benutzt wird, miissen
Batterien eingelegt oder eine Stromversorgung (optional) angeschlossen werden, damit
die Pulspumpe arbeitet.

6.5 Defibrillation und EKG

Achtung &

Die Defibrillationselektroden und die EKG-Elektroden auf der Brust der Ubungspuppe
durfen nicht vertauscht werden.

Bei Benutzung eines Defibrillators missen die Bedienungshinweise des Herstellers

befolgt werden, insbesondere die Sicherheitsvorschriften.

« Vor Beginn des Trainings muss der Ausbilder die Ubenden tiber den
vorschriftsmaBigen Gebrauch des Defibrillators in Kenntnis setzen und
insbesondere auf die Gefahren hinweisen, die aus einer Nichtbeachtung der
Sicherheitsvorschriften entstehen kénnen.

« Die Ubungspuppe ist feuchtigkeitsempfindlich. Nicht nass werden lassen,
dadurch kann es zu einem Kurzschluss kommen.

6.5.1 Defibrillation

Das Trainingsgerdt kann mit bi- und monophasischen, manuellen und halbautomatischen
Defibrillatoren oder AED (automatisierten externen Defibrillatoren) bis 400 Joule
defibrilliert werden.

6.5.2 Defibrillationselektroden

Werden Standard-Paddles benutzt, missen diese gegen die beiden
Defibrillationselektroden auf dem Brustkorb des Trainingsgerates gepresst werden. Der
Rhythmus kann jetzt auf dem Defibrillatorschirm abgelesen werden und das
Trainingsgerat kann defibrilliert werden.
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Ein Adapter fur die manuelle Defibrillation ist erhaltlich, der die Defibrillationselektroden
vergroBert und somit flr einen besseren Kontakt zwischen den Paddles und den
Elektroden sorgt.

Falls halbautomatische Defibrillatoren oder AED mit Klebeelektroden benutzt werden,
missen spezielle Adapter furr den spezifischen Defibrillator (die die Klebeelektroden
simulieren) auf die Defibrillationselektroden des Trainingsgerates aufgesteckt werden, so
dass das Kabel des AED angeschlossen werden kann.

6.5.3 EKG-Ableitungen

Am Brustkorb des Trainingsgerates sind 4 EKG-Anschliisse angebracht, mit denen ein EKG
mit 3-4 Ableitungen simuliert und auf einem Defibrillator und einem separaten
Oszilloskop Gberwacht werden kann.

6.5.4 EKG-Box

Die Simulation des EKG-Signals wird von der EKG-Box gesteuert, die ein Teil der AMBU
CPR-Software ist. Weitere ausfiihrliche Informationen finden Sie in den Anleitungen fir
die AMBU CPR-Software.

Die externe Ambu EKG-Box kann an des Trainingsgerates befestigt werden. Heben Sie
dazu die Haut des Trainingsgerdtes an der linken Schulter an und ziehen Sie das schwarze
Kabel aus dem Anschluss (8.1). Stecken Sie das Kabel der externen Ambu EKG-Box in den
Anschluss (8.2).

Weitere Informationen Uber die Funktionalitat der externen Ambu EKG-Box finden Sie in
der Bedienungsanleitung.

HINWEIS: Wenn die externe Ambu EKG-Box befestigt ist, zeigt die AMBU CPR-Software
das EKG-Signal nicht im Grafikfenster der Software an.

6.6. IV-Trainer(optional)

Mit dem IV-Trainer kann das Anlegen einer Infusionskantile und das Injizieren von
Flussigkeit (destilliertes Wasser) getibt werden.

Weitere ausfihrliche Informationen finden Sie in der Bedienungsanleitung fiir den
IV-Trainer.

HINWEIS: Wahrend des Transports muss die Fluissigkeit im Innern des IV-Trainers
abgelassen werden.

Zum Fllen des IV-Trainers und zum Simulieren einer Infusion und Injektion darf nur
destilliertes Wasser verwendet werden, andernfalls verstopfen die Rohrchen, die Venen
und Arterien darstellen, und das Material 18st sich auf.
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Wenn der IV-Trainer nicht benutzt wird, muss er zugedeckt oder im Tragekoffer
zusammen mit dem Ambu Cardiac Care Trainer aufbewahrt werden. Die Réhrchen, die
Venen und Arterien darstellen, sowie die Haut bestehen aus Naturlatex. Der Arm darf
daher nicht der Sonne oder anderen ultravioletten Strahlen ausgesetzt werden, weil das
Material verklebt und sich auflost.

7. Reinigung

7.1. Reinigen von Kopf, Hals und Korper

Kopf, Hals und Korper der Puppe miissen mit einem feuchten Lappen mit einem milden
Reinigungsmittel und anschlieBend mit einem in Wasser ausgesptilten Lappen
abgewischt werden.

Achten Sie beim Reinigen darauf, dass kein Reinigungsmittel oder Wasser in den Kopf,
Kérper oder das Uberwachungsinstrument gelangen. Decken Sie ggf. die Verbindung
zwischen Kérper und Instrument mit einem Tuch ab.

Lippenstift- oder Kugelschreiberflecken auf der Puppe etc. kdnnen das Material
durchdringen und sollten deshalb so schnell wie méglich mit Alkohol entfernt werden.

7.2 Reinigen der Kleidung
Der Trainingsanzug besteht aus 50 % Baumwolle und 50 % Polyester und kann bei max.
40 °C gewaschen werden.

7.3 Reinigung des Koffers
Der Koffer kann in einem milden Waschmittel mit einem Tuch oder einer weichen Blirste
gereinigt werden. Mit klarem Wasser absptlen und trocknen lassen.

7.4 IV-Trainer
Reinigung und Pflege des IV-Trainers siehe Bedienungsanleitung fiir den Ambu IV-Trainer.

8. Computeranschluss

Zur intensiveren Schulung ist das Trainingsgerate mit digitalen Sensoren zum Aufzeichnen
der HLW-Leistung ausgeristet. Die Leistung kann aufgezeichnet und auf einem Computer
mit Ambu CPR-Software angezeigt werden.

Um das Trainingsgerat anschlieBen zu konnen, muss die CPR-Software auf dem Computer
installiert sein. Der Anschluss kann mit einem USB-Kabel oder Wireless LAN (WLAN)

erfolgen.

Weitere Informationen tiber die Funktionalitat des Computerprogramms finden Sie in den
Anleitungen fir den Einsatz der Ambu CPR Software.
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9. Zubehor
284 000 730
265 000 750
265 000 751
265 000 752
265 000 753
265 000 754
265 000 755
265 000 756

265000 757
265000 758
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Ambu® es una marca registrada de Ambu A/S, Dinamarca.
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terminales de telecomunicacion y reconocimiento mutuo de su conformidad.
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1. Introduccion

El Ambu® Cardiac Care Trainer System es un maniqui de instruccién y formacion avanzada
para la simulacion de condiciones realistas en la reanimacion cardiopulmonar. Permite
liberar la via respiratoria y asi facilitar la compresién del pecho y la desfibrilacién. Ademas,
Cardiac Care Trainer System cubrird todos los aspectos de la formacion en auxilio vital.

El sistema se ha disefiado para practicar la implementacién y coordinacién de las etapas
vitales del proceso de reanimacion utilizando un maniqui de formacion avanzada que
puede simular las sefiales ECG mas importantes para una formacioén avanzada en auxilio
vital.

El maniqui tiene el tamafo de un adulto normal y ofrece una representacién
excepcionalmente fiel de la anatomia humana, en particular las caracteristicas
importantes para la formacién en las técnicas modernas de reanimacion.

La instrumentacion incorporada muestra la efectividad de la reanimacion, incluidos los
resultados conseguidos en cuanto al volumen insuflado y la profundidad de compresion
externa del pecho, indicando también la distension del estémago y la posicion incorrecta
de las manos.

2. Restricciones y precauciones (s6lo para AmbuMan W)
Sistemas de transmision de datos de banda ancha
2.400,0-2.483,5 MHz

El producto se puede utilizar en los estados miembros de la UE y los paises de la AELC
siguiendo las restricciones siguientes.

Pais Restriccion

Francia No se permite el uso en exteriores.

Italia No se permite el uso en exteriores.

Luxemburgo Se requiere una autorizacién general desarrollada para el
suministro del servicio y de la red.

Noruega No se permite su uso dentro de un radio de 20 km. desde el centro
de Ny-Alesund.

Federacién rusa No se permite su uso antes de recibir una aprobacién nacional, de

acuerdo con el sistema nacional estandar (GOST) y el certificado
de conformidad.
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Precaucion A

Utilice el maniqui sélo en entornos secos. No exponga directamente el maniqui a
liquidos.

Extraiga las pilas si no va a utilizar el maniqui durante un largo periodo de tiempo.

Si detecta humo u olor a humo procedente del maniqui, apaguelo inmediatamente y
deje de utilizarlo.

Si ha almacenado el maniqui en un entorno frio, déjelo calentarse a temperatura
ambiente antes de utilizarlo y asegurese de que no se haya producido condensacion,
ya que podria dafar los components

No intercambie los electrodos de desfibrilacion y los electrodos ECG en el pecho del
maniqui

Cuando utilice un desfibrilador, es importante seguir las instrucciones del fabricante,

especialmente las normas de seguridad.

» Antes de comenzar la formacion, el instructor debera informar a los
participantes sobre el uso adecuado del desfibrilador, alertandoles de los
peligros implicados si no se cumplen las normas de seguridad.

» El maniqui es sensible a la humedad. Asegurese de que no se moja, ya que esto
podria producir un cortocircuito.

3. Especificaciones

3.1 Peso:

Cuerpo completo con bolsas de transporte: aprox. 13 kg
Cuerpo completo en una caja portatil: aprox. 26 kg

3.2 Dimensiones:
Cuerpo completo listo para la formacién: aprox. 170 cm
Cuerpo completo en una caja portatil (L x A x A): aprox. 105 x 62 x 25 cm
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Parte/Material

Unidad bdésica Polietileno

Parte instrumental Plastico ABS

Craneo PVC, duro

Piel del pecho PVC, blando

Cara PVC, blando

Bolsa de cabeza, desechable Polietileno

Ropa del maniqui 50% algodén y 50% poliéster

Bolsa de transporte/

colchoneta de formacion Material de nailon recubierto de PVC
3.3 Pilas

Tipo de pilas recomendado:
6 pilas alcalinas estandar de tamano AA con una capacidad minima de 2.850 mAh.
6 pilas recargables de tamafo AA con una capacidad minima de 2.700 mAh.

3.4 Vida util de las pilas
La vida util de las pilas, utilizando la conexién WLAN, es de 7 horas aproximadamente, con
pilas nuevas del tipo descrito anteriormente.

3.5 Adaptador (opcional)
Adaptador de CA/CC
Entrada: 100-240 V CA / 47-63 Hz / 400 mA)

Salida:9VCC/1,5A
Conector: 5,5x 2,1 x 12 mm. + —.D_ =

3.6 Distancia operativa
La conexién inaldmbrica tiene un rango de 50 metros aproximadamente, sin obstaculos.

3.7 Uso y almacenamiento:

Temperatura de almacenamiento (sin condensacion): —18 °C (-0,4 °F) a 40 °C (105 °F)
Temperatura de uso (sin condensacion): -5 °C (23 °F) a 40 °C (105 °F)

Humedad: 5 a 95%

4. Funciones

4.1 Desfibrilacion y ECG O

El maniqui esta equipado con sistemas electronicos que pueden simular una sefal ECG en
el maniqui. El cuadro ECG virtual dentro del software de RCP de Ambu o el cuadro ECG
externo de Ambu controla la sefal.

4.1.1 Electrodos de desfibrilacion
El maniqui esta equipado con dos electrodos de desfibrilacion para desfibrilar el maniqui.
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Los electrodos de desfibrilacion (1.1) se colocan en el pecho del maniqui: en el pecho
derecho al lado del esternén superior y en el izquierdo, alrededor de la costilla 52 a 62. (1.2)

Si se utilizan desfibriladores semiautomaticos o AED con electrodos de pecho adhesivos,
se deben colocar adaptadores especiales para el desfibrilador especifico a los electrodos
de desfibrilacién de pecho en el maniqui (simulando los electrodos de pecho adhesivos),
para que se pueda conectar el cable desde los AED.

4.1.2 Electrodos ECG
Se colocan 4 electrodos ECG (1.3) en el pecho del maniqui, lo que hace posible supervisar
el ECG en un desfibrilador o en una sonda separada.

4.2 Instrumento de control @
Para extraer el instrumento de control, oprima la lenglieta hacia dentro (2.1) y deslice el
instrumento hacia fuera.

Los datos medidos por el instrumento de control se ven desde ambos lados. Si levanta la
tapa que hay en el lado situado de cara al alumno es posible ocultar los datos del
instrumento a los alumnos que estén realizando una prueba de RCP (2.2), permitiendo al
mismo tiempo al instructor controlar la efectividad de la RCP por el lado opuesto.

El instrumento de control estd dividido en dos mitades. El lado izquierdo registra la
ventilacién, incluido el volumen inspirado (2.3), y proporciona una indicacién de la
distension del estémago (2.4). El lado derecho del instrumento registra la compresién del
pecho, incluida la profundidad de compresion en milimetros (2.5), y proporciona una
indicacion de la posicion incorrecta de las manos (2.6).

Los indicadores del volumen insuflado y de la profundidad de compresion se ponen en
verde cuando se ha alcanzado el volumen y la compresién del pecho correctos, y en rojo
cuando la medida registrada se encuentra fuera de los limites correctos. Si la pantalla se
muestra de color verde y rojo, la medicién esta en el limite del rango correcto.

El instrumento registra la distensiéon del estdmago (2.4) y la posicién incorrecta de las
manos (2.6) pasando del color negro al rojo.

Los valores del panel de escala del instrumento de control siguen las directrices reales de
reanimacion. Es posible solicitar paneles de instrumentos con otras recomendaciones o
directrices.

4.2.1 Conexion USB (sélo para AmbuMan W) @
Para conectar el maniqui a un ordenador, utilice la toma USB (2.7), que se encuentra en la

parte izquierda del instrumento de control. El LED naranja (2.8) estd activo una vez se
establece la conexion USB.
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4.2.2 Boton de encendido (s6lo para AmbuMan W) @

Para encender el maniqui'y utilizar el software de RCP, pulse el boton de encendido (2.9)
situado a la derecha del instrumento de control. El LED verde (2.10) parpadea mientras el
sistema arranca y permanece fijo una vez encendido.

Cuando las pilas del maniqui estan a aproximadamente 30 minutos de agotarse, el LED
verde de encendido empieza a parpadear para indicar que se requiere la sustitucion de las
pilas.

A continuacién, se muestran los distintos estados del LED en la tabla:

Estado del LED LED Descripcion Tipo de iluminacion
" El sistema esta I
Colorverdefljo [ . T 1 T T T T 1
funcionando 0123456 7 seconds
Color verde con o Arranque del
parpadeo lento sistema 0123456 7 seconss
El sistema esta
Color verde con ® funcionando con ‘
parpadeo rapido unacargadepilas |6 1 2 5 4 5 6 7 seconss
baja
Apagado O Sistema apagado ‘
pag pag 61335567

4.2.3 Restablecer a valores predeterminados (s6lo AmbuMan W)
Para restablecer los valores predeterminados del maniqui, pulse el botén de encendido
durante mas de 10 segundos. El maniqui se reinicia con los valores predeterminados.

Encontrara informacion detallada acerca de los valores predeterminados en las
Instrucciones de uso del software de RCP de Ambu.

5. Preparacion de la formacion
El maniqui se suministra en una caja portétil. Abra la caja y saque el maniquiy las piernas.

5.1 Conexion de las piernas al torso ®

Baje un poco los pantalones a la altura de la cadera. Coloque las piernas en tal posicién
que los 2 pasadores de la parte de la cadera encajen en las ranuras correspondientes de la
parte inferior del cuerpo del maniqui, véase la ilustracién 3.1.

Ajuste bien las dos correas de velcro al cuerpo, véase la ilustracién 3.2.

Para retirar las piernas: despegue las correas de velcro y las piernas se soltaran.
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5.2 Instrumento de control

Active el instrumento oprimiendo la lenglieta hacia dentro. Si el instrumento no esta
activado (hacia afuera), no se produce ningun dafio al maniqui ni al instrumento durante
la compresién del pecho.

5.3 Ajuste de la rigidez del pecho @

La rigidez del pecho se puede ajustar del modo necesario aflojando el tornillo manual
situado en la parte posterior del maniqui: para reducir la rigidez, sittelo en la posicién
"LOW"; para aumentar la rigidez, situelo en la posicion "HIGH".

Los valores que se indican, 6 N/mm. (0,6 kg/mm) y 11 N/mm (1,1 kg/mm)
aproximadamente, indican la fuerza que debe aplicarse para comprimir el pecho 1 mm.
Ejemplo: para comprimir el pecho 40 mm en la posicién "LOW", aplique una fuerza de
240 Newton (24 kg) aproximadamente.

El ajuste habitual es la posicion "MEDIUM", que corresponde aproximadamente a 8,5 N/
mm (0,85 kg/mm).

5.4 Colocacion de las pilas (s6lo en AmbuMan W) ®

El compartimiento de las pilas se encuentra en la parte trasera del maniqui. Oprima la
lengtieta hacia adentro para abrir (5.1) y extraer la tapa. Coloque las pilas dentro del
soporte y cierre la tapa.

NOTA: coloque las pilas de forma correcta en el soporte, comprobando la polaridad.

5.5 Fuente de alimentacion (opcional para AmbuMan W) ®

De forma opcional, se puede conectar el maniqui a un adaptador de CA/CC externo
universal (salida de 9V /1,5 A) con conexién directa a la red (5,5 x 2,1 x 12 mm). El conector
se puede conectar al enchufe que se encuentra dentro del compartimiento de las pilas,
véase la ilustracion 5.2.

6. Utilizacion del maniqui

6.1 Ventilacion ®

El maniqui no incluye un sistema higiénico, ya que normalmente se utiliza un reanimador.
Por tanto, la ventilacién boca a boca o boca a nariz no deberia realizarse.

La ventilacion se puede efectuar por medio de un reanimador con mascarilla (6.1), a través
de un tubo endotraqueal (6.2) o mediante cualquier otro dispositivo moderno de
tratamiento respiratorio.

La ventilacion correcta hace que el pecho del maniqui se eleve y descienda. Cuando se
practica la ventilacién con bolsa/mascarilla, existe la posibilidad de distensién del

estdmago, que eleva el estémago del maniqui. Esto ocurre si la ventilacion es demasiado
rapida, si el volumen es demasiado alto o si la cabeza no esta inclinada correctamente.
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Como en la vida real, la ventilacion a través del tubo de intubacién elimina el riesgo de
distension del estdmago si el tubo esta bien colocado.

6.2 Intubacion
El maniqui se puede intubar por la boca (intubacién oral). No es posible la intubacién a
través de la nariz (intubacién nasal).

La intubacién se puede realizar con dispositivos modernos de control de las vias
respiratorias como el tubo ET (se recomienda el tubo endotraqueal D.I. de 8 mm.), la via
respiratoria supraglética o el CombitubeTM etc.

La introduccion del laringoscopio y del tubo endotraqueal debe realizarse con mucho
cuidado, como si se tratase de un paciente de verdad. Es importante engrasar la pieza de
la lengua desde la cavidad oral hasta las lineas blancas que simulan las cuerdas vocales
por medio del gel lubricante soluble en agua que se incluye, lubricando cada vez que la
pieza de la lengua parezca seca. No vierta el lubricante sobre las piezas de la lengua;
engrase las piezas con una capa fina de gel lubricante. También es importante engrasar
bien el tubo traqueal y el laringoscopio con el gel lubricante.

La falta de lubricacion puede destruir las piezas, especialmente la pieza de la lengua, pero
también puede hacer que la cara se separe de la pieza de la lengua.

No debe utilizarse aceite de silicona ni pulverizador de silicona, ya que las piezas podrian
quedar pegajosas y casi imposibles de limpiar. El usuario no debe retirar la mascarilla. El
desmontaje sélo debe tener lugar durante el mantenimiento o la reparacién.

6.3 Compresion @

Se puede practicar la compresion externa del pecho, indicandose la profundidad de
compresion en el instrumento de control en milimetros. Es posible ajustar la rigidez del
pecho para simular un paciente con el pecho blando, normal o duro. Para garantizar la
aplicacién del punto de compresidn correcto durante la compresion del pecho, el
instrumento ofrece también la indicacion de la posicion incorrecta de las manos, véase la
ilustracion 7.1.

El pulso carotideo se puede sentir a ambos lados del cuello durante la compresién del
pecho. También puede simularlo manualmente el cuadro ECG, ver 7.2.

6.4. Pulso carotideo

El maniqui cuenta con un pulso carotideo automatico que seguird el complejo QRS que se
define cuando se simula un pulso utilizando el cuadro ECG en el software de RCP o el
cuadro ECG externo de Ambu.

Puede encontrar mas informacién sobre el control en las Instrucciones de uso del software
de RCP de Ambu o el cuadro ECG de Ambu.
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NOTA: si el maniqui se utiliza con una conexién USB, se deberan insertar pilas o una
fuente de alimentacion opcional para que funcione la bomba de pulso.

6.4 Desfibrilacion y ECG

Atencion &

No intercambie los electrodos de desfibrilacion y los electrodos ECG en el pecho del
maniqui

Cuando utilice un desfibrilador, es importante seguir las instrucciones del fabricante,

especialmente las normas de seguridad.

« Antes de comenzar la formacion, el instructor deberd informar a los
participantes sobre el uso adecuado del desfibrilador, alertandoles de los
peligros implicados si no se cumplen las normas de seguridad.

» El maniqui es sensible a la humedad. Asegurese de que no se moja, ya que esto
podria producir un cortocircuito.

6.4.1 Desfibrilacion
El maniqui permite realizar la desfibrilacion con un desfibrilador bifasico, monofasico,
manual y semiautomético o AED (Desfibriladores externos automaticos) hasta 400 Julios.

6.4.2 Electrodos de desfibrilacion

Si se utilizan palas estandar, deberian presionarse contra los 2 electrodos de desfibrilaciéon
en el pecho del maniqui. El ritmo se podra leer en la pantalla del desfibrilador y se puede
realizar la desfibrilacion en el maniqui.

Hay disponible un adaptador para la desfibrilacion manual, que hace mas grandes los
electrodos del desfibrilador y por tanto, asegura un mejor contacto entre las palas y los
electrodos.

Si se utilizan desfibriladores semiautomaticos o AED con electrodos de pecho adhesivos,
se deben colocar adaptadores especiales para el desfibrilador especifico a los electrodos
de desfibrilacién de pecho en el maniqui (simulando los electrodos de pecho adhesivos),
para que se pueda conectar el cable desde los AED.

6.4.3 Cables ECG
Se colocan 4 conectores ECG en el pecho del maniqui, lo que permite simular 3-4 cables
ECGy supervisar el ECG en un desfibrilador y una sonda separada.
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6.4.4 Cuadro ECG

El cuadro ECG controla la simulacién de la seial ECG como parte del software de RCP.
Puede encontrar mas informacion en las Instrucciones de uso del software de RCP de
Ambu.

Es posible conectar un cuadro ECG externo de Ambu al maniqui. Para conectar un cuadro
ECG externo de Ambu, eleve la piel del maniqui en el hombro izquierdo y retire el cable
negro del conector (8.1). Enchufe el cable desde el cuadro ECG externo de Ambu en el
conector (8.2).

Puede encontrar mas informacion sobre la funcion del cuadro ECG externo de Ambu en
las Instrucciones de uso del cuadro ECG de Ambu.

NOTA: si el cuadro ECG externo de Ambu se conecta, el software de RCP no mostrara la
sefal ECG en la ventana de grafico del software.

6.5 L.V. Trainer (opcional)

El LV. Trainer permite practicar la colocacién de una canula de infusion y la insercion de un
liquido (agua destilada).

Puede encontrar mas informacién en las Instrucciones de uso del Ambu V. Trainer.

NOTA: durante el transporte, el liquido dentro del I.V. Trainer debe drenarse.

Utilice Gnicamente agua destilada cuando rellene el LV. Trainer y cuando simule la infusién
e inyeccidn, en caso contrario, los tubos que simulan las venas y arterias se pondrian
pegajosos y el material se descompondria.

Durante el almacenamiento entre sesiones de formacion, el 1.V. Trainer debe estar cubierto
o colocado en la caja de transporte junto con el Ambu Cardiac Care Trainer. Los tubos que
simulan las venas y arterias estan fabricados en latex natural. Por tanto, el brazo no debe
estar expuesto a la luz solar o rayos ultravioletas, ya que el material podria ponerse
pegajoso y descomponerse.

7. Limpieza

7.1 Limpieza del craneo, cuello y cuerpo

El crdneo, el cuello y el cuerpo del maniqui deben limpiarse con un pafio humedecido en
un detergente suave, enjuagando luego con un paifo humedecido en agua limpia.
Durante el lavado, no permita nunca la entrada de detergente o agua en el crdneo, el
cuerpo o la unidad del instrumento. Si es necesario, tape con un pafio la conexién entre el
cuerpoy la unidad del instrumento.

Las marcas de pintalabios o de boligrafo pueden penetrar en el material del maniqui, por
lo que deben eliminarse lo antes posible con alcohol.
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7.2 Limpieza de la ropa
La ropa del maniqui se compone de un 50% de algodén y de un 50% de poliéster. Se
puede lavar a 40 °C (105 °F) como maximo.

7.3 Limpieza de la caja
La caja se puede limpiar utilizando un detergente suave con un pafio o un pincel suave,
aclarar en agua limpia y luego secar.

7.4 1.V. Trainer
Para limpiar y mantener el L.V. Trainer, consulte las instrucciones de uso del Ambu |.V.
Trainer.

8. Conexion al ordenador

El maniqui cuenta con sensores digitales para realizar funciones mas avanzadas y registrar
el rendimiento de la RCP. El rendimiento se puede registrar y presentar en un ordenador
mediante el software de RCP de Ambu.

Para conectar el maniqui a un ordenador, instale primero el software de RCP en dicho
equipo. La conexion puede realizarse mediante cable USB o mediante una conexién LAN

inaldmbrica (WLAN).

Para obtener mas informacién acerca de las funciones del programa informatico, consulte
las Instrucciones de uso del software de RCP de Ambu.

9. Accesorios

284000 730 Cuadro ECG de Ambu (incluido adaptador de 9 V' y pilas)

265 000 750 Conectores de desfibrilacion Physio Control del Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 751 Conectores de desfibrilacion Marquette del Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 752 Conectores de desfibrilacion S/W Artema del Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 753 Conectores de desfibrilacion Laerdal del Ambu Cardiac Care Trainer
System

265 000 754 Desfibriladores manuales (palas) Laerdal del Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 755 Fast patch de Physio Control

265 000 756 Adaptador Heart-start stream FR

265 000 757 Adaptador HP Codemaster 100

265 000 758 Adaptador Corpuls
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Ambu® est une marque déposée de Ambu A/S, Danemark.
Ambu est certifiée conforme aux normes ISO 9001 et ISO 13485.

Ce produit est conforme aux exigences essentielles de la directive 1999/5/CE du Parlement
européen et du Conseil, du 9 mars 1999, concernant les équipements hertziens et les
équipements terminaux de télécommunications et la reconnaissance mutuelle de leur
conformité.
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1. Introduction

Le systéme Cardiac Care Trainer System d’Ambu® est un mannequin de formation et
d'instruction sophistiqué, destiné a simuler des conditions réelles de réanimation cardio-
pulmonaire pratiquée par respiration artificielle en maintenant les voies respiratoires
ouvertes durant la compression de la cage thoracique et I'exécution de la défibrillation.
En outre, le systeme Cardiac Care Trainer System couvre tous les aspects de la formation
avancée sur les techniques de maintien de la vie.

Le systéme est congu pour permettre aux personnes en formation de s'exercer a la mise
en ceuvre et a la coordination des étapes vitales de la procédure de réanimation a l'aide
d'un mannequin de formation sophistiqué pouvant simuler les principaux signaux ECG
pour la formation avancée sur les techniques de maintien de la vie.

Le mannequin est de la taille d'un adulte normal et offre une représentation
exceptionnellement réaliste de I'anatomie humaine, et notamment des fonctions
importantes pour la formation aux techniques de réanimation modernes.

Linstrumentation intégrée montre I'efficacité de la réanimation, y compris les résultats
obtenus pour le volume d'insufflation et la profondeur de compression externe de la cage
thoracique, et indique, le cas échéant, une insufflation stomacale ainsi qu'un mauvais
positionnement des mains.

2. Restrictions et précautions
Systémes de transmission de données a large bande
2400,0 - 2483,5 MHz

Le produit peut étre utilisé dans les Etats membres de I'Union européenne et dans les
pays de I'AELE a condition de respecter les restrictions ci-dessous.

Pays Restriction

France Utilisation en extérieur interdite.

Italie Utilisation en extérieur interdite.

Luxembourg Une autorisation générale de mise en ceuvre est exigée pour la
fourniture de réseau et de services.

Norvege Utilisation interdite dans un rayon de 20 km du centre de
Ny-Alesund.

Fédération de Russie Utilisation interdite avant I'obtention d'une autorisation nationale,
basée sur le systéme standard national (GOST) et le certificat de
conformité.
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Attention! A

Utiliser le mannequin uniquement dans un endroit sec. Ne pas exposer le mannequin
directement a un liquide quelconque.

Enlever les piles en cas de non-utilisation prolongée du mannequin.

En cas de détection de fumée ou d'odeur s'échappant du mannequin, éteindre celui-
ci immédiatement et cesser de I'utiliser.

Si le mannequin a été rangé au froid, laisser réchauffer le mannequin a la température
ambiante avant de I'utiliser et s'assurer de I'absence de toute condensation. Dans le
cas contraire, celle-ci pourrait endommager les composantes électroniques.

Ne pas interchanger les électrodes de défibrillation et celles d'ECG sur la cage
thoracique du mannequin.

En cas d'utilisation d'un défibrillateur, il est important de respecter le mode d'emploi
du fabricant, et notamment ses consignes de sécurité.
« Avant d'entamer la formation proprement dite, I'instructeur doit indiquer
aux personnes en formation comment utiliser correctement le défibrillateur,
en attirant leur attention sur les risques liés au non-respect des consignes de
sécurité.
» Le mannequin est sensible a I'humidité. S'assurer qu'il n'entre pas en contact
avec de I'eau. Dans le cas contraire, un court-circuit risque de se produire.

3. Caractéristiques techniques

2.1 Poids

Corps entier avec sacs de transport : env. 13 kg
Corps entier avec valise portable : env. 26 kg

3.2 Dimensions
Corps entier prét a la formation : env. 170 cm
Corps entier dans la valise portable (L x | x H) : env. 105 x 62 x x25 cm
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Piece / matériau

Unité de base Polyéthyléne

Partie instrument Plastique ABS

Crane PVC dur

Peau de la cage thoracique PVC mou

Peau de visage PVC mou

Sac d'insufflation, jetable Polyéthyléne

Tenue de formation 50 % coton et 50 % polyester

Sac de transport/tapis de formation Matiére nylon plastifiée

3.3 Piles

Types de pile recommandés :

6 piles alcalines standard AA d'une capacité minimum de 2 850 mAh.
6 piles rechargeables AA d'une capacité minimum de 2 700 mAh.

3.4 Durée de vie des piles
La durée de vie via WLAN est d'environ 7 heures en cas d'utilisation de piles neuves du
type décrit ci-dessus.

3.5 Adaptateur (option)

Adaptateur c.a./c.c.

Entrée : 100-240 V c.a./ 47-63 Hz / 400 mA
Sortie:9Vcc./1,5A

Connecteur:5,5x2,1 x 12 mm + —.)_ -

3.6 Portée
La connexion sans fil présente une portée d'environ 50 metres a I'extérieur sans obstacle.

3.7 Utilisation et rangement

Température de stockage (sans condensation) : —18 °C (-0,4 °F) a 40 °C (105 °F)
Température d'utilisation (sans condensation) : -5 °C (23 °F) a 40 °C (105 °F)
Humidité :5 % a 95 %

4. Fonctions

4.1. Défibrillation et ECG ®

Le mannequin est doté d'un circuit électronique pouvant simuler un signal ECG sur le
mannequin. Le signal est controlé a l'aide de I'ECG BOX virtuelle dans le logiciel CPR
d'’Ambu ou de I'ECG BOX externe d’Ambu.

4.1.1 Electrodes de défibrillation
Le mannequin est équipé de deux électrodes de défibrillation en vue de réaliser une

défibrillation sur le mannequin. Les électrodes de défibrillation (1.1) sont situées sur la
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cage thoracique du mannequin, sur la poitrine droite a c6té de la partie supérieure du
sternum et sur la poitrine gauche entre la 5e et la 6e cote (1.2).

En cas d'utilisation de défibrillateurs semi-automatiques ou de DEA a électrodes
thoraciques adhésives, des adaptateurs spéciaux pour le défibrillateur en question
(simulant les électrodes thoraciques adhésives) doivent étre montés sur les électrodes de
défibrillation thoraciques du mannequin afin de permettre le raccordement du cable du
DEA.

4.1.2 Electrodes ECG
Quiatre électrodes ECG (1.3) sont situées sur la cage thoracique du mannequin, permettant
de surveiller I'ECG sur un défibrillateur ou un intubateur séparé.

4.2 Instrument de surveillance @
Pour faire sortir I'instrument de surveillance, appuyer sur le mécanisme de verrouillage
(2.1) et laisser glisser l'instrument.

Les mesures relevées sur l'instrument de surveillance peuvent étre visionnées de deux
cOtés. En activant la plaque cache du c6té orienté vers la personne en formation, il est
possible de dissimuler les valeurs indiquées sur l'instrument a la personne procédant a
I'essai de RCP (2.2) tout en permettant a l'instructeur de surveiller I'efficacité de la RCP de
l'autre coté.

Linstrument de surveillance se compose de deux parties. La partie gauche enregistre la
ventilation, y compris le volume d'inspiration (2.3) et indique, le cas échéant, une
insufflation stomacale (2.4). La partie droite de l'instrument enregistre la compression de
la cage thoracique, y compris la profondeur de compression en millimetres (2.5), et
indique, le cas échéant, le mauvais positionnement des mains (2.6).

Les dispositifs permettant de mesurer le volume insufflé et la profondeur de compression
sont congus de telle facon qul'ils s'affichent en vert lorsque le volume et la compression de
la cage thoracique corrects sont atteints, et en rouge lorsque la mesure enregistrée
dépasse les limites correctes. Si I'écran d'affichage est vert et rouge, la mesure se situe a la
limite de l'intervalle correct.

En cas d'enregistrement d'une insufflation stomacale (2.4) et d'un mauvais
positionnement des mains (2.6), I'écran d'affichage de I'instrument passe du noir au rouge.

Les valeurs figurant sur les plaques graduées de l'instrument de surveillance sont
conformes aux lignes directrices en question pour la réanimation. Il est possible de

commander des plaques d'instrument avec d'autres recommandations ou lignes
directrices.
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4.2.1 Connecteur USB (AmbuMan W uniquement) @

Afin de raccorder le mannequin a un ordinateur, utiliser la prise USB (2.7) située sur la
gauche de l'instrument de surveillance. Le voyant LED orange (2.8) est actif lorsque la
connexion USB est établie.

4.2.2 Interrupteur (AmbuMan W uniquement) @

Pour allumer le mannequin en vue de I'utilisation du logiciel CPR, appuyer sur
l'interrupteur (2.9) sur la droite de l'instrument de surveillance. Le voyant LED vert (2.10)
clignote tandis que le systéme démarre, et reste allumé en permanence dés que le
systéme est entiérement sous tension.

Lorsque le mannequin est alimenté par des piles et que le niveau de celles-ci est tel qu'il
ne reste plus que 30 minutes de fonctionnement, le voyant LED vert se met a clignoter
pour indiquer que les piles doivent étre remplacées.

Le tableau suivant offre un récapitulatif des différents états du voyant LED :

Etat LED LED Description Clignotement
Vert, allumé en . I

® Systemeenmarche | 11 T 1 11
permanence 012345 6 7 seconds
Vert, clignotement o Systéme en cours L
lent de démarrage 0123 456 7 seconts

. Systeme en marche |
Vert, clignotement

. O] et bas niveau des (ANSRRENERERNRE
rapide . 0123456 7 seconds
piles

. Systeme hors
Eteint (@) 4 . I T I —
tension 01 23 4 5 6 7 seconds

4.2.3 Rétablissement des paramétres par défaut (AmbuMan W uniquement)

Afin de rétablir les parametres par défaut du mannequin, appuyer sur l'interrupteur
pendant plus de 10 secondes. Le mannequin redémarre sur la base des parameétres par
défaut.

De plus amples informations sur les paramétres par défaut sont disponibles dans le mode
d'emploi du logiciel CPR d'’Ambu.

5. Préparatifs pour la formation
Le mannequin est livré dans une valise portable. Ouvrir la valise et sortir le mannequin et
les jambes.
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5.2. Montage des jambes sur le torse ®

Descendre légérement les pantalons sur les hanches. Positionner les jambes de facon a
pouvoir insérer les deux chevilles des hanches dans les entailles correspondantes sur le
bas du corps du mannequin (voir 3.1).

Appuyer les deux bandes Velcro fermement sur le corps (voir 3.2).

Pour enlever les jambes, 6ter les bandes Velcro et libérer les jambes.

5.3. Instrument de surveillance

Pour activer l'instrument, appuyer sur le mécanisme de verrouillage. Dans la mesure ou
l'instrument n'est pas activé (sorti), le mannequin et l'instrument ne subissent aucun
dommage durant la compression de la cage thoracique.

5.4. Réglage de la rigidité de la cage thoracique @

La rigidité de la cage thoracique peut étre ajustée comme requis en desserrant la vis de
serrage a main a l'arriere du mannequin. Pour réduire la rigidité, régler la vis en position «
LOW » (basse). Inversement, pour augmenter la rigidité, régler en position « HIGH »
(élevée).

Les valeurs affichées (environ 6 N/mm [0,6 kg/mm] et 11 N/mm [1,1 kg/mm]) indiquent la
force devant étre appliquée pour comprimer la cage thoracique de 1 mm.

Exemple : pour comprimer la cage thoracique de 40 mm en position « LOW », une force
d'environ 240 Newton (24 kg) doit étre appliquée.

Le réglage normal en position « MEDIUM » (moyenne) correspond a environ 8,5 N/mm
(0,85 kg/mm).

5.4 Mise en place des piles ®

Le compartiment des piles est situé a l'arriere du mannequin. Appuyer sur le mécanisme
de verrouillage pour ouvrir (5.1) et enlever le couvercle. Placer les piles a l'intérieur des
supports et refermer le couvercle.

REMARQUE!! Veiller a ce que les piles soient correctement positionnées dans les supports
et a ce que la polarité soit correcte.

5.4 Alimentation électrique ®

En option, le mannequin peut étre alimenté en électricité a l'aide d'un adaptateur c.a./c.c.
externe (sortie 9 V/1,5 A) doté d'une fiche de raccordement droite (5,5x2,1x12 mm). La
fiche peut étre raccordée a la prise a l'intérieur du compartiment des piles (voir 5.2).

6. Utilisation du mannequin

6.1 Ventilation ®

Le mannequin ne comprend pas de systeme hygiénique, vu qu'un insufflateur est
généralement utilisé. Une ventilation bouche-a-bouche ou bouche-a-nez ne peut donc
pas étre appliquée.
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La ventilation peut étre opérée a l'aide d'un insufflateur a masque (6.1), d'une sonde
endotrachéale (6.2) ou d'un autre dispositif moderne de prise en charge des voies
respiratoires.

Lorsque la ventilation est correctement appliquée, la cage thoracique du mannequin se
souléve et s'abaisse. En cas de ventilation par ballon/masque, il existe un risque
d'insufflation stomacale. Le cas échéant, I'estomac du mannequin se souléve. Ce
phénoméne se produit si la ventilation est trop rapide, si le volume est trop élevé ou si la
téte n'est pas correctement inclinée. Comme dans la vie réelle, le fait de ventiler a l'aide
d'une sonde d'intubation élimine le risque d'insufflation stomacale si la sonde est
correctement placée.

6.2 Intubation
Le mannequin peut étre intubé par la bouche (intubation orale). Il n'est pas possible
d'intuber par le nez (intubation nasale).

Lintubation peut étre opérée a l'aide de dispositifs modernes de prise en charge des voies
respiratoires tels qu'un tube ET (une sonde endotrachéale de 8 mm D.I. est recommandée),
un dispositif respiratoire supraglottique ou CombitubeTM.

Le laryngoscope et la sonde endotrachéale doivent étre insérés trés délicatement, comme
s'il s'agissait d'un patient vivant. Il est important de lubrifier la langue depuis la cavité orale
jusqu'aux rayures simulant les cordes vocales a l'aide du gel lubrifiant hydrosoluble joint.
Lubrifier aussi longtemps que la langue semble séche. Ne pas verser de gel lubrifiant en
grande quantité sur les parties de la langue, mais lubrifier celles-ci a l'aide d'une fine
couche de gel. En outre, il est important de bien graisser la sonde endotrachéale et le
laryngoscope a l'aide de gel.

Un manque de lubrification peut non seulement détruire les piéces (notamment la
langue), mais aussi séparer la peau de visage de la langue.

Il est interdit d'utiliser une huile ou un spray de silicone, car ces produits risquent de
rendre la surface des piéces visqueuse et pratiquement impossibles a nettoyer. Le masque
facial ne peut pas étre enlevé par l'utilisateur. Le mannequin ne peut étre démonté que
pour étre entretenu ou réparé.

6.3 Compression @

Il est possible de pratiquer une compression externe de la cage thoracique. La profondeur
de compression est alors affichée en millimeétres sur l'instrument de surveillance. Il est
possible de régler la rigidité de la cage thoracique pour simuler un patient présentant une
cage thoracique molle, normale ou dure. Afin de garantir I'application du point de
compression correct durant la compression de la cage thoracique, I'instrument indique
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également, le cas échéant, le mauvais positionnement des mains (voir 7.1).
Le pouls de la carotide peut étre percu des deux cotés de la nuque durant la compression
de la cage thoracique ou simulé manuellement par I'ECG BOX (voir 7.2).

6.4 Pouls de la carotide

Le mannequin présente un pouls de carotide automatique qui suit le complexe QRS réglé
lors de la simulation d'un pouls a l'aide de I'ECG BOX dans le logiciel CPR ou de I'ECG BOX
externe d’Ambu.

De plus amples informations sur le contréle sont disponibles dans le mode d'emploi du
logiciel CPR ou de I'ECG BOX d'’Ambu.

REMARQUE!! En cas d'utilisation du mannequin via une connexion USB, des piles ou le
bloc d'alimentation en option doivent étre insérés pour que la pompe a pulsations
fonctionne.

6.5 Défibrillation et ECG

Attention ! &

Ne pas interchanger les électrodes de défibrillation et celles d'ECG sur la cage
thoracique du mannequin.

En cas d'utilisation d'un défibrillateur, il est important de respecter le mode d'emploi
du fabricant, et notamment ses consignes de sécurité.
» Avant d'entamer la formation proprement dite, l'instructeur doit indiquer
aux personnes en formation comment utiliser correctement le défibrillateur,
en attirant leur attention sur les risques liés au non-respect des consignes de
sécurité.
« Le mannequin est sensible a I'humidité. S'assurer qu'il n'entre pas en contact
avec de I'eau. Dans le cas contraire, un court-circuit risque de se produire.

6.5.1 Défibrillation

Le mannequin permet de réaliser une défibrillation a l'aide d'un défibrillateur manuel
semi-automatique ou externe automatisé (DEA) biphasique et monophasique jusqu'a
400 J.

6.5.2 Electrodes de défibrillation

En cas d'utilisation de palettes standard, celles-ci doivent étre pressées contre les deux
électrodes de défibrillation sur la cage thoracique du mannequin. Le rythme peut alors
étre relevé sur I'écran du défibrillateur et la défibrillation peut étre opérée sur le
mannequin.
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Un adaptateur a défibrillation manuelle est disponible, ce qui agrandit les électrodes de
défibrillation et donc garantit un meilleur contact entre les palettes et les électrodes.

En cas d'utilisation de défibrillateurs semi-automatiques ou de DEA a électrodes
thoraciques adhésives, des adaptateurs spéciaux pour le défibrillateur en question
(simulant les électrodes thoraciques adhésives) doivent étre montés sur les électrodes de
défibrillation thoraciques du mannequin afin de permettre le raccordement du cable du
DEA.

6.5.3 Dérivations ECG

Quatre connecteurs ECG sont positionnés sur la poitrine du mannequin, permettant ainsi
de simuler un ECG a 3-4 dérivations et de surveiller I'ECG sur un défibrillateur et un
intubateur séparé.

6.5.4 ECG BOX
La simulation du signal ECG est contrélée par I'ECG BOX dans le cadre du logiciel CPR. De
plus amples informations sont disponibles dans le mode d'emploi du logiciel CPR d'’Ambu.

Il est possible de raccorder I'ECG BOX externe d’Ambu au mannequin. Pour raccorder I'ECG
BOX externe d’Ambu, soulever la peau du mannequin sur I'épaule gauche et enlever le
cable noir du connecteur (8.1). Brancher le cable de I'ECG BOX externe d'’Ambu sur le
connecteur (8.2).

De plus amples informations sur la fonctionnalité de I'ECG BOX externe d’Ambu sont
disponibles dans le mode d'emploi de I'ECG BOX d'’Ambu.

REMARQUE ! En cas de raccordement de I'ECG BOX externe d'’Ambu, le logiciel CPR
n'affiche pas le signal ECG dans sa fenétre graphique.

6.6. I.V. Trainer (option)

Le systéme V. Trainer permet aux personnes en formation de s'exercer au positionnement
d'une canule de perfusion et a l'injection d'un liquide (eau distillée).

De plus amples informations sont disponibles dans le mode d'emploi de I'LV. Trainer
d'Ambu.

REMARQUE ! Durant le transport, le liquide a l'intérieur de I'LV. Trainer doit étre purgé.
Utiliser uniquement de l'eau distillée lors du remplissage de I'LV. Trainer et de la simulation
de la perfusion et de l'injection. A défaut, les tubes simulant les veines et les artéres
deviendront visqueux et le matériau se décomposera.

Durant le rangement entre deux sessions de formation, I'LV. Trainer doit étre recouvert ou
placé dans le sac de transport avec I'Ambu Cardiac Care Trainer. Les tubes simulant les
veines et les artéres ainsi que la peau sont en latex naturel. Le bras ne doit donc pas étre
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exposé a la lumiére du soleil ni a d'autres rayons U.V. (ultraviolets). Le cas échéant, le
matériau deviendra visqueux et se décomposera.

7. Nettoyage

7.1. Nettoyage du crane, de la nuque et du corps

Le crane, la nuque et le corps du mannequin doivent étre essuyés a l'aide d'un chiffon
imbibé de détergent doux, puis a l'aide d'un chiffon imbibé d'eau claire.

Lors du nettoyage, ne jamais laisser le détergent ou l'eau pénétrer dans le crane, le corps
ou l'instrument. Au besoin, recouvrir le raccord entre le corps et I'instrument a l'aide d'un
chiffon.

Les marques de rouge a levre ou de stylo laissées sur le mannequin peuvent pénétrer
dans le matériau de fabrication et doivent donc étre éliminées aussi vite que possible a
l'aide d'alcool.

7.2. Nettoyage des vétements
La tenue de formation est fabriquée en 50 % coton et 50 % polyester. Elle peut étre lavée a
maximum 40 °C (105 °F).

7.3 Nettoyage de la valise de transport
La valise de transport peut étre nettoyée avec un détergent doux a l'aide d'un chiffon ou
d'une brosse a poils doux. Elle doit ensuite étre rincée a I'eau claire et séchée.

7.4 1.V. Trainer
De plus amples informations sur le nettoyage et I'entretien de I'lV. Trainer sont disponibles
dans le mode d'emploi de I'lLV. Trainer d'’Ambu.

8. Raccordement a un ordinateur

Pour des instructions plus avancées, le mannequin est doté de capteurs numériques en
vue d'enregistrer l'efficacité de la RCP. L'efficacité peut étre enregistrée et affichée sur un
ordinateur a l'aide du logiciel CPR d'’Ambu.

Pour raccorder le mannequin a un ordinateur, le logiciel CPR doit étre installé sur
I'ordinateur en question. Les connexions peuvent étre établies via un cable USB ou un

réseau LAN sans fil (WLAN).

De plus amples informations sur la fonctionnalité du programme informatique sont
disponibles dans le mode d'emploi du logiciel CPR d'’Ambu.
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9. Accessoires

284 000 730 Ambu ECG BOX (y compris adaptateur 9 V et piles)

265 000 750 Connecteurs de défibrillation Physio Control pour Ambu Cardiac
Care Trainer System

265 000 751 Connecteurs de défibrillation Marquette pour Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 752 Connecteurs de défibrillation S/W Artema pour Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 753 Connecteurs de défibrillation Laerdal pour Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 754 Défibrillateurs manuels (palettes) Laerdal pour Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 755 Fast Patch de Physio Control

265 000 756 Adaptateur Heart-Start Stream FR

265 000 757 Adaptateur HP Codemaster 100

265 000 758 Adaptateur Corpuls
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Az Ambu® az Ambu A/S, Denmark védett terméke.
Az Ambu ISO 9001 és ISO 13485 mindsitéssel rendelkezik.

Ez a termék megfelel az Eurdpai Parlament 1999/5/EC direktivdinak és az 1999. mércius 9-i
Tanacs radios felszerelésekre és telekommunikacios termindl felszerelésekre vonatkozd

alapkovetelményeinek.
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1. Bemutatas

Az Ambu® Szivelltas Oktatoé Rendszer egy specidlis bemutaté és oktatd tanbabu a
légutak szabadda tételével, mellkaskompresszio és defibrillalas végrehajtasanak
segitségével torténd Ujraélesztés valésaghl korilményeinek szimulalasara. Tovabba a
Szivellatads Oktatd Rendszer alkalmazhaté az sszes alapveté elsésegély minden
gyakorlatanak oktatdsara.

A rendszert az Ujraélesztés folyamatanak alapveté 1épéseinek 6sszehangolasanak és
alkalmazésanak gyakorlasara alakitottak ki, a tanbabu felhasznalasanak segitségével
szimulalhato a legtobb az elsésegély oktatashoz sziikséges EKG jel.

A tanbdbu egy szokvanyos feln6tt méreteivel rendelkezik, és rendkivil életszertien
mintazza az emberi test felépitését, kiilonosen azokban a tulajdonsagaiban, melyek a
modern Ujraélesztési technikdk oktatasa soran fontos szerepet jatszanak.

A beépitett mUszerek az Ujraélesztés hatékonysagat mutatjak, a befuvas erejével és a
kiilsé mellkaskompressziéval elért eredmény kimutatasat teszi lehetévé, valamint képes a
gyomorba torténd beflivas és a kéz helytelen pozicidjanak jelzésére is.

2. Korlatozasok és figyelmeztetések
Szélessavu adatatviteli rendszerek

2400,0 - 2483,5 MHz

A termék az Eurdpai Unio és az EFTA orszagaiban a kdvetkezé korldtozasokkal hasznalhaté.

Orszag Korlatozas

Franciaorszag Kiltéri hasznalata nem engedélyezett.

Olaszorszag Kiltéri hasznalata nem engedélyezett.

Luxemburg Altalanos jovahagyas sziikséges a halézat és aram szolgaltatashoz.

Norvégia Ny-Alesund kdzpontjatol szamitott 20 km-es sugard koron belili
hasznalata nem engedélyezett.

Oroszorszag A nemzeti szabvanyrendszer (GOST) és a megfelel8ségi

tanusitvany jévahagydsa nélkiili hasznalata nem engedélyezett.

64

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 64 8/18/2009 1:30:19 PM



Figyelmezetés &

Csak széraz kornyezetben hasznalja a tanbabut. Ne tegye ki kdzvetleniil semmilyen
folyadéknak a tanbabut.

Ha a tanbdbut hosszabb ideig nem hasznaljak, akkor tavolitsa el a elemeket.

Ha barmilyen flist vagy szag tadvozasat érzékeli a tanbabubdl, akkor azonnal kapcsolja
ki a tanbabut, és ne hasznalja tovabb a tanbabut.

Ha a tanbdbu hideg kornyezetben volt tarolva, akkor hasznélat el6tt varja meg mig a
tanbabu szobahémérsékletre melegszik, és gy6z6djon meg arrdl, hogy semmilyen
kicsapddas nem tortént, mert az karosithatja az elektronikat.

Ne cserélje fel a tanbabu mellkasén talalhaté defibrillator és az EKG elektrédakat.

Defibrilldtor hasznalatakor fontos, hogy kévesse a gyarté hasznalati utasitésait,

kilonosen a biztonsagi elirasokat.

o Az oktatds megkezdése el6tt az oktatonak ismertetnie kell a tanuldkkal a
defibrillator helyes hasznalatat, és fel kell hivnia a figyelmet a biztonségi
eléirdsok mell6zése esetén keletkezé veszélyekre.

» A tanbdbu nedvességre érzékeny. Gondoskodjon arrél, hogy a tanbabu ne
véljon nedvessé, mivel ez rovidzarlatot okozhat.

3. Miiszaki adatok

3.1 Suly:

Teljes test taskakkal: kb. 13 kg

Teljes test hordozhat6 taskajaban: kb. 26 kg

3.2 Méretek:
Teljes test oktatasra készen: kb. 170 cm
Teljes test hordozhato taskajaban (Hossz. x szélesség x magassag): kb. 105 x 62 x x25 cm
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Rész/anyag

Alapegység Polietilén

Muszer alkatrész ABS mianyag

Fej PVC, kemény

Mellkasb6r PVC, puha

Szajdarab PVC, puha

Légzbzsdk, eldobhato Polietilén

Gyakorléruha 50 % pamut és 50 % poliészter
Téska/gyakorlé matrac PVC boritdsu nylon anyag

3.3 Elem

Ajanlott elemfajtak:
6 szabvanyos AA méret( alkéli elem minimum 2 850 mAh teljesitménnyel.
6 Ujratolthetd AA méretl elem minimum 2 700 mAh teljesitménnyel.

3.4 Elem élettartama
Az elem élettartama WLAN hasznalataval korllbelll 7 hét 6ra, Uj elem esetén a fenti
elemfajtakbol.

3.5 Adapter (opcionalis)

AC/DC Adapter

Bemenet: 100-240 V AC/ 47-63 Hz / 400 mA)
Kimenet:9VDC/1,5A

Csatlakozo: 5,5 x 2,1 x 12 mm + —.D_ =

3.6 Mikodtetési tavolsag
A vezeték nélkuli kapcsolat hozzévetéleg 50 méteres tavolsagrol mdkodik, amennyiben
nincs koztes akadaly.

3.7 Hasznalat és tarolas:
Tarolasi hdmérséklet (nem kondenzalt): —18 °C-tél (-0,4 °F) 40 °C-ig (105 °F)
Hasznalati hémérséklet (nem kondenzalt): -5 °C-t6l (23 °F) 40 °C-ig (105 °F)
Pératartalom: 5 % to 95 %

4. Funkcidk

4.1. Defibrillacié és EKG @

A tanbabu olyan elektromos szerkezettel rendelkezik, amely képes az EKG jelek
szimulalaséra a tanbdbun. A jel vezérlését a virtualis az Ambu CPR-Szoftver belsejében
taldlhaté EKG-doboz, vagy a kiilsé Ambu EKG-doboz végzi.

4.1.1 Defibrillator elektrodak
A tanbabut két defibrillator elektrodaval lattak el, mellyel a tanbabu defibrilldlasat lehet
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végrehajtani. A defibrillator elektrodak (1.1) a tanbabu mellkasan taldlhatdk, az egyik a
jobb oldalan a felsé szegycsont mellett, a masik pedig a bal oldalon az 5. és 6. borda
kozott. (1.2)

Ha félautomata defibrillatort vagy AED-et tapadds mellkas elektrédakkal hasznaljuk, akkor
specidlis adapterekre van sziikség a megfelel6 defibrilldtorhoz (a tapados mellkas
elektrédak szimulalasara), melyeket a tanbabu mellkasan 1évé defibrillator elektrodakhoz
kell illeszteni, hogy az AED kabelét csatlakoztathassuk.

4.1.2 EKG elektrodak
4 EKG elektroda (1.3) talalhat6 a tanbabun, melyek lehet6vé teszik az EKG medfigyelését a
defibrilldtoron vagy egy kiilonallé mérén.

4.2. Megdfigyel6 miiszer @
A megfigyelé miszer kihizasahoz nyomja le a zérat (2.1), és engedje, hogy a muszer
kicsusszon.

A megfigyelé miszeren taldlhato kiirasok mindkét oldalrdl leolvashatok. A tanuld feldli
fedéllemez aktivalasaval, a muszer kiirasait elrejthetjik az elsésegély tesztet végzé tanuld
elol (2.2), mikdzben lehetévé tessziik az oktatd szamdra, hogy a masik oldalrél figyelje az
elsésegélynyujtas hatékonysagat.

A megfigyelé miszer két részbdl all. A baloldali része a beflvast méri, beleérte a 1égzés
mértékét (2.3), és jelzi az esetleges gyomorbefuvast (2.4). A mUszer jobboldali része a
mellkaskompressziot méri, beleértve a mellkaskompresszié mélységét milliméterben (2.5),
és jelzi a kéz esetleges helytelen pozicidjat (2.6).

A befujt leveg6t és a mellkaskompressziot mérd szerkezet a beflivas megfelelé
mennyisége és a mellkaskompresszié kelld szintjének elérésekor a kijelzé zélden jelez,
amennyiben pedig a rogzitett értékek nem érik el az elégséges szintet, akkor a m(szer
pirosan jelez. Ha a kijelzé egyszerre zold és piros, akkor a mért érték a megfeleld szint
hatarértékén van.

A muszer a gyomorbefuvast (2.4), és a kéz helytelen pozicidjat (2.6) a kijelz6 feketérdl
pirosra valtozasaval jelzi.

A megfigyelé miszer skaldjan szerepl6 értékek az aktudlis Ujraélesztési iranyelveknek
felelnek meg. Lehetséges, olyan skala rendelése, mely egyéb irdnyelveknek vagy
javaslatoknak felel meg.

4.2.1 USB csatlakozé @

A tanbdbu szamitdgéphez csatlakoztatasahoz hasznélja a megfigyelé miszer bal oldaldn
taldlhaté USB csatlakozot (2.7). A narancssarga LED (2.8) akkor valik aktivva, ha USB
kapcsolatot létesitettek.
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4.2.2 Bekapcsolas gomb @

A tanbédbu a CPR-Szoftverrel torténé hasznalatahoz nyomja meg a bekapcsolas gombot
(2.9) a megfigyelé mszer jobb oldalan. A zéld LED (2.10) a rendszer toltése kdzben villog,
és akkor aktivalodik, amikor a rendszer teljesen feltoltodott.

A tanbabu energiaellatasat elemek biztositjdk, és az elemek energiaja addig hasznélhaté
ki, amig kb. 30 perc mikddtetési idé marad hétra, ekkor a zold energia LED elkezd villogni,
mely azt jelzi, hogy az elemeket ki kell cserélni.

A kllénboz6 LED dllapotok attekintése a kovetkez6 tablazatban lathaté:

LED allapot LED Leiras Villogas médja
Z6ld éllando [ Rendszer futdsa ! T T T T T T
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
Zold lassu villogas o Rendszer toltédése L . B S
0 1 2 3 4 5 6 7 Seconds
Rendszer futasa |
Z6ld gyors villogés ® alacsony toltottségl | LD
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
elemmel
. Rendszer
Kikapcsolva O . — T T
kikapcsolva 012345 6 7 seconds

4.2.3 Alapértelmezett beallitasok visszaallitasa

A tanbabu alapértelmezett bedllitdsainak visszaallitdsdhoz tobb mint 10 masodpercig
tartsa nyomva a bekapcsolé gombot. A tanbabu alapértelmezett beéllitasaival fog
Ujraindulni.

Az alapértelmezett beadllitasok részletes leirasat a CPR-Szoftver Hasznalati Utmutatd

részében talalhatja.

5. Felkésziilés az oktatasra
A tanbabut hordozhat6 tdskéban szallitjuk. Nyissa ki a taskat, és vegye ki a tanbdbukat és
a labakat.

5.1. A labak testhez illesztése ®

Tolja le kis mértékben a nadragot derék téjékon. Helyezze Idbakat olyan pozicidba, hogy a
derék részen talalhaté 2 pocok a tanbabu testének aljan 1évé bemenetekbe megfeleléen
illeszkedjen, lasd 3.1.

Csatolja szorosan a két Velcro szijat a testhez 3.2.

A labak eltavolitdsahoz csatolja ki a Velcro szijakat, ezzel a labak levalaszthatok lesznek.
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5.2. Megfigyel6 miiszer
Aktivélja a mUszert a zar lenyomasaval. Amikor a m(iszer nem lizemel (ki van huzva),akkor
nem okozunk kart sem a tanbabuban sem a mUszerben mellkaskompresszié esetén.

5.3. Mellkas merevség allitasa @

A mellkas merevségét a tanbabu hatan talalhatéd csavar segitségével dllithatjuk: Kisebb
merevséghez helyezze "ALACSONY" poziciéba, nagyobb merevséghez pedig "MAGAS"
pozicidba.

A mutatott értékek, korilbelil 6 N/mm (0,6 kg/mm) és 11 N/mm (1,1 kg/mm), jelzi a
kifejtett er6t, melyet a mellkas T mm mélységli benyomasaval érhetiink el.

Példaul: A mellkas 40 mm mélység(i benyomasaval az "ALACSONY" bedllitasndl, a kifejtett
erd korilbelll 240 Newton (24 kg).

Az altalanos beallitas a "KOZEPES", mely kériilbeliil 8,5 N/mm (0,85 kg/mm) erének felel
meg.

5.4 Elem behelyezése ®

Az elemtart6 a tanbabu hatso részén taldlhat6. Nyomja el a zarat, ezzel kinyilik a tart6 (5.1),
és tavolitsa el a fedelet. Helyezze az elemeket az elemtarté és zérja le a fedelet.
MEGJEGYZES: Ugyeljen arra, hogy az elemeket a polaritdsuknak megfeleléen helyezze az
elemtartdba.

5.5 Aramellatas (opcionalis) ®

A tanbabu dramellatasat opciondlisan univerzalis kiilsé AC/DC adapter is szolgélhatja
(kimenet 9V /1,5 A) egyenes csatlakoztatoval (5,5x2,1x12 mm). A csatlakozét az elemtartd
belsejében taldlhato csatlakozé bemenetbe illeszthetjiik, lasd 5.2.

6. Tanbabu hasznalata

6.1 Lélegeztetés ®

A tanbabu nem rendelkezik higiénikus rendszerrel, mert lélegeztetd maszkos hasznélat
alkalmazott rajta altaldban. Ezért nem hajthaté rajta végre a szajbol széjba vagy a szajbdl
orrba lélegeztetés.

A lélegeztetés egy lélegeztetd maszk (6.1), Iégcsbtubus (6.2) vagy egyéb modern
légcsdellatd eszkodz segitségével hajthato végre.

A helyes lélegeztetés hatdsara a tanbabu mellkasa emelkedni és siillyedni fog. Maszkos/
zsakos lélegeztetés soran fenndll a gyomorbefuvas lehetésége, mely a tanbabu
hastajékanak emelkedését eredményezi. Ez akkor torténhet, ha a befuvas tul gyors, a
bevitt levegé mennyiség tul nagy, vagy ha a fej nincs megfeleléen megdontve. Akarcsak a
valé életben eléforduld helyzetekben, a tubus segitségével végrehajtott I1élegezetetés
megsziinteti a gyomorbefuvas veszélyét, amennyiben a tubust megfeleléen helyezték be.
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6.2 Intubacio
A tanbabut szdjon keresztil intubalhatjuk (ordlis intubacié). Az orron keresztiili intubaciod
(nazdlis intubdcié) nem lehetséges.

Az intubdciét olyan modern Iégcséelldtd eszkdzokkel lehet elvégezni, mint az ET tubus
(8 mm 1.D. légcsétubus ajanlott), gégefeletti Iégcs6 vagy Combitube™ stb.

A laringoszkép és a légcsétubus behelyezését olyan évatossaggal kell végezni, mint egy
valos ellatott esetén. Fontos, hogy meg zsirozzuk a nyelvrészt a szajliregtdl egészen a
hangszalakat jelz6 fehér vonalakig, a vizben old6dé kendgél segitségével, és zsirozza be
valahdnyszor a nyelvrész szrazza vélik. Ne ontse a kenégélt a nyelvrészekre, hanem a
kendbolajbol vékony réteggel kenje be. Az is fontos, hogy a légcs6tubust és a
laringoszképot is jol kenje be a kendgéllel.

A kendgél hidnya tonkreteheti a részeket, kiildnsen a nyelvrészt, és a szajdarab levalasat is
okozhatja nyelvdarabrél.

Ne hasznéljon szilikonolajat vagy szilikon spray-t, mert a részek ragadéssa vélhatnak és
letisztitasuk lehetetlenné vélhat. Az arcmaszkot a felhasznalé nem tavolithatja el. A
szétszerelés csak szerviz vagy javitas sordn torténhet.

6.3 Kompresszio @

Kiils6 mellkaskompresszidt is gyakorolhatunk, és a nyomas mértéket a megfigyelé miszer
segitségével milliméterben nyomon kdévethetjik. Lehetséges a mellkas merevségének
allitdsa, mellyel puha, 4tlagos és kemény mellkasu ellatottat is szimulalhatunk. A
mellkaskompresszié megfelel6 mértékének biztositasa érdekében, a miszer a kéz
helytelen pozicidjat is képes jelezni, lasd 7.1.

Az Utéér pulzust a mellkaskompresszié alatt a nyak mindkét oldalan érzékelni lehet, vagy
kézzel szimulalhat6 az EKG-doboz hasznélataval, [asd 7.2.

6.4 Utéér pulzus

A tanbabu automatikus Gtéér pulzussal rendelkezik, melyet QRS komplexus kdvet, melyet
a pulzus szimuldlasakor allithatunk a CPR-Szoftverben Iévé EKG-doboz vagy a kiilsé Ambu
EKG-doboz segitségével.

A vezérlés tovabbi részletes leirasat az Ambu CPR-Szoftver Hasznélati Utmutatoja vagy az

Ambu EKG-doboz tartalmaz.

MEGJEGYZES: Ha a tanbabut USB csatlakozassal hasznaljuk, akkor az elemeket vagy az
opciondlis dramellatét a pulzuspumpdba kell helyezni, hogy mikddjon.
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6.5 Defibrillacio és EKG

Figyelem &

Ne cserélje fel a tanbabu mellkasan taldlhato defibrillator és az EKG elektrodéakat.

Defibrillator hasznalatakor fontos, hogy kovesse a gyartd hasznalati utasitasait,

kilonosen a biztonsagi eléirdsokat.

o Az oktatds megkezdése el6tt az oktatonak ismertetnie kell a tanuldkkal a
defibrillator helyes hasznalatat, és fel kell hivnia a figyelmet a biztonsagi
eléirdsok mell6zése esetén keletkezé veszélyekre.

» A tanbdbu nedvességre érzékeny. Gondoskodjon arrél, hogy a tanbabu ne
véljon nedvessé, mivel ez rovidzarlatot okozhat.

6.5.1 Defibrillacio
A tanbabu bifazisos és monofazisos defibrillaciét tesz lehetévé, kézi és félautomata
defibrilldtorok vagy AED (Automatukus Kulsé Defibrillator) esetén 400 Joule-ig.

6.5.2 Defibrillator elektrodak

Ha szabvanyos lapétot hasznalunk, akkor ezeket a 2 defibrillator elektrodédhoz kell nyomni
a tanbabu testén. A szivritmus mar leolvashato a defibrillator kijelz&jérdl, és
végrehajthatjuk a defibrillaciét a tanbabun.

Kézi defibrilldlashoz adapter is hasznédlhat6, mely a defibrilldtor elektrédakat nagyobbakka
teszik, és ezzel jobb érintkezést biztosit a lapatok és az elektrodak kozott.

Ha félautomata defibrilldtort vagy AED-et tapadds mellkas elektrédakkal hasznaljuk, akkor
specidlis adapterekre van sziikség a megfelel6 defibrilldtorhoz (a tapados mellkas
elektrodak szimulalasara), melyeket a tanbabu mellkasan 1évé defibrillator elektroéddkhoz
kell illeszteni, hogy az AED kabelét csatlakoztathassuk.

6.5.3 EKG elvezetések
4 EKG csatlakoz6 talalhaté a tanbabu mellkasan, ezzel lehetévé téve a 3-4 elvezetésés
EKG-t, és az EKG megfigyelését a defibrillitoron és egy masik mérén.

6.5.4 EKG-doboz
AzEKG jel szimuldciodjat az EKG-doboz vezérli, a CPR-Szoftver részeként Tovabbi részletes
informaciokat az Ambu CPR-Szoftver Hasznalati Utmutatoja tartalmaz.
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Lehetséges a kiilsé Ambu EKG-doboz csatlakoztatdsa a tanbdbuhoz. A kiilsé Ambu EKG-
doboz tanbdbuhoz csatlakoztatdsdhoz emelje fel a tanbabu boérét a bal vallan, és tavolitsa
el a fekete kédbelt a csatlakozoaljzatbdl (8.1). Csatlakoztassa a kiilsé Ambu EKG-doboz
kabelét a csatlakozoaljzatba (8.2).

A kiilsé Ambu EKG-doboz funkcidinak tovabbi részletes leirasat az Ambu EKG-doboz
Hasznalati utmutatdja tartalmazza.

MEGJEGYZES: Ha a kiilsé Ambu EKG-doboz csatlakoztatva van, akkor a CPR-Szoftver nem
jelzi ki az EKG jelet a szoftver grafikon kijelz&jén.

6.6. I.V. Oktato (opcionalis)

Az LV. oktatd lehet6vé teszi inflzids kanill behelyezését, és folyadék bevitelét

(desztillalt viz).

Tovabbi részletes Utmutatdst az Ambu |.V.Oktaté Haszndlati utmutatdja tartalmaz. Oktaté.

MEGJEGYZES: Szallitas esetén a V. Oktatéban 1évé folyadékok ki kell &nteni.

Csak desztillalt vizzel toltse fel a 1.V. Oktatot, és amikor infiziot vagy injekcidzast szimulal,
kilénben az ereket és artéridkat helyettesité csovek ragaddssa valhatnak és az anyaguk
roncsolédhat.

Oktatésok kozotti tarolasi idészakban a L.V. Oktatdt le kell fedni, és a taskajaba kell helyezni
az Ambu Szivellatas Oktatdval egyltt. Az ereket és artéridkat helyettesité csévek
természetes latex anyagbdl készlltek. A kart ezért ne tegytik ki napfénynek vagy egyéb
U.V. (ultra-viola) sugaraknak, mert az anyag ragadéssa vélhat és roncsolédhat.

7. Tisztitas

7.1. Fej, nyak és test tisztitasa

A tanbabu fejét, nyakat és testét lagy mosdszerrel atitatott ruhaval tordlgethetjik meg,
aztan pedig tiszta vizes ruhdval ismét attorolgetve.

Mosaskor, ne engedje, hogy mosdszer vagy viz jusson a fejbe, testbe vagy a miszerbe.
Amennyiben sziikséges, akkor egy ruhaval fedje le a test és a m(iszer kozti csatlakozast.
Ruzs vagy golydstoll okozta foltok beivédhatnak az anyagba, ezért alkohol segitségével a
lehetd leghamarabb eltdvolitanddk.

7.2. Ruhazat tisztitasa

Az 50 % pamutbdl és 50 % poliészterbdl késziilt oktatéruha max. 40 °C-on (105 °F)
moshatd.

7.3 Taska tisztitasa

A taskat lagy mososzerrel és ruhaval vagy finom kefével moshatjuk, majd tiszta vizzel
oblitstk, és engedjiik megszaradni.
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7.4 1.V. Oktato
Az L.V. Oktato tisztidsahoz és karbantartashoz, kérem olvassa el az Ambu LV. Oktatd
hasznalati utasitasat.

8. Szamitégépes kapcsolat

A digitalis érzékel6kkel ellatott tanbdbu képes az elsésegély teljesitmény mérésének
részletes kimutatdsdra. A teljesitmény rogzitheté és kimutathaté egy az Ambu CPR-
Szoftvert alkalmazé szamitdgép segitségével.

A tanbabu szamitogéphez csatlakoztatasahoz a CPR-Szoftvert telepiteni kell a
csatlakoztatott szamitdgépre. Kapcsolatot USB kabel vagy vezeték nélkili LAN (WLAN)
segitségével lehet létesiteni.

A szamitogépes program funkcidinak tovabbi részletes leirasat az Ambu CPR Szoftver
Haszndlati utmutatdéja tartalmaz.

9. Tartozékok

284000 730 Ambu EKG-doboz (beleértve a 9V-os adaptert és elemek)
265 000 750 Ambu Defib-baba defibrillator csatlakozok Physio Control
265 000 751 Ambu Defib-baba defibrillator csatlakozék Marquette
265 000 752 Ambu Defib-baba defibrilldtor csatlakozok S/W Artema
265 000 753 Ambu Defib-baba defibrillator csatlakozdk Laerdal

265 000 754 Ambu Defib-baba defibrillator csatlakozok (lapatok) Laerdal
265 000 755 Fast patch Physio Control

265 000 756 Adapter Heart-start stream FR

265 000 757 Adapter HP Codemaster 100

265 000 758 Adapter Corpuls
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Ambu® e marchio registrato della Ambu A/S, Danimarca.
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1. Introduzione

Ambu® Cardiac Care Trainer System & un manichino per istruzione ed addestramento che
simula in modo realistico le condizioni del paziente durante la rianimazione
cardiopolmonare mantenendo pervie le vie respiratorie durante la compressione toracica
e l'esecuzione della defibrillazione. Cardiac Care Trainer System copre inoltre tutti gli
aspetti dell'addestramento alle tecniche di soccorso avanzato (ALS, advanced life support).

Il sistema & concepito per eseguire lI'implementazione e coordinazione di tappe vitali del
processo di rianimazione mediante un manichino per I'addestramento avanzato, in grado
di simulare i segnali ECG piu importanti per I'addestramento alle tecniche di soccorso
avanzato.

Il manichino riproduce le dimensioni di un adulto normale e fornisce una
rappresentazione estremamente fedele dell'anatomia umana, specialmente per quelle
caratteristiche che interessano direttamente |'addestramento alle moderne tecniche di
rianimazione.

La strumentazione incorporata mostra l'efficacia del trattamento di rianimazione,
compresi i risultati ottenuti con riguardo al volume di insufflazione ed alla profondita della
compressione toracica esterna, indicando ogni caso di insufflazione dello stomaco o di
posizionamento non corretto delle mani.

2. Limitazioni e precauzioni
Sistemi di trasmissione a banda larga
2400,0 — 2483,5 MHz

Questo prodotto puo essere utilizzato nei paesi membri della UE e nei paesi dell'EFTA nel
rispetto delle seguenti limitazioni.

Paese Limitazione

Francia Non é consentito I'uso all'aperto.

Italia Non é consentito I'uso all'aperto.

Lussemburgo E richiesta un'autorizzazione generale di applicazione per la
fornitura di rete e servizi.

Norvegia Non é consentito I'uso all'interno di un raggio di 20 km dal centro di
Ny-Alesund.

Federazione Russa  Non & consentito I'uso senza approvazione nazionale sulla base del

sistema standard nazionale (GOST) e relativo certificato di

conformita
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Attenzione A

Utilizzare il manichino esclusivamente in ambienti asciutti. Non esporre direttamente
il manichino a qualsivoglia tipo di liquido.

Rimuovere le batterie se il manichino non viene utilizzato per un lungo periodo di
tempo.

Nel caso che si avverta del fumo o cattivo odore proveniente dal manichino,
spegnerlo immediatamente e cessarne I'utilizzazione.

Se il manichino é stato immagazzinato in ambiente freddo lasciarlo riscaldare a
temperatura ambiente prima dell'uso, assicurandosi che non si sia formata della
condensa che potrebbe danneggiare i componenti elettronici.

Sul torace del manichino non confondere gli elettrodi per defibrillazione con gli
elettrodi per ECG

Se si utilizza un defibrillatore & importante attenersi alle istruzioni per l'uso del

fabbricante, ed in particolare alle norme di sicurezza.

 Prima di cominciare I'addestramento vero e proprio l'istruttore dovra informare
i partecipanti su come utilizzare correttamente il defibrillatore, attirando la loro
attenzione sui rischi derivanti dal mancato rispetto delle norme di sicurezza.

« |l manichino é sensibile all'umidita. Assicurarsi che non venga bagnato, dato che
cio potrebbe causare un corto circuito.

3. Dati tecnici

3.1 Peso:

Corpo intero con borse da trasporto: circa 13 kg
Corpo intero con valigetta: circa 26 kg

3.2 Dimensioni:
Corpo intero pronto per l'addestramento: circa 170 cm
Corpo intero nella valigetta (lungh. x largh. x alt.): circa. 105 x 62 x 25 cm
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Componenti / materiale

Unita base Polietilene

Strumentazione Plastica ABS

Capo PVC, duro

Cute toracica PVC, morbido

Pezzo facciale PVC, morbido

Sacchetto d'insufflazione, monouso Polietilene

Tuta per addestramento 50% cotone e 50% poliestere
Borsa da trasporto /

materassino per addestramento Nylon con rivestimento in PVC

3.3 Batteria

Tipi di batteria raccomandati:

6 batterie alcaline standard AA con capacita minima di 2850 mAh.
6 batterie ricaricabili AA con capacita minima di 2700 mAh.

3.4 Durata di vita delle batterie
Nel funzionamento tramite rete WLAN la durata di vita delle batterie & di circa 7 ore nel
caso che si utilizzino batterie nuove di zecca del tipo descritto qui sopra.

3.5 Adattatore (opzionale)

Adattatore CA/CC

Ingresso: 100-240 V c.a. / 47-63 Hz / 400 mA
Uscita:9Vcc./1,5A

Connettore:5,5x21x12mm  + —.D_ =

3.6 Distanza di funzionamento
La connessione senza fili ha un campo di attivazione di circa 50 metri all'esterno a
condizione che non si frappongano ostacoli.

3.7 Utilizzazione e conservazione:

Temperatura di immagazzinaggio (senza condensa): da -18 °C (-0,4 °F) a 40 °C (105 °F)
Temperatura di utilizzazione (senza condensa): da -5 °C (23 °F) a 40 °C (105 °F)
Umidita:da 5 % a 95 %

4, Funzioni

4.1. Defibrillazione ed ECG @

Il manichino e dotato di un dispositivo elettronico in grado di simulare un segnale ECG sul
manichino. Il segnale viene comandato mediante I'ECG Box virtuale di Ambu CPR Software
oppure utilizzando Ambu ECG Box esterno.

78

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 78 8/18/2009 1:30:20 PM



4.1.1 Elettrodi per defibrillazione

Il manichino é dotato di due elettrodi per defibrillazione allo scopo di eseguire la
defibrillazione sul manichino. Gli elettrodi per defibrillazione (1.1) sono posizionati sulla
cassa toracica del manichino, sulla parte destra del torace in posizione sterno-apicale, e
sulla parte sinistra tra la quinta e la sesta costola (1.2).

Se si utilizzano defibrillatori semiautomatici oppure defibrillatori automatici esterni (DAE)
con elettrodi toracici adesivi, si devono applicare degli adattatori speciali per il
defibrillatore in questione (che simulano gli elettrodi adesivi per il torace) agli elettrodi per
la defibrillazione toracica del manichino, cosi da poter collegare il cavo del DAE.

4.1.2 Elettrodi ECG
Quattro elettrodi ECG (1.3) situati sul torace del manichino consentono il monitoraggio
ECG sul defibrillatore oppure su uno strumento separato.

4.2. Apparecchiatura di monitoraggio @
Per estrarre l'apparecchiatura di monitoraggio fare pressione sul dispositivo di bloccaggio
(2.1) e lasciarla scorrere in fuori.

| dati rilevati dall'apparecchiatura di monitoraggio possono essere visualizzati su due lati.
Per mezzo della schermatura dal lato del partecipante sottoposto al test CPR (2.2), &
possibile nascondergli le letture di rilevamento mentre l'istruttore, dal lato opposto,
monitora I'efficacia della rianimazione cardiopolmonare.

L'apparecchiatura di monitoraggio & divisa in due meta. Sul lato sinistro viene registrata la
ventilazione, compreso il volume inspiratorio (2.3), e viene fornita l'indicazione relativa
all'insufflazione dello stomaco (2.4). Sul lato destro dell'apparecchiatura viene registrata la
compressione toracica, compresa la profondita della compressione espressa in millimetri
(2.5), e viene fornita I'indicazione relativa al posizionamento non corretto della mani (2.6).
I manometri che misurano rispettivamente il volume d'aria insufflato e la profondita di
compressione sono progettati per mostrare il colore verde quando si € ottenuto il volume
d'aria corretto e la giusta compressione toracica. Il colore rosso segnala invece che le
misurazioni ottenute sono al di fuori di tale campo. Se sul display compaiono sia il verde
che il rosso, il valore misurato e al limite dell'intervallo corretto.

L'apparecchiatura registra l'insufflazione dello stomaco (2.4) ed il posizionamento non
corretto delle mani (2.6) passando dal nero al rosso sullo schermo.

I valori riportati sulle scale graduate dell'apparecchiatura di monitoraggio sono conformi
alle linee guida per la rianimazione attualmente in vigore. E possibile ordinare interfaccia
che corrispondono a raccomandazioni o linee guida diverse.
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4.2.1 Connettore USB @

Per collegare il manichino al computer servirsi della presa USB (2.7) posta sul lato sinistro
dell'apparecchiatura di monitoraggio. Il LED arancione (2.8) si attiva quando la
connessione USB é stata stabilita.

4.2.2 Interruttore di alimentazione @

Per accendere il manichino, allo scopo di utilizzare il software CPR, premere l'interruttore
(2.9) sul lato destro dell'apparecchiatura di monitoraggio. Il LED verde (2.10) lampeggia
durante il caricamento del sistema e rimane acceso con luce fissa quando il sistema
completamente attivato.

Quando il manichino & alimentato dalle batterie e queste sono consumate in modo che il
tempo di funzionamento restante sia di circa 30 minuti, il LED verde comincia a
lampeggiare per indicare che le batterie devono essere sostituite.

La tabella seguente riepiloga i diversi stati del LED:

Stato LED LED Descrizione Modalita di
lampeggiamento
Verde, luce fissa ® Sistema in funzione ! T T T T T T
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
Verde, .
) Caricamento del L
lampeggiamento o . T
sistema 01 2 3 4 5 6 7 seconds
lento
Verde, Sistema in funzione |
lampeggiamento ® e capacita della [SESEILLERENEET
. . 0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
rapido batteria bassa
Spento @) Sistema disattivato | —— T
0 1 2 3 4 5 6 7 Seconds

4.2.3 Ripristino delle impostazioni predefinite

Per ripristinare le impostazioni predefinite del manichino premere l'interruttore di
alimentazione per piu di 10 secondi. Il manichino verra riavviato con le impostazioni
predefinite.

Per ulteriori informazioni sulle impostazioni predefinite vedere le Istruzioni d'uso di Ambu
CPR Software.
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5. Preparazione all’addestramento
Il manichino viene fornito in una valigetta. Aprire la valigetta ed estrarne il manichino e le
gambe.

5.1. Montaggio delle gambe sul torso @®

Abbassare appena i pantaloni sui fianchi. Posizionare le gambe in modo tale che i 2 perni
fissati all'altezza delle anche si infilino nelle tacche corrispondenti all'estremita inferiore
del corpo del manichino, vedere 3.1.

Premere per bene sul corpo del manichino i due nastri con velcro, vedere 3.2.

Per rimuovere le gambe: tirar via i nastri con velcro cosi da liberare le gambe.

5.2. Apparecchiatura di monitoraggio

Attivare l'apparecchiatura premendo il dispositivo di bloccaggio. Nel caso che
I'apparecchiatura non sia attivata (cioe in posizione estratta), non per questo potranno
verificarsi danni al manichino o all'apparecchiatura durante la compressione toracica.

5.3. Regolazione della rigidita del torace @

La rigidita del torace pud essere regolata secondo necessita allentando la vite ad alette sul
retro del manichino: per ottenere una minore rigidita mettere in posizione 'LOW' (BASSA),
per aumentarne la rigidita mettere in posizione 'HIGH' (ALTA).

I valori indicati, all'incirca 6 N/mm (0,6 kg/mm) e 11 N/mm (1,1 kg/mm), esprimono la forza
da applicare per comprimere il torace di 1 mm.

Esempio: per premere il torace di 40 mm con l'impostazione ‘LOW’ (BASSA), si dovra
applicare una forza di circa 240 Newton (24 kg).

Limpostazione normale & 'MEDIUM' (MEDIA), che corrisponde a circa 8,5 N/mm

(0,85 kg/mm).

5.4 Posizionamento delle batterie ®

L'alloggiamento delle batterie ¢ situato sul retro del manichino. Premere il dispositivo di
bloccaggio per aprirlo (5.1) e togliere il coperchio. Inserire le batterie nell'alloggiamento e
richiudere il coperchio.

NOTA: fare attenzione che le batterie vengano posizionate correttamente nel loro
alloggiamento, con la giusta polarita.

5.5 Alimentazione ®

Come opzione il manchino puo essere alimentato in rete mediante un adattatore
universale CA/CC esterno (uscita 9 V/ 1,5 A) con connettore diritto (5,5x2,1x12 mm). Il
connettore puo essere collegato alla presa all'interno dell'alloggiamento delle batterie,
vedere 5.2.
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6. Uso del manichino

6.1 Ventilazione ®

Il manichino non e dotato di un sistema igienico dato che normalmente si utilizza un
pallone rianimatore. Per questa ragione non si deve praticare la respirazione bocca a
bocca.

La ventilazione pud essere praticata utilizzando un pallone rianimatore con maschera (6.1),
un tubo endotracheale (6.2) oppure altri moderni dispositivi di gestione delle vie aeree.

Una corretta ventilazione fa sollevare ed abbassare il torace del manichino. In caso di
ventilazione con palloncino/maschera puo verificarsi I'insufflazione dello stomaco, che
determina il sollevamento dello stomaco del manichino. Cio si verifica se la ventilazione e
troppo veloce, o il volume troppo elevato, oppure se il capo non & inclinato in modo
corretto. In modo analogo alle situazioni reali I'esecuzione della ventilazione attraverso il
tubo endotracheale, se correttamente inserito, elimina il rischio di insufflazione dello
stomaco.

6.2 Intubazione
Il manichino pud essere intubato dalla bocca (intubazione orale). Lintubazione attraverso
il naso (intubazione nasale) non ¢ possibile.

Lintubazione puo essere eseguita con moderni dispositivi di gestione delle vie aeree,
quale un tubo ET (si raccomanda l'uso di un tubo endotracheale da 8 mm D.1.), un
dispositivo sovraglottideo oppure CombitubeTM, ecc.

Linserimento del laringoscopio e del tubo endotracheale va eseguito con estrema cautela,
come se si trattasse di un vero paziente. E importante lubrificare la lingua nella cavita
orale, e giu fino alle strisce bianche che simulano le corde vocali, mediante il gel
lubrificante solubile in acqua, che & in dotazione. La lubrificazione dovra essere rinnovata
ogni volta che la parte si asciuga. Non versare il gel lubrificante giti per la lingua, ma
ungere la parte con un sottile strato di gel lubrificante. E altrettanto importante ungere
col gel il tubo tracheale ed il laringoscopio.

La mancata lubrificazione puo danneggiare queste parti, e specialmente la lingua, e puo
anche provocare la separazione del pezzo facciale dalla lingua.

Non usare olio al silicone o silicone spray, perché le parti in questione possono diventare
appiccicose e quasi impossibili da pulire. Il pezzo facciale non deve essere rimosso

dall'utente. Il suo smontaggio deve avvenire esclusivamente in caso di manutenzione o
riparazione.
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6.3 Compressione @O

E possibile praticare la compressione toracica esterna, e la profondita di tale compressione
verra espressa in millimetri sull'apparecchiatura di monitoraggio. E possibile regolare la
rigidita del torace per simulare pazienti con diversa resistenza toracica: torace morbido,
normale o rigido. Per assicurare che durante la compressione del torace venga applicato il
punto di compressione corretto, dall'apparecchiatura si ricava anche l'indicazione di
posizionamento non corretto delle mani, vedere 7.1.

Durante la compressione toracica, il polso carotideo puo essere rilevato su entrambi i lati
della laringe, oppure puo essere simulato manualmente dal Box ECG, vedere 7.2.

6.4. Polso carotideo

Il manichino ha una pulsazione carotidea automatica che seguira il complesso QRS
impostato durante la simulazione del polso tramite I'ECG Box del software CPR oppure
Ambu ECG Box esterno.

Per ulteriori informazioni su tale controllo vedere le Istruzioni d'uso di Ambu CPR Software
oppure di Ambu ECG Box.

NOTA: se il manichino viene utilizzato via connessione USB, per far funzionare la pompa
delle pulsazioni si dovranno inserire delle batterie o I'alimentazione elettrica opzionale.

6.5 Defibrillazione e ECG

Attenzione &

Sul torace del manichino non confondere gli elettrodi per defibrillazione con gli
elettrodi per ECG.

Se si utilizza un defibrillatore & importante attenersi alle istruzioni per I'uso del

fabbricante, ed in particolare alle norme di sicurezza.

 Prima di cominciare I'addestramento vero e proprio l'istruttore dovra informare
i partecipanti su come utilizzare correttamente il defibrillatore, attirando la loro
attenzione sui rischi derivanti dal mancato rispetto delle norme di sicurezza.

« |l manichino é sensibile all'umidita. Assicurarsi che non venga bagnato, dato che
cio potrebbe causare un corto circuito.

6.5.1 Defibrillazione
Il manichino consente la defibrillazione con defibrillatori bifasici e monofasici, manuali e
semiautomatici, oppure con defibrillatori automatici esterni (DAE) fino a 400 joule.
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6.5.2 Elettrodi per defibrillazione

Se si usano spatole standard, & necessario pressarle sui due elettrodi per defibrillazione sul
torace del manichino. A questo punto si potra leggere il ritmo sullo schermo del
defibrillatore e si potra eseguire la defibrillazione sul manichino.

E disponibile un adattatore per la defibrillazione manuale, che ingrandisce gli elettrodi per
defibrillazione garantendo in tal modo un migliore contatto tra le spatole e gli elettrodi.
Se si utilizzano defibrillatori semiautomatici oppure defibrillatori automatici esterni (DAE)
con elettrodi toracici adesivi, si devono applicare degli adattatori speciali per il
defibrillatore in questione (che simulano gli elettrodi adesivi per il torace) agli elettrodi per
la defibrillazione toracica del manichino, cosi da poter collegare il cavo del DAE.

6.5.3 Derivazioni ECG
4 connettori ECG situati sul torace del manichino permettono di simulare un CEG a 3-4
derivazioni e di monitorare I'ECG sul defibrillatore oppure su uno schermo separato.

6.5.4 ECG Box
La simulazione del segnale ECG & controllata dall'ECG Box all'interno del software CPR.
Per ulteriori informazioni vedere le Istruzioni d'uso di Ambu CPR Software.

E possibile collegare Ambu ECG Box esterno al manichino. Per collegare Ambu ECG Box
esterno sollevare la pelle del manichino sulla spalla sinistra e rimuovere il cavo nero dal
connettore (8.1). Inserire il cavo di Ambu ECG Box esterno nel connettore (8.2).

Per ulteriori informazioni sulle funzionalita di Ambu ECG Box esterno vedere le Istruzioni
d'uso di Ambu ECG Box.

NOTA: nel caso che Ambu ECG Box esterno sia collegato, il software CPR non visualizzera il
segnale ECG nella finestra del grafico del software.

6.6 .V. Trainer (opzionale)

Il braccio d'addestramento I.V. Trainer consente di esercitarsi nell'inserimento delle
cannule da infusione e nell'iniezione di fluidi (acqua distillata).

Per ulteriori informazioni vedere le Istruzioni d'uso di Ambu LV. Trainer.

NOTA: durante il trasporto I'lV. Trainer deve essere svuotato del liquido.

Per riempire I'LV. Trainer utilizzare soltanto acqua distillata, cosi come per la simulazione di
infusione ed iniezione, in quanto altri liquidi renderebbero appiccicosi i tubicini che
simulano vene e arterie causando la decomposizione del materiale.

Nell'intervallo fra due sedute di addestramento I'LV. Trainer deve essere ricoperto oppure
conservato nella borsa da trasporto insieme a Ambu Cardiac Care Trainer. La pelle ed i
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tubicini che simulano le vene e le arterie sono realizzati in lattice naturale, cosi come la
pelle. Il braccio non deve essere quindi esposto alla luce del sole o ad altri raggi U.V.
(ultravioletti), in quanto il materiale diventa appiccicoso e si decompone.

7. Pulizia

7.1. Pulizia del capo, del collo e del corpo

Capo, collo e corpo del manichino vanno strofinati una prima volta con un panno
inumidito con un detergente delicato, e quindi strofinati nuovamente con un panno
inumidito con acqua pulita.

In tali operazioni evitare che il detergente o I'acqua penetrino nel capo, nel corpo o nella
relativa strumentazione. Se necessario proteggere con un panno il collegamento trail
corpo e l'apparecchiatura.

Eventuali segni di rossetto o di penna a sfera lasciati sul manichino possono penetrare nel
materiale, e vanno quindi eliminati al piu presto possibile con dell'alcool.

7.2. Pulizia dei vestiti
La tuta per addestramento e realizzata in cotone (50%) e poliestere (50%), ed & lavabile a
max. 40 °C (105 °F).

7.3 Pulizia della valigetta
La valigetta pud essere pulita con un detergente delicato utilizzando un panno o una
spazzola soffice, sciacquata con acqua pulita ed asciugata.

7.4 1.V. Trainer
Per la pulizia e la manutenzione dell'LV. Trainer vedere le Istruzioni d'uso di Ambu LV.
Trainer.

8. Connessione al computer

Per un addestramento pil sofisticato il manichino & dotato di sensori digitali allo scopo di
registrare l'esecuzione della CPR. Tale prestazione puo essere memorizzata e visualizzata
sul computer mediante Ambu CPR Software.

Per poter collegare il manichino al computer bisogna che su questo sia installato il
software CPR. La connessione puo essere stabilita tramite un cavo can USB oppure una

rete LAN senza fili (WLAN).

Per ulteriori informazioni sulle funzionalita di questo programma per computer vedere le
Istruzioni d'uso di Ambu CPR Software.
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9. Accessori

284 000 730 Ambu ECG Box (incl. adattatore 9V e batterie)

265 000 750 Connettori di defibrillazione Physio Control per Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 751 Connettori di defibrillazione Marquette per Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 752 Connettori di defibrillazione S/W Artema per Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 753 Connettori di defibrillazione Laerdal per Ambu Cardiac Care Trainer
System

265 000 754 Defibrillatori manuali (spatole) Laerdal per Ambu Cardiac Care
Trainer System

265 000 755 Fast patch Physio Control

265 000 756 Adattatore Heart-start stream FR

265 000 757 Adattatore HP Codemaster 100

265 000 758 Adattatore Corpuls
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Ambu® is een geregistreerd handelsmerk van Ambu A/S, Denemarken.
Ambu is gecertificeerd volgens ISO 9001 en ISO 13485.

Dit product voldoet aan de essentiéle vereisten in de richtlijn 1999/5/EG van het Europees
Parlement en de Raad van 9 maart 1999 betreffende radioapparatuur en telecommunicatie-

eindapparatuur en de wederzijdse erkenning van hun conformiteit.
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1. Inleiding

Het Ambu® Cardiac Care Trainer System is een geavanceerde instructie- en oefenpop voor
de simulatie van een realistische toestand tijdens cardiopulmonaire reanimatie door het
garanderen van zuurstof via borstcompressie en defibrilleren. Het Cardiac Care Trainer
System dekt alle aspecten van een levensondersteunende training.

Het systeem is bedoeld om de implementatie en codrdinatie van vitale stappen in het
reanimatieproces te oefenen m.b.v. een geavanceerde oefenpop die de belangrijkste ECG-
signalen voor geavanceerde levensondersteunende training simuleert.

De demopop is net zo groot als een normale volwassene met een bijzonder levensechte
representatie van de menselijke anatomie, vooral op die delen van het lichaam die van
belang zijn voor de training in moderne reanimatietechnieken.

De ingebouwde instrumenten geven de effectiviteit van de reanimatie aan, waaronder de
resultaten voor het insufflatievolume en de diepte van de externe borstkascompressie.
Daarnaast geven de instrumenten aan of de buik uitzet en of de handpositie incorrect is.

2. Beperkingen en waarschuwingen
Datatransmissiesystemen via breedband
2400,0 — 2483,5 MHz

Het product mag worden gebruikt in de lidstaten van de EU en EFTA mits rekening wordt
gehouden met de volgende beperkingen.

Land Beperking

Frankrijk Niet toegestaan voor buitenshuis gebruik.

Italié Niet toegestaan voor buitenshuis gebruik.

Luxemburg Geimplementeerde, algemene autorisatie voor netwerk- en
servicetoegang vereist.

Noorwegen Niet binnen 20 km van het centrum van Ny-Alesund gebruiken.

Russische Federatie  Niet gebruiken zonder voorafgaande nationale goedkeuring
conform het nationale standaardsysteem (GOST) en een
conformiteitsverklaring.
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Waarschuwing
Gebruik de demopop alleen in een droge omgeving. Stel de demopop niet direct
bloot aan vloeistoffen.

Verwijder de batterijen als de demopop langere tijd niet wordt gebruikt.

Schakel de demopop direct uit als u rook of geur waarneemt en gebruik de demopop
in dat geval niet.

Als de demopop in een koude omgeving wordt bewaard, moet de pop voor gebruik
eerst op kamertemperatuur komen. Controleer of zich geen condens heeft gevormd,
aangezien de elektronica hierdoor beschadigd kan raken.

Verwissel de defibrillatie- en ECG-elektroden op de borst van de demopop niet

Bij het gebruik van een defibrillator is het van belang de gebruiksaanwijzingen van de

fabrikant te volgen. Dat geldt met name voor de veiligheidsaanwijzingen.

« Voor aanvang van de training moet de instructeur de cursisten informeren over
het correcte gebruik van de defibrillator en hen wijzen op de gevaren van het
niet volgen van de veiligheidsaanwijzingen.

« De demopop is gevoelig voor vocht. Let erop dat de pop niet nat wordt,
aangezien dit tot kortsluiting kan leiden.

3. Specificaties

3.1 Gewicht:

Full body met draagzakken, ca. 13 kg
Full body in draagkoffer, ca. 26 kg

3.2 Afmetingen:
Full body, klaar voor training, ca. 170 cm

Full body in draagkoffer (I x b x h), ca. 105 x 62 x 25 cm

Onderdeel/Materiaal

Basiseenheid Polyethyleen
Instrumentendeel ABS-kunststof
Schedel PVC, hard
Borstkashuid PVC, zacht
Gezichtsstuk PVC, zacht
Hoofdzak, wegwerp Polyethyleen

Trainingspak
Draagzak/trainingsmat

50% katoen en 50% polyester
Met PVC gecoat nylon materiaal
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3.3 Batterij

Aanbevolen type batterijen:

6 standaard alkaline AA-batterijen met een minimumcapaciteit van 2850 mAh.
6 oplaadbare AA-batterijen met een minimumcapaciteit van 2700 mAh.

3.4 Levensduur batterijen
De batterijen hebben bij het gebruik van WLAN een levensduur van ca. 7 uur. Geldt alleen
bij het gebruik van nieuwe batterijen van het hierboven genoemde type.

3.5 Adapter (optioneel)

AC/DC-adapter

Input: 100-240 V AC/47-63 Hz/400 mA)

Output: 9V DC/1,5A

Connector: 5,5x 2,1 x 12 mm + —‘)_ =

3.6 Bedrijfsafstand
De draadloze verbinding heeft zonder obstakels een bereik van ca. 50 meter.

3.7 Gebruik en opslag:

Opslagtemperatuur (niet-condenserend): -18 °C (-0,4 °F) tot 40 °C (105 °F)
Gebruikstemperatuur (niet-condenserend): -5 °C (23 °F) tot 40 °C (105 °F)
Relatieve luchtvochtigheid: 5% tot 95%

4, Functies

4.1. Defibrillatie en ECG @

De demopop is uitgerust met elektronica om een ECG-signaal op de demopop te
simuleren. Het signaal wordt geregeld m.b.v. de virtuele ECG-box in de Ambu CPR-
software of via de externe Ambu ECG-box.

4.1.1 Defibrillatie-elektroden

De demopop heeft twee defibrillatie-elektroden die het mogelijk maken de demopop te
defibrilleren. De defibrillatie-elektroden (1.1) zitten op de borst van de demopop; d.w.z. op
de rechterborst bij het bovenste sternum en links rond de 5e en 6e rib. (1.2)

Als semi-automatische defibrillatoren of AED’s met zelfklevende borstelektroden worden
gebruikt, moeten speciale adapters voor de resp. defibrillator (als simulatie van de
zelfklevende borstelektroden) op de defibrillatie-elektroden op de borst van de demopop
worden aangebracht om de kabel van de AED te kunnen aansluiten.

4.1.2 ECG-elektroden
4 ECG-elektroden (1.3) zijn op de borst van de demopop geplaatst en maken het mogelijk

om de ECG op een defibrillator of een aparte scoop bij te houden.
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4.2. Meetinstrument @
Druk om het meetinstrument los te trekken de vergrendeling (2.1) in en laat het
instrument naar buiten glijden.

De afleeswaarden op het meetinstrument kunnen van twee kanten worden bekeken.
Door de afdekplaat aan de kant van de cursist te activeren, blijven de
instrumentmeldingen verborgen voor de cursisten die een reanimatietest (2.2) uitvoeren,
terwijl de instructeur de effectiviteit van de reanimatie aan de andere kant kan
controleren.

Het meetinstrument is verdeeld in twee helften. De linkerkant registreert de beademing,
waaronder het zuurstofvolume (2.3), en geeft een uitgezette buik aan (2.4). De rechterkant
van het instrument registreert de borstkascompressie, waaronder de diepte van de
compressie in millimeters (2.5), en geeft een incorrecte handpositie aan (2.6).

De meters voor het insufflatievolume en de diepte van de compressie geven het correcte
volume en de juiste borstkascompressie in groen weer. De vastgelegde metingen die
buiten het correcte bereik vallen, zijn rood. Een groen en rood display betekent dat de
meting zich op de grens van het correcte bereik bevindt.

Het instrument registreert het uitzetten van de buik (2.4) en een onjuiste handpositie (2.6)
door over te schakelen van zwart naar rood.

De schaalwaarden op het meetinstrument zijn in overeenstemming met de actuele
reanimatierichtlijnen. De instrumentplaten kunnen ook worden besteld met andere
aanbevelingen of richtlijnen.

4.2.1 USB-connector @

Gebruik het USB-contact (2.7) om de demopop op een computer aan te sluiten. Het
contact zit links op het meetinstrument. De oranje LED (2.8) is actief als de USB-verbinding
tot stand is gebracht.

4.2.2 Aan/uit-knop @

Druk om de demopop aan te zetten voor gebruik met de CPR-software op de aan/uit-
knop (2.9) aan de rechterkant van het meetinstrument. De groene LED (2.10) knippert
tijdens het opstarten van het systeem en brandt continu als het systeem geheel is
opgestart.

Als de demopop wordt gevoed door batterijen en er nog ca. 30 minuten bedrijfstijd
resteert, begint de groene LED te knipperen om aan te geven dat de batterijen moeten
worden vervangen.
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Zie voor een overzicht van de verschillende LED-statussen de tabel hieronder:

LED-status LED Beschrijving Knipperpatroon

Groen, constant ® Systeem draait T T
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds

Groen, langzaam

) 9 o Systeem start op L o
knipperend 0123456 7 seconds
Groen, snel ® Systeem draait, lage | !

knipperend batterijspanning 01 2345 6 7 seconds
Uit O Systeem uit ‘ ‘ —

T
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds

4.2.3 Resetten naar standaardinstellingen
Druk minimaal 10 seconden de aan/uit-knop in om de demopop te resetten. De demopop
start opnieuw op met de standaardinstellingen.

Zie voor gedetailleerde informatie over de standaardinstellingen de gebruiksaanwijzing
van de Ambu CPR-software.

5. Training voorbereiden
De demopop wordt geleverd in een draagkoffer. Open de koffer en pak de demopop en
benen eruit.

5.1. Benen aan torso monteren ®

Trek de broek iets omlaag tot aan de heupen. Leg de benen dusdanig dat de 2 pennen op
het heupdeel in de bijbehorende uitsparingen onderin de torso van de demopop vallen,
zie 3.1.

Druk de twee klittenbanden stevig op de torso, zie 3.2.

Trek de klittenbanden los om de benen van de torso te verwijderen.
5.2. Meetinstrument
Activeer het instrument door de vergrendeling in te drukken. Als het instrument niet

wordt geactiveerd (uitgetrokken), is noch de demopop noch het instrument beschadigd
bij de borstkascompressie.
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5.3. Weerstand borstkas afstellen @

De borstkasweerstand (stijfheid) kan naar wens worden afgesteld met de duimschroef
achterop de demopop. Draai de schroef voor minder weerstand richting ‘LOW’ (LAAG') en
voor meer weerstand richting ‘HIGH’ (HOOG)).

De getoonde waarden, ca. 6 N/mm (0,6 kg/mm) en 11 N/mm (1,1 kg/mm), geven de
benodigde kracht aan om de borstkas 1 mm in te drukken.

Voorbeeld: voor het 40 mm indrukken van de borstkas bij de instelling 'LOW/, is ca. 240
Newton (24 kg) nodig.

De normale instelling is 'MEDIUM' wat overeenkomt met ca. 8,5 N/mm (0,85 kg/mm).

5.4 Plaatsing batterij ®

Het batterijvak zit achterop de demopop. Druk de vergrendeling in om het vak te openen
(5.1) en verwijder het deksel. Plaats de batterijen in de batterijhouders en sluit het deksel.
Let op: controleer of de batterijen correct en met de juiste polariteit in de batterijhouder
zijn geplaatst.

5.5 Elektrische voeding ®

De demopop kan eventueel worden gevoed met een standaard externe AC/DC-adapter
(output 9 V/1,5 A) met rechte stekker (5,5 x 2,1 x 12 mm). Steek de stekker in het contact in
het batterijvak, zie 5.2.

6. Demopop gebruiken

6.1 Beademing ®

De demopop wordt niet geleverd met een hygiénesysteem, aangezien er normaal
gesproken een beademingsballon wordt gebruikt. Voer om die reden geen mond-op-
mondbeademing of mond-op-neusbeademing uit.

Beadem met een beademingsballon met masker (6.1), via een endotracheale buis (6.2) of
andere, moderne luchtwegmanagementapparatuur.

Bij een correcte beademing beweegt de borstkas van de demopop op en neer. Bij
beademing met een zak/masker bestaat de kans op opblazen van de buik, waardoor de
buik van de demopop omhoog komt. Dit gebeurt als de beademing te snel gaat, het
volume te hoog is of als het hoofd niet correct is gekanteld. Net als in werkelijkheid
voorkomt beademing via een intubatiebuis de kans op opblazen van de buik, mits de buis
correct is geplaatst.

6.2 Intubatie
De demopop kan worden geintubeerd via de mond (orale intubatie). Intubatie via de neus
(nasale intubatie) is niet mogelijk.
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Intubatie is mogelijk met moderne luchtwegmanagementapparatuur, zoals een ET-buis
(8 mm 1.D. endotracheale buis wordt aanbevolen), supraglottische luchtweg of
Combitube™ enz.

Het inbrengen van de laryngoscoop en de endotracheale buis dient zeer zorgvuldig te
gebeuren, net als bij een echte patiént. Het is belangrijk het tongdeel van de mondholte
tot aan de witte (stembandsimulatie)strepen in te smeren met de bijgeleverde
wateroplossende glijgel. Smeer het tongdeel steeds als dit droog aanvoelt. Giet de glijgel
niet langs de tongdelen, maar vet de delen in met een dun laagje glijgel. Daarnaast is het
ook belangrijk om de tracheale buis en de laryngoscoop met de glijgel in te vetten.

Te weinig vet kan de onderdelen beschadigen. Dat geldt met name voor het tongdeel.
Het gezichtsstuk kan ook van het tongdeel worden gescheiden.

Gebruik geen siliconenolie of siliconenspray, aangezien de delen dan plakkerig worden en
niet meer kunnen worden gereinigd. Het gezichtsmasker mag niet worden verwijderd
door de gebruiker. Demonteren is alleen toegestaan bij service of reparaties.

6.3 Compressie @

Het extern comprimeren van de borst kan worden geoefend. De diepte van de
compressie wordt in millimeters getoond op het meetinstrument. Het is mogelijk de
weerstand van de borstkas aan te passen om een patiént na te bootsen met een zachte,
normale of harde borstkas. Het instrument geeft ook een incorrecte handpositie aan
zodat het correcte compressiepunt wordt toegepast tijdens de borstkascompressie,

zie 10.1.

De hartslag van de halsslagader kan aan beide kanten van de nek worden gevoeld tijdens
het comprimeren van de borstkas of handmatig worden gesimuleerd met de ECG-box,
zie 10.2.

6.4 Hartslag halsslagader

De demopop heeft een automatische halsslagaderpuls die de ingestelde QRS-complex
volgt bij het simuleren van een puls met de ECG-box in de CPR-software of de externe
Ambu ECG-box.

Zie voor meer informatie over de regeling de gebruiksaanwijzingen voor de Ambu CPR-
software of de Ambu ECG-box.

Let op: als de demopop wordt gebruikt met een USB-verbinding, moeten de batterijen of
optionele voeding zijn geactiveerd om de pulspomp te laten werken.
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6.5 Defibrillatie en ECG

Waarschuwing &

Verwissel de defibrillatie- en ECG-elektroden op de borst van de demopop niet.

Bij het gebruik van een defibrillator is het van belang de gebruiksaanwijzingen van

de fabrikant te volgen. Dat geldt met name voor de veiligheidsaanwijzingen.

« Voor aanvang van de training moet de instructeur de cursisten informeren over
het correcte gebruik van de defibrillator en hen wijzen op de gevaren van het
niet volgen van de veiligheidsaanwijzingen.

» De demopop is gevoelig voor vocht. Let erop dat de pop niet nat wordt,

aangezien dit tot kortsluiting kan leiden.

6.5.1 Defibrillatie
De demopop kan worden gedefibrilleerd met bifase en monofase, handmatige en semi-
automatische defibrillatoren of AED’s (automatische externe defibrillatoren) tot 400 Joule.

6.5.2 Defibrillatie-elektroden

Als standaard paddels worden gebruikt, moeten deze op de 2 defibrillatie-elektroden op
de borstkas van de demopop worden gedrukt. Het ritme kan nu worden afgelezen op het
defibrillatorscherm en de demopop kan worden gedefibrilleerd.

Er is een adapter verkrijgbaar voor het handmatig defibrilleren die de defibrillatie-
elektroden groter maakt, wat een beter contact garandeert tussen de paddels en de
elektroden.

Als semi-automatische defibrillatoren of AED’s met zelfklevende borstelektroden worden
gebruikt, moeten speciale adapters voor de resp. defibrillator (als simulatie van de
zelfklevende borstelektroden) op de defibrillatie-elektroden op de borst van de demopop
worden aangebracht om de kabel van de AED te kunnen aansluiten.

6.5.3 ECG-kabels

Op de borstkas van de demopop zitten 4 ECG-connectors die het mogelijk maken een
ECG met 3-4 kabels te simuleren en de ECG op een defibrillator en een aparte scoop te
controleren.

6.5.4 ECG-box

De simulatie van het ECG-signaal wordt geregeld door de ECG-box als onderdeel van de
CPR-software. Zie voor gedetailleerde informatie de gebruiksaanwijzingen voor de Ambu
CPR-software.
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De externe Ambu ECG-box kan op de demopop worden aangesloten. Sluit de externe
Ambu ECG-box als volgt aan op de demopop: til de huid van de pop los van de
linkerschouder en trek de zwarte kabel los van de connector (8.1). Steek de kabel van de
externe Ambu ECG-box in de connector (8.2).

Zie voor gedetailleerde informatie over de werking van de externe Ambu ECG-box de
gebruiksaanwijzingen van de Ambu ECG-box.

Let op: als de externe Ambu ECG-box is aangesloten, toont de CPR-software het ECG-
signaal niet langer op het grafische venster van de software.

6.5. L.V. Trainer (optioneel)

Met de LV. Trainer kan het plaatsen van een infusieslang en het inbrengen van vloeistof
(gedestilleerd water) worden geoefend.

Zie voor gedetailleerde informatie de gebruiksaanwijzingen van de Ambu V. Trainer.

Let op: tijdens transport moet vloeistof in de LV. Trainer worden afgetapt.

Gebruik alleen gedestilleerd water voor het vullen van de V. Trainer om infusie en injectie
te oefenen, anders kunnen de slangen die de aders en arterién simuleren kleverig worden
en het materiaal laten ontleden.

Tijdens de opslag tussen trainingen door moet de L.V. Trainer worden afgedekt of samen
met de Ambu Cardiac Care Trainer in de draagtas worden geplaatst. De slangen die de
aders en arterién simuleren, zijn gemaakt van natuurrubber. De arm mag om die reden
niet worden blootgesteld aan zonlicht of UV- (ultraviolette) straling, omdat het materiaal
hierdoor kleverig wordt en ontleedt.

7. Schoonmaken

7.1. Schedel, nek en torso schoonmaken

Schedel, nek en torso van de demopop moeten worden afgenomen met een in een milde
afwasmiddeloplossing bevochtigde doek. Veeg na met een in schoon water bevochtigde
doek.

Let er bij het schoonmaken op dat er geen afwasmiddel of water in schedel, torso of
instrumenteenheid komt. Dek eventueel de verbinding tussen torso en
instrumenteenheid af met een doek.

Lippenstift- en balpenvlekken op de demopop kunnen in het materiaal dringen en
moeten zo snel mogelijk met alcohol worden verwijderd.

7.2. Kleding schoonmaken
Het trainingspak bestaat uit 50% katoen en 50% polyester en kan op max. 40 °C (105 °F)
worden gewassen.
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7.3 Draagkoffer schoonmaken
De draagkoffer kan worden schoongemaakt met een mild afwasmiddel en een doek of
zachte borstel. Neem af met een in schoon water uitgespoelde doek en laat drogen.

7.4 1.V. Trainer
Zie voor het schoonmaken en onderhouden van de V. Trainer de gebruiksaanwijzingen
voor de Ambu LV. Trainer.

8. Computer verbinden

De demopop is voor geavanceerde training uitgerust met digitale sensoren die de
prestaties tijdens de CPR meten. De prestaties kunnen worden opgeslagen en getoond op
een computer m.b.v. de Ambu CPR-software.

Om de demopop met een computer te verbinden, moet de CPR-software op de computer
zijn geinstalleerd. De verbinding kan tot stand worden gebracht met een USB-kabel of

draadloze LAN (WLAN).

Zie voor meer informatie over de functionaliteit van het computerprogramma de
gebruiksaanwijzing van de Ambu CPR-software.

9. Accessoires

284000 730 Ambu ECG-box (incl. adapter 9 V en batterijen)

265 000 750 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrillatieconnectors Physio
Control

265 000 751 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrillatieconnectors
Marquette

265 000 752 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrillatieconnectors
S/W Artema

265 000 753 Ambu Cardiac Care Trainer System defibrillatieconnectors Laerdal

265 000 754 Ambu Cardiac Care Trainer System handbediende defibrillatoren
(paddels) Laerdal

265 000 755 Fast patch Physio Control

265 000 756 Adapter Heart-start stream FR

265 000 757 Adapter HP Codemaster 100

265 000 758 Adapter Corpuls
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Ambu® jest zastrzezonym znakiem towarowym firmy Ambu A/S, Dania.
Firma Ambu A/S posiada certyfikaty 1SO 9001 i 1SO 13485.

Niniejszy produkt jest zgodny z istotnymi wymogami Dyrektywy Parlamentu Europejskiego i
Rady nr 1999/5/WE z dnia 9 marca 1999 r. w sprawie urzadzer radiowych i koricowych

urzadzen telekomunikacyjnych oraz wzajemnego uznawania ich zgodnosci.
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1. Wprowadzenie

Ambu®Cardiac Care Trainer System to nowoczesny manekin instruktazowo-szkoleniowy
stuzacy do symulacji rzeczywistych warunkéw wykonywania resuscytacji krazeniowo-
oddechowej, tj. zabezpieczenia drég oddechowych, uciskania klatki piersiowej i
wykonywania defibrylacji. Cardiac Care Trainer System umozliwia ponadto trenowanie
petnego zakresu zaawansowanych zabiegéw ratujacych zycie.

System jest przeznaczony do ¢wiczenia wdrazania i koordynacji istotnych etapéw
resuscytacji przy uzyciu zaawansowanego manekina, ktéry symuluje najwazniejsze
sygnaty EKG potrzebne do trenowania zaawansowanych zabiegéw ratujacych zycie.

Manekin posiada rozmiar przecietnego dorostego cztowieka i wyjatkowo realistyczny,
anatomiczny wyglad, zwtaszcza tych czesci ciata, ktdre sg istotne z punktu widzenia
trenowania nowoczesnych technik resuscytacyjnych.

Wbudowane instrumenty pokazujg efektywnos¢ resuscytacji, w tym objetos¢ powietrza
wprowadzanego do drég oddechowych i gtebokos¢ ucisku klatki piersiowej, a takze
sygnalizuja nieprawidtowe utozenie rak oraz wdmuchiwanie powietrza do zofadka.

2. Ograniczenia i ostrzezenia
Systemy szerokopasmowej transmisji danych
2400,0 - 2483,5 MHz

Produkt moze by¢ uzytkowany w panstwach cztonkowskich UE i EFTA zgodnie z
ponizszymi ograniczeniami.

Panstwo Ograniczenie

Francja Niedopuszczony do uzytku na wolnym powietrzu.

Wtochy Niedopuszczony do uzytku na wolnym powietrzu.

Luksemburg Swiadczenie serwisu oraz dostarczanie sieci wymaga ogélnego
zezwolenia.

Norwegia Nie wolno stosowac¢ w promieniu 20 km od centrum Ny-Alesund.

Federacja Rosyjska ~ Nie wolno stosowa¢ przed wydaniem krajowej aprobaty na
podstawie krajowego systemu normalizacyjnego (GOST) oraz
$wiadectwa zgodnosci.
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Uwaga &

Manekin mozna stosowac jedynie w suchym otoczeniu. Nie nalezy go narazac¢ na
bezposrednie dziatanie jakichkolwiek ptynow.

W razie dtuzszej przerwy w uzytkowaniu manekina nalezy usunac z niego baterie.

W razie stwierdzenia, ze z manekina wydobywa sie dym lub jakikolwiek zapach,
nalezy niezwtocznie go wylaczyc i zaprzestac jego stosowania.

Jesli manekin byt przechowywany w zimnym pomieszczeniu, przed przystapieniem
do uzytkowania nalezy odczeka¢, az ogrzeje sie do temperatury pokojowej i
sprawdzi¢, czy nie wystapita kondensacja pary wodnej, ktéra mogtaby uszkodzi¢
elementy elektronicznej.

Nie nalezy zamieniac elektrod defibrylacyjnych i elektrod EKG znajdujacych sie na
klatce piersiowej manekina.

W razie stosowania defibrylatora nalezy postepowac zgodnie z instrukcja jego

producenta, zwtaszcza w zakresie wskazéwek dotyczacych bezpieczenstwa.

» Przed przystapieniem do wtasciwego szkolenia, instruktor powinien
poinformowac jego uczestnikéw o prawidtowym sposobie uzywania
defibrylatora, zwracajac szczegdlna uwage na zagrozenia zwigzane z
nieprzestrzeganiem zasad bezpieczenstwa.

» Manekin jest wrazliwy na wilgo¢. Nie nalezy dopuszcza¢ do jego zamokniecia,
gdyz mogtoby to spowodowac spiecie.

3. Specyfikacje techniczne

3.1. Waga:

Manekin "full body" i opakowanie transportowe: ok. 13 kg
Manekin "full body" w przenosnej walizce: ok. 26 kg

3.2. Wymiary:
Manekin "full body" gotowy do szkolenia: ok. 170 cm

Manekin "full body" w przenosnej walizce (dtugosc x szerokosé x wysokos¢): ok. 105 x 62 x
x25 cm
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Czesc¢/Materiat

Jednostka gtéwna Polietylen

Cze$¢ zawierajaca instrumenty Tworzywo ABS

Czaszka PCW twarde

Skéra na klatce piersiowej PCW miekkie

Czes¢ twarzowa PCW miekkie

Worek gtowowy, jednorazowy Polietylen

Ubranie 50% bawetny i 50% poliestru

Torba transportowa/mata treningowa Nylon pokryty PCW

3.3. Bateria

Zalecane rodzaje baterii:

6 standardowych baterii alkalicznych AA o pojemnosci minimum 2850 mAh.
6 baterii akumulatorowych AA o pojemnosci minimum 2700 mAh.

3.4. Czas zywotnosci baterii
Czas zywotnosci nowych baterii ww. rodzaju przy stosowaniu fagcza WLAN wynosi ok. 7
godzin.

3.5. Adapter (opcjonalny)

Adapter AC/DC

Wejscie: 100-240 V AC / 47-63 Hz / 400 mA)
Wyjscie: 9V DC/1,5A

Ziacze: 5,5 x 2,1 x 12 mm + _.)_ -

3.6. Zasieg dziatania
Potaczenie bezprzewodowe ma zasieg ok. 50 metréw na wolnym powietrzu i przy braku
przeszkdéd na drodze sygnatu.

3.7. Stosowanie i przechowywanie

Temperatura przechowywania (bez kondensacji pary wodnej): od -18°C do 40°C
Temperatura stosowania (bez kondensacji pary wodnej): od -5°C do 40°C
Wilgotnos¢: 5-95%

4, Funkcje

4.1. Defibrylacja i EKG O

Manekin jest wyposazony w uktady elektroniczne, ktére symuluja sygnat EKG. Sterowanie
sygnatem odbywa sie za pomoca wirtualnego modutu EKG w oprogramowaniu Ambu
CPR lub za pomocg zewnetrznego modutu EKG Ambu.
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4.1.1. Elektrody defibrylacyjne

Manekin jest wyposazony w dwie elektrody stuzace do defibrylagji. Elektrody
defibrylacyjne (1.1) znajduja sie na klatce piersiowej manekina, po prawej stronie na
wysokosci gérnego brzegu mostka, a po lewej - na wysokosci pigtego i széstego zebra.
(1.2)

W razie stosowania defibrylatorow poétautomatycznych lub defibrylatoréw AED z
przyklejanymi elektrodami piersiowymi, do elektrod defibrylacyjnych manekina nalezy
przymocowac specjalne adaptery (symulujace przyklejane elektrody piersiowe) dla
danego rodzaju defibrylatora, by umozliwi¢ podtaczenie jego przewodow.

4.1.2. Elektrody EKG
Na klatce piersiowej manekina umieszczone sg cztery elektrody EKG (1.3) umozliwiajace
monitorowanie sygnatu EKG za pomoca defibrylatora lub oddzielnego urzadzenia.

4.2. Instrument monitorujacy @
Aby wyjac¢ instrument monitorujacy, nalezy wcisna¢ zapadke (2.1) i pozwoli¢
instrumentowi sie wysunac.

Odczyty na instrumencie monitorujagcym sa widoczne z dwdch stron. Instruktor moze
zakry¢ strone widoczna dla uczestnika szkolenia tak, by nie widziat on odczytéw
instrumentu podczas sprawdzianu umiejetnosci w zakresie resuscytacji krazeniowo-
oddechowej (2.2), a samemu monitorowac efektywnos¢ resuscytacji po drugiej stronie.

Instrument monitorujacy jest podzielony na potowy. Lewa potowa rejestruje wentylacje,
w tym objetos¢ powietrza wprowadzanego do drég oddechowych (2.3), i sygnalizuje
wdmuchiwanie powietrza do zotadka (2.4). Prawa potowa rejestruje ucisk klatki piersiowej,
w tym jego gtebokos$¢ w mm (2.5), i sygnalizuje nieprawidtowe utozenie rak (2.6).
Przyrzady stuzace do pomiaru objetosci wdmuchiwanego powietrza i gtebokosci ucisku
klatki piersiowej sygnalizuja prawidtowy wynik pomiaru kolorem zielonym, a wynik nie
mieszczacy sie w normie kolorem czerwonym. Jesli oba kolory wystepuja jednoczesnie,
oznacza to, ze wynik pomiaru znajduje sie na granicy normy.

Instrument sygnalizuje wdmuchiwanie powietrza do zotgdka (2.4) oraz nieprawidtowe
utozenie rak (2.6) poprzez zmiane koloru wskaznika na wyswietlaczu z czarnego na
czerwony.

Wartosci na skali instrumentu monitorujacego sg zgodne z rzeczywistymi wytycznymi dla

resuscytacji. Mozliwe jest zamodwienie paneli instrumentu monitorujacego z innymi

wskazaniami.
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4.2.1.tacze USB (tylko AmbuMan W) @

Aby potaczy¢ manekin z komputerem nalezy uzy¢ ztacza USB (2.7) znajdujacego sie po
lewej stronie instrumentu monitorujacego. Ustanowienie pofaczenia jest sygnalizowane
zapaleniem sie pomaranczowej diody LED (2.8).

4.2.2. Wiacznik/wylacznik (tylko AmbuMan W) @

Aby wtaczy¢ manekina w celu korzystania z oprogramowania CPR, nalezy nacisna¢
wiacznik/wytacznik (2.9) po prawej stronie instrumentu monitorujacego. Podczas
tadowania sie systemu zielona dioda LED (2.10) $wieci swiattem pulsujagcym. Gdy system
osiggnie gotowos¢, swiatto migajgce zmienia sie na state.

Jesli manekin jest zasilany bateriami, to w chwili, w ktérej roztaduja sie one na tyle, by
energii pozostato na ok. 30 minut jego dziatania, zielona dioda LED zaczyna $wieci¢
Swiattem pulsujacym, sygnalizujac koniecznos¢ ich wymiany.

Ponizsza tabela przedstawia znaczenie poszczegélnych sygnatéw emitowanych przez

diody LED:

Sygnat LED LED Znaczenie Schemat pulsowania
Zielone $wiatlo [ J Systemdzia’ra \I I A A N S
state 0123456 7 seconds
Ziel Swiatt

|eor.1eSW|a © o System taduje sie T
pulsujace wolno 0123456 7 seconds
Zielone $wiatto ® System dziata, niski | |

pulsujace szybko stan baterii 0123456 7 seconts
Wytaczone O System wytaczony P

4.2.3. Powrét do ustawien fabrycznych (tylko AmbuMan W)
Aby powrdci¢ do ustawien fabrycznych manekina, nalezy przyciskac¢ wtacznik/wytacznik
przez ponad 10 sekund. Ustawienia fabryczne manekina zostang przywrdcone.

Szczegdtowe informacje o ustawieniach fabrycznych mozna znalez¢ w instrukgji
stosowania oprogramowania Ambu CPR.

5. Przygotowanie do uzycia

Manekin jest dostarczany w przenosnej walizce. Walizke nalezy otworzy¢ i wyjac z niej
korpus oraz nogi manekina.
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5.1 Mocowanie nég do torsu ®

Spodnie manekina lekko zsuna¢ na wysokosci bioder. Umiesci¢ nogi w takim potozeniu,
by dwa wystajace elementy na czesci biodrowej mogty wejs¢ w odpowiadajace im
wgtebienia znajdujace sie na dolnej stronie torsu manekina, patrz (3.1).

Dwa paski tasmy Velcro przycisna¢ mocno do ciata manekina, patrz (3.2).

Aby zdemontowac nogi, nalezy oderwac paski tasmy Velcro od torsu manekina. Nogi
ulegna odtaczeniu.

5.2 Instrument monitorujacy

Wiaczy¢ instrument wciskajac zapadke. Uciskanie klatki piersiowej manekina jesli
instrument monitorujacy nie jest aktywny (wysuniety), nie powoduje uszkodzenia
manekina ani instrumentu.

5.3 Regulacja sztywnosci klatki piersiowej @

Sztywnos¢ klatki piersiowej mozna zmienia¢ zgodnie z potrzebami poluzniajac lub
dokrecajac sSrube radetkowg znajdujaca sie z tytu manekina. Aby zmniejszy¢ sztywnosé
nalezy ustawi¢ srube w pozycji "LOW", aby zwigkszy¢ - w pozycji "HIGH".

Wartosci tych pozycji, w przyblizeniu 6 N/mm (0,6 kg/mm) i 11 N/mm (1,1 kg/mm),
wskazuja site, jaka musi zosta¢ przytozona, by klatka piersiowa ugieta sie o 1 mm.
Przyktad: Ugiecie klatki piersiowej 0 40 mm w ustawieniu "LOW" wymaga zastosowania
sity ok. 240 N (24 kg).

Ustawienie normalne to pozycja "MEDIUM", ktéra odpowiada zastosowaniu sity ok. 8,5 N/
mm (0,85 kg/mm).

5.4 Montaz baterii ®

Komora baterii miesci sie na tylnej stronie manekina. Wcisna¢ zapadke, by otworzy¢
komore (5.1) i zdja¢ pokrywe. Umiesci¢ baterie w stykach i zamkna¢ pokrywe.

UWAGA: Nalezy sprawdzi¢, czy baterie sa poprawnie umieszczone w stykach i czy zostata
zachowana odpowiednia polaryzacja baterii.

5.5 Zasilanie ®

Alternatywnie manekin moze by¢ zasilany za pomoca uniwersalnego zewnetrznego
adaptera AC/DC (wyjscie 9V / 1,5 A) z prostg wtyczka (5,5x2,1x12 mm). Wtyczke nalezy
wtozy¢ do gniazda w komorze baterii, patrz (5.2).

6. Stosowanie manekina

6.1. Wentylacja ®

Manekin nie jest wyposazony w system utrzymania higieny, poniewaz do sztucznego
oddychania normalnie stosowany jest resuscytator. Nie mozna wiec wykorzystywa¢ go do
trenowania sztucznego oddychania metoda usta-usta lub usta-nos.
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Sztuczne oddychanie mozna wykonywac za pomoca resuscytatora z maska (6.1), za
pomoca rurki dotchawiczej (6.2) lub innych nowoczesnych przyrzadéw do prowadzenia
wentylacji.

Prawidtowo wykonywana wentylacja powoduje unoszenie sie i opadanie klatki piersiowej
manekina. Podczas wentylacji za pomoca worka samorozprezalnego z maska wystepuje
ryzyko wdmuchiwania powietrza do zotadka. W takim przypadku powtoka jamy brzusznej
manekina unosi sie. Zdarza sie to, gdy wentylacja jest zbyt szybka, podawana ilos¢
powietrza jest zbyt duza lub odchylenie glowy wentylowanego jest nieprawidtowe.
Wentylacja manekina za pomoca rurki dotchawiczej eliminuje - tak samo jak w sytuacjach
rzeczywistych - zagrozenie wdmuchiwaniem powietrza do zotadka, pod warunkiem ze
rurka jest prawidtowo umieszczona.

6.2. Intubacja
Intubacja manekina moze by¢ wykonywana przez jame ustng (intubacja ustna). Intubacja
przez nos (intubacja nosowa) nie jest mozliwa.

Do intubacji stuza nowoczesne przyrzady do udrazniania drég oddechowych, takie jak
rurki dotchawicze (zalecana jest rurka o $rednicy wewnetrznej 8 mm), urzadzenia
nadkrtaniowe, CombitubeTM, itp.

Wprowadzanie laryngoskopu lub rurki dotchawiczej nalezy wykonywac tak samo
delikatnie jak u prawdziwego pacjenta. Wazne jest zwilzanie jezyka i jamy ustnej
manekina, do biatych paskéw symbolizujacych struny gtosowe, za pomoca dofaczonego
zelu nawilzajacego rozpuszczalnego w wodzie. Nawilzanie nalezy wykonywac tak czesto,
jak czesto jezyk manekina wydaje sie suchy. Zelu nie nalezy nalewa¢ bezposrednio na
jezyk, lecz rozsmarowywac go cienka warstwa. Ponadto zelem nalezy starannie zwilza¢
rurke dotchawiczg i laryngoskop.

Niedostateczne nawilzanie moze doprowadzi¢ do uszkodzen, zwtaszcza jezyka manekina,
a takze do oddzielenia sie jezyka od czesci twarzowej.

Nie nalezy stosowac oleju ani sprayus silikonowego, poniewaz czesci manekina mogtyby
stac sie klejace, a ich doczyszczenie bytoby niemozliwe lub znacznie utrudnione. Czes¢
twarzowa manekina nie powinna by¢ demontowana przez uzytkownika. Demontaz
powinien odbywac sie wytacznie w zwiazku z konserwacja lub naprawa.

6.3. Ucisk @

Manekin umozliwia trenowanie uciskania klatki piersiowej. Gteboko$¢ ucisku w mm jest
podawana przez instrument monitorujacy. Sztywnosc klatki piersiowej manekina mozna
regulowac, tak by imitowata ona matg, przecietng lub wysoka sztywnos¢ klatki piersiowej
pacjenta. Aby ucisk wywierany byt we wiasciwych miejscach, instrument sygnalizuje takze
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nieprawidtowe utozenie rak, patrz (7.1).
Podczas uciskania klatki piersiowej, po obu stronach szyi manekina wyczuwalne jest tetno
szyjne. Moze ono réwniez by¢ symulowane recznie za pomoca modutu EKG, patrz (7.2).

6.4. Tetno szyjne

Manekin posiada automatycznie generowane tetno szyjne zgodne z kompleksem QRS
ustawionym dla symulacji tetna za pomoca wirtualnego modutu EKG w oprogramowaniu
Ambu CPR lub zewnetrznego modutu EKG Ambu.

Dalsze informacje na temat kontrolowania tetna mozna znalez¢ w instrukcjach stosowania
oprogramowania Ambu CPR lub zewnetrznego modutu EKG Ambu.

UWAGA: Jesli manekin jest uzywany z faczem USB, to aby pompa do symulacji tetna
mogta dziata¢, nalezy zamontowac baterie lub podtaczy¢ opcjonalne zasilanie.

6.5. Defibrylacja i EKG

Uwaga
Nie nalezy zamieniac elektrod defibrylacyjnych i elektrod EKG znajdujacych sie na
klatce piersiowej manekina.

W razie stosowania defibrylatora nalezy postepowac zgodnie z instrukcja jego

producenta, zwtaszcza w zakresie wskazéwek dotyczacych bezpieczenstwa.

» Przed przystapieniem do wtasciwego szkolenia, instruktor powinien
poinformowac jego uczestnikéw o prawidtowym sposobie uzywania
defibrylatora, zwracajac szczegélna uwage na zagrozenia zwigzane z
nieprzestrzeganiem zasad bezpieczenstwa.

» Manekin jest wrazliwy na wilgo¢. Nie nalezy dopuszcza¢ do jego zamokniecia,
gdyz mogtoby to spowodowac spiecie.

6.5.1. Defibrylacja

Manekin umozliwia wykonywanie defibrylacji za pomoca defibrylatoréw jedno- i
dwufazowych, recznych i pétautomatycznych oraz typu AED (Automatyczne Defibrylatory
Zewnetrzne) do 400 J.

6.5.2. Elektrody defibrylacyjne
Jesli stosowane sa standardowe tyzki, nalezy je przycisna¢ do dwéch elektrod

defibrylacyjnych znajdujacych sie na klatce piersiowej manekina. Teraz mozna
odczytywac rytm na monitorze defibrylatora i przystapic do defibrylacji.
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Dostepny jest takze adapter do defibrylacji recznej. Wowczas elektrody defibrylacyjne sa
wieksze, co umozliwia lepszy kontakt z tyzkami.

W razie stosowania defibrylatorow poétautomatycznych lub defibrylatoréw AED z
przyklejanymi elektrodami piersiowymi, do elektrod defibrylacyjnych manekina nalezy
przymocowac specjalne adaptery (symulujace przyklejane elektrody piersiowe) dla
danego rodzaju defibrylatora, by umozliwi¢ podtaczenie jego przewodow.

6.5.3. Odprowadzenia EKG

Na klatce piersiowej manekina znajduja sie 4 taczniki EKG, ktére umozliwiajg symulacje 3-i
4-odprowadzeniowego EKG i monitorowanie go na defibrylatorze lub urzadzeniu
zewnetrznym.

6.5.4. Modut EKG

Symulacja sygnatu EKG steruje modut EKG, ktéry wchodzi w sktad oprogramowania Ambu
CPR. Szczegdtowe informacje mozna znalez¢ w instrukcji stosowania oprogramowania
Ambu CPR.

Do manekina mozna podtaczy¢ zewnetrzny modut EKG Ambu. W tym celu nalezy
podnies¢ skére manekina na lewym ramieniu, odtaczy¢ czarny przewéd (8.1) i do jego
tacznika podtaczy¢ przewdd zewnetrznego modutu EKG Ambu (8.2).

Szczegdtowe informacje na temat dziatania zewnetrznego modutu EKG Ambu mozna
znalez¢ w instrukcji jego stosowania.

UWAGA: Jesli podtaczony jest zewnetrzny modut EKG Ambu, sygnat EKG nie bedzie
wyswietlany w oknie graficznym programu Ambu CPR.

6.6. I.V. Trainer (opcjonalnie)

1V. Trainer umozliwia trenowanie zaktadania kaniuli infuzyjnych i infuzji ptynéw (woda
destylowana).

Szczegotowe informacje mozna znalezé w instrukcji stosowania Ambu LV. Trainer.

UWAGA: Na czas transportu z Ambu V. Trainer nalezy usuna¢ ptyn.

Do napetniania L.V. Trainer oraz ¢wiczenia infuzji i wkiu¢ nalezy stosowac wytacznie wode
destylowana, w przeciwnym razie rurki symulujace tetnice i zyty moga stac sie klejace, a
materiat, z ktérego sg wykonane, moze ulec roztozeniu.

Pomiedzy poszczegdlnymi sesjami Ambu LV. Trainer powinien by¢ przykryty lub
umieszczony w opakowaniu transportowym razem z Ambu Cardiac Care Trainer. Rurki
symulujace tetnice i zyty oraz skéra sa wykonane z naturalnego lateksu. Ramie nie moze
wiec by¢ narazone na dziatanie $wiatta stonecznego lub innego, zawierajacego
promieniowanie UV (ultrafioletowe), poniewaz materiat, z ktérego jest wykonane moze
stac sie klejacy i ulec roztozeniu.
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7. Czyszczenie

7.1. Czyszczenie glowy, szyi i korpusu manekina

Gtowe, czes¢ twarzowg, szyje i korpus manekina mozna czysci¢ szmatka zwilzona
delikatnym roztworem detergentu, a nastepnie przetrzec sciereczka lekko zmoczona
czysta woda.

Nie wolno dopusci¢ do przedostawania sie wody do wnetrza czaszki, korpusu lub modutu
instrumentu monitorujacego. W razie potrzeby miejsce potaczenia korpusu z modutem
instrumentu nalezy przykry¢ kawatkiem materiatu.

Slady na manekinie pozostawione przez szminke do ust lub dtugopis moga wnika¢ w gtab
materiatu i nalezy je niezwtocznie usuwac uzywajac alkoholu.

7.2. Czyszczenie ubrania manekina
Ubranie manekina jest wykonane z wiékna zawierajacego 50% bawetny i 50% poliestru.
Mozna je pra¢ w temperaturze maks. 40°C.

7.3. Czyszczenie walizki

Walizke mozna czysci¢ szmatka lub miekka szczotka zwilzona roztworem tagodnego
detergentu. Nastepnie nalezy jg przetrze¢ Sciereczkg zmoczong w czystej wodzie i
zostawic¢ do wyschniecia.

7.4.1.V. Trainer
Wskazéwki dotyczace czyszczenia i konserwacji Ambu LV. Trainer znajduja sie w instrukgji
jego stosowania.

8. Polaczenie z komputerem

W celu prowadzenia zaawansowanego szkolenia, manekin jest wyposazony w czujniki
cyfrowe, ktére mierza efektywnos¢ resuscytacji. Parametry resuscytacji moga by¢
rejestrowane i wyswietlane na komputerze za pomoca oprogramowania Ambu CPR.

Oprogramowanie to powinno by¢ zainstalowane w komputerze przed podtaczeniem
manekina. Pofgczenie mozna ustanowi¢ za pomoca facza USB lub bezprzewodowo za

pomoca WLAN.

Dalsze informacje na temat dziatania oprogramowania mozna znalez¢ w instrukgji
stosowania oprogramowania Ambu CPR.
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9. Akcesoria
284000 730
265 000 750
265 000 751
265 000 752
265 000 753
265 000 754
265 000 755
265 000 756
265 000 757
265 000 758
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Modut EKG Ambu (w zestawie adapter 9V i baterie)
Ambu Defib Man, taczniki defibrylacyjne Physio Control
Ambu Defib Man, taczniki defibrylacyjne Marquette
Ambu Defib Man, taczniki defibrylacyjne S/W Artema
Ambu Defib Man, taczniki defibrylacyjne Laerdal

Ambu Defib Man, defibrylatory reczne (tyzki) Laerdal
Elektroda Fast patch Physio Control

Adapter Heart-start stream FR

Adapter HP Codemaster 100

Adapter Corpuls
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Ambu® é uma marca comercial registada da Ambu A/S, Dinamarca.
A Ambu encontra-se certificada de acordo com a ISO 9001 e a ISO 13485.

Este produto estd em conformidade com os requisitos essenciais da Directiva 1999/5/CE do
Parlamento Europeu e do Concelho, de 9 de Marco de 1999, relativa aos equipamentos de

radio e equipamentos terminais de telecomunicacoes e ao reconhecimento mutuo da sua

conformidade.
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1. Introducao

O Cardiac Care Trainer System Ambu® é um manequim avan¢ado de instrucdo e treino
para a simulagdo de condicdes realistas durante a ressuscitacdo cardiopulmonar através
da permeabilizacdo das vias aéreas, compressoes toracicas e desfibrilhagcao. Além disso, o
Cardiac Care Trainer System abrange todos os aspectos do treino de suporte avancado de
vida.

O sistema destina-se a praticar a implementacéo e coordenacdo das fases vitais do
processo de ressuscitacao utilizando um manequim de treino avancado com capacidade
para simular os sinais ECG mais importantes para o treino de suporte avancado de vida.

O manequim tem o tamanho de um adulto médio e proporciona uma representa¢ao
excepcionalmente real da anatomia humana, sobretudo das caracteristicas importantes
para o treino de técnicas modernas de ressuscitagao.

A instrumentacdo incorporada mostra a eficacia da ressuscitacao, incluindo os resultados
alcangados em termos de volume de insuflagao e profundidade das compressdes
toracicas externas, indicando ainda qualquer insuflacdo do estdmago e posicionamento
incorrecto das méos.

2. Restri¢oes e cuidados
Sistemas de transmissao de dados em banda larga
2400,0 — 2483,5 MHz

O produto pode ser utilizado em Estados-Membros da UE e em paises da EFTA de acordo
com as restricoes que se seguem.

Pais Restricao

Franca Nao é permita a utilizacdo no exterior.

Italia Nao é permita a utilizacdo no exterior.

Luxemburgo E necessario implementar uma autorizacdo geral para o
fornecimento de rede e assisténcia.

Noruega Nao é permitida a utilizagdo num raio de 20 km do centro de
Ny-Alesund.

Federacdo Russa Nao é permitida a utilizagao antes da aprovagao nacional com base

no sistema de normas nacional (GOST) e num certificado de
conformidade.
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Cuidado
Utilize o manequim apenas em locais secos. Ndo exponha o manequim directamente
a nenhum tipo de liquido.

Retire as pilhas se 0 manequim néo for utilizado durante um longo periodo de tempo.

Se detectar qualquer fumo ou odor no manequim, desligue-o imediatamente e
interrompa a sua utilizagao.

Se o0 manequim tiver sido guardado num local frio, deixe-o alcancar a temperatura
ambiente antes de utiliza-lo e certifique-se de que ndo ha condensacao, ja que pode
danificar os componentes electronicos.

Nao troque a posicao dos eléctrodos de desfibrilhacao e dos eléctrodos de ECG
existentes no térax do manequim

Quando utilizar um desfibrilhador, é importante seguir as instrucoes de utilizagcdo do

fabricante, em especial as regras de seguranca.

» Antes de iniciar o treino pratico, o instrutor deve informar os formandos acerca
da correcta utilizagao do desfibrilhador, alertando-os para os perigos resultantes
do desrespeito das regras de seguranca.

« O manequim é sensivel a humidade. Certifique-se de que nao se molha, pois
isto pode provocar um curto-circuito.

3. Especificagoes

3.1 Peso:

Corpo completo com sacos de transporte: aprox. 13 kg
Corpo completo numa mala portatil: aprox. 26 kg

3.2 Dimensodes:

Corpo completo pronto para treino: aprox. 170 cm
Corpo completo numa mala portatil (C x L x A): aprox. 105 x 62 x 25 cm
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Peca/Material

Unidade base Polietileno

Peca do instrumento Plastico ABS

Cabeca PVC rigido

Pele do térax PVC maleével

Peca facial PVC maleavel

Saco higiénico descartavel Polietileno

Fato de treino 50% algodéo e 50% poliéster
Saco de transporte/

tapete de treino Material em nylon revestido a PVC
3.3 Pilhas

Tipos de pilhas recomendados:
6 pilhas alcalinas normais de tamanho AA com uma capacidade minima de 2850 mAh.
6 pilhas recarregaveis de tamanho AA com uma capacidade minima de 2700 mAh.

3.4 Vida util das pilhas
A vida util das pilhas ao utilizar WLAN ¢é de aproximadamente 7 horas para pilhas novas do
tipo acima descrito.

3.5 Adaptador (opcional)

Adaptador CA/CC

Entrada: 100-240 V CA / 47-63 Hz / 400 mA
Saida:9VCC/15A

Conector: 5,5x 2,1 x 12mm + —.D_ =

3.6 Distancia de funcionamento
A ligagdo sem fios tem um alcance de aproximadamente 50 metros sem qualquer
obstéaculo.

3.7 Utilizacao e armazenamento

Temperatura de armazenamento (sem condensacdo): =18 °C (-0,4 °F) a 40 °C (105 °F)
Temperatura de utilizacdo (sem condensacao): -5 °C (23 °F) a 40 °C (105 °F)
Humidade: 5 % a 95 %

4. Funcoes

4.1 Desfibrilhagao e ECG @

O manequim estd equipado com componentes electrénicos que conseguem simular um
sinal ECG. O sinal é controlado pelo ECG Box virtual existente no interior do Software de
RCP Ambu ou utilizando o ECG Box Ambu externo.
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4.1.1 Eléctrodos de desfibrilhacao

O manequim esta equipado com dois eléctrodos de desfibrilhacdo para que seja possivel
desfibrilha-lo. Os eléctrodos de desfibrilhacado (1.1) estdo colocados no térax do
manequim, no lado direito junto a parte superior do esterno e no lado esquerdo entre a 52
e a 62 costelas. (1.2)

Se forem utilizados desfibrilhadores semiautomaticos ou desfibrilhadores automaticos
externos (DAE) com eléctrodos toracicos adesivos, devem ser colocados adaptadores
especiais para o desfibrilhador em questéo (simulando os eléctrodos toracicos adesivos)
nos eléctrodos de desfibrilhacdo do manequim para possibilitar a ligacdo do cabo do DAE.

4.1.2 Eléctrodos de ECG
Estdo colocados 4 eléctrodos de ECG (1.3) no térax do manequim para possibilitar a
monitorizacdo do ECG num desfibrilhador ou num aparelho independente.

4.2 Instrumento de monitorizacdo @
Para fazer sair o instrumento de monitorizagao, prima o trinco (2.1) e deixe o instrumento
deslizar para fora.

As leituras do instrumento de monitorizacdo podem ser visualizadas dos dois lados. Se
activar a placa de cobertura do lado que fica voltado para o formando, é possivel ocultar
as leituras dos formandos que estejam a realizar um teste de RCP (2.2), enquanto o
instrutor pode monitorizar a eficacia da RCP no lado oposto.

O instrumento de monitorizacdo estd dividido em duas partes. O lado esquerdo regista a
ventilagao, incluindo o volume de inspiracéo (2.3), e fornece uma indicagao da insuflagao
do estdbmago (2.4). O lado direito do instrumento regista as compressdes toracicas,
incluindo a profundidade das compressdes em milimetros (2.5), e fornece uma indicagao
de posicionamento incorrecto das maos (2.6).

Os manometros de volume insuflado e de profundidade das compressdes foram
concebidos para ficarem verdes quando é alcancado o volume e compressao toracica
correctos e para ficarem vermelhos quando as medicées registadas estao fora do intervalo
correcto. Se a indicacéo ficar verde e vermelha, a medicao esta no limite do intervalo
correcto.

O instrumento regista a insuflacdo do estdmago (2.4) e o posicionamento incorrecto das
maos (2.6) mudando a indicagao de preto para vermelho.

Os valores das placas de escalas do instrumento de monitorizacdo estdo em conformidade

com as directrizes reais para ressuscitacao. E possivel encomendar placas com outras
recomendacgdes ou directrizes para o instrumento.
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4.2.1 Conector USB @

Para ligar o manequim a um computador, utilize a ficha USB (2.7), que se encontra no lado
esquerdo do instrumento de monitorizagao. O LED cor-de-laranja (2.8) fica activo quando
a ligacdo USB é estabelecida.

4.2.2 Botéo de alimentacao @

Para ligar o manequim para utilizagcao do Software de RCP, prima o botao de alimentagao
(2.9) no lado direito do instrumento de monitorizagao. O LED verde (2.10) fica intermitente
enquanto o sistema esta a arrancar e mantém-se aceso quando o sistema esta ligado.
Quando o manequim for alimentado por pilhas e restar apenas energia suficiente para
cerca de 30 minutos de funcionamento, o LED verde de alimentagao fica intermitente, o
que indica que as pilhas tém de ser substituidas.

Pode ver os diferentes estados do LED na seguinte tabela:

Estado do LED LED Descricao Padrao de
intermiténcia
Verde aceso [ Sistema a funcionar ! s e e e
0 1 2 3 4 5 6 7 seconds
Verde intermitente o Arranque do L
lento sistema 0123456 7 seconas
Verde intermitente ® Sistema a funcionar | !
rapido e pilhas fracas 01 23 45 6 7 seconds
Apagado O Sistema desligado ‘ ‘ e
0 1 2 3 4 5 6 7 seonds

4.2.3 Reposicao das predefinicoes
Para repor as predefinicdes do manequim, prima o botao de alimentac¢do durante mais de
10 segundos. O manequim ira reiniciar com as predefinicoes.

Pode encontrar informacgdes detalhadas sobre as predefini¢des nas Instrucdes de
Utilizacdo do Software de RCP Ambu.

5. Preparacao para o treino
O manequim é fornecido numa mala portatil. Abra a mala e retire o manequim e as
pernas.
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5.1 Montagem das pernas no tronco ®

Desca as calcas um pouco a volta das ancas. Posicione as pernas de forma a que as 2
cavilhas na peca das ancas possam deslizar para dentro dos respectivos entalhes na parte
inferior do tronco do manequim (3.1).

Prima as duas tiras de Velcro firmemente contra o corpo (3.2).

Para remover as pernas, puxe as tiras de Velcro e as pernas desprendem-se.

5.2 Instrumento de monitorizacao
Active o instrumento premindo o trinco. Caso ndo active (ndo extraia) o instrumento, nao
sdo causados danos ao manequim nem ao instrumento durante as compressdes toracicas.

5.3 Ajuste da rigidez do torax @

A rigidez do térax pode ser ajustada conforme a necessidade desapertando o parafuso de
orelhas existente na parte de trds do manequim: para uma menor rigidez, coloque na
posicdo "LOW" (baixa); para uma maior rigidez, coloque na posicao "HIGH" (alta).

Os valores apresentados, aproximadamente 6 N/mm (0,6 kg/mm) e 11 N/mm (1,1 kg/mm),
indicam a forca que é necessario aplicar para comprimir o térax 1 mm.

Exemplo: para comprimir o térax 40 mm na configuragao "LOW" (baixa), é necessario
aplicar uma forca de, aproximadamente, 240 Newton (24 kg).

A configuracao normal é "MEDIUM" (média), que corresponde a, aproximadamente, 8,5 N/
mm (0,85 kg/mm).

5.4 Colocacao das pilhas (apenas AmbuMan W) ®

O compartimento das pilhas situa-se na parte de trds do manequim. Prima o trinco para
abrir (5.1) e retire a tampa. Insira as pilhas nos respectivos suportes e feche a tampa.
NOTA: verifique se as pilhas estao correctamente inseridas nos respectivos suportes e se a
polaridade esté correcta.

5.5 Fonte de alimentacéo (opcional para AmbuMan W) ®

Opcionalmente, 0 manequim pode ser alimentado utilizando um adaptador externo
universal CA/CC (saida 9 V/ 1,5 A) com uma ficha de ligagao directa (5,5 x 2,7 x 12 mm).
Pode ligar o conector a tomada existente no interior do compartimento das pilhas (5.2).

6. Utilizacdo do manequim

6.1 Ventilagdao ®

O manequim nao é fornecido com um sistema higiénico, ja que geralmente é utilizado um
ressuscitador. Consequentemente, ndo deve ser realizada ventilacdo boca-a-boca nem
boca-nariz.
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A ventilagdo pode ser efectuada utilizando um ressuscitador com mascara (6.1), através de
um tubo endotraqueal (6.2) ou de outros dispositivos modernos de gestao das vias aéreas.
Numa ventilagdo correcta, é possivel ver o térax do manequim subir e descer. Na
ventilagdo balao/mascara existe a possibilidade de insuflacao do estémago, o que provoca
a elevagao do abdémen do manequim. Isto acontece se a ventilagdo for demasiado
rapida, se o volume for demasiado elevado ou se a cabeca néo estiver correctamente
inclinada. Tal como em situacdes reais, a ventilagcao através do tubo de intubacao elimina
o risco de insuflagao do estdbmago se o tubo estiver correctamente posicionado.

6.2 Intubacao
O manequim pode ser intubado através da boca (intubacdo oral). Nao é possivel a
intubacdo através do nariz (intubagéo nasal).

A intubacdo pode ser realizada com dispositivos modernos de gestdo das vias aéreas,
como o tubo endotraqueal (é aconselhdvel um tubo endotraqueal com 8 mm de D.l.), um
dispositivo supraglético ou um Combitube™, etc.

A insercao do laringoscopio e do tubo endotraqueal deve ser feita com o maximo
cuidado, tal como se fosse um paciente real. E importante lubrificar a lingua desde a
cavidade oral até as listas brancas que simulam as cordas vocais, utilizando o gel
lubrificante hidrossoltvel fornecido, sempre que esta estiver seca. Nao verta gel
lubrificante para a lingua, mas lubrifique-a com uma fina camada de gel lubrificante. Além
disso, é igualmente importante lubrificar bem o tubo traqueal e o laringoscépio com gel
lubrificante.

A falta de lubrificacdo pode danificar as pecas, especialmente a lingua, mas também pode
fazer com que a peca facial e a lingua se separem.

Nao se pode utilizar 6leo de silicone ou spray de silicone uma vez que as pegas podem
ficar pegajosas e quase impossiveis de limpar. A mascara facial ndo deve ser retirada pelo
utilizador. A desmontagem deve ser efectuada apenas durante a manutengao ou
reparacgao.

6.3 Compressdes @

Pode praticar compressdes toracicas externas, sendo a profundidade das compressées
apresentada no instrumento de monitorizagdo em milimetros. E possivel ajustar a rigidez
do térax para simular um paciente com um térax flacido, normal ou rigido. Para garantir a
localizagdo correcta do ponto de compressdo durante as compressdes toracicas, o
instrumento indica ainda o posicionamento incorrecto das maos (7.1).

E possivel sentir o pulso carotideo em ambos os lados do pescoco durante as compressdes
toracicas ou pode ser simulado manualmente pelo ECG-Box (7.2).

492 2840 40 vers 1_0_0_text.indd 118 8/18/2009 1:30:25 PM



6.4 Pulso carotideo

O manequim tem um pulso carotideo automatico que segue o Complexo QRS
programado ao simular um pulso utilizando o ECG Box do Software de RCP ou o ECG Box
Ambu externo.

Pode encontrar mais informacoes acerca do controlo nas Instru¢des de Utilizagdo do
Software de RCP Ambu ou do ECG Box Ambu.

NOTA: se o manequim for utilizado com uma ligagdo USB, é necessario inserir pilhas ou a
fonte de alimentacdo opcional para que a bomba de pulso funcione.

6.5 Desfibrilhacao e ECG

Cuidado
Nao troque a posicao dos eléctrodos de desfibrilhacao e dos eléctrodos de ECG
existentes no térax do manequim.

Quando utilizar um desfibrilhador, é importante seguir as instrucoes de utilizagdo do

fabricante, em especial as regras de seguranca.

» Antes de iniciar o treino pratico, o instrutor deve informar os formandos acerca
da correcta utilizagao do desfibrilhador, alertando-os para os perigos resultantes
do desrespeito das regras de seguranca.

« O manequim é sensivel a humidade. Certifique-se de que nao se molha, pois
isto pode provocar um curto-circuito.

6.5.1 Desfibrilhagao

O manequim permite a desfibrilhacdo com desfibrilhadores bifasicos e monofasicos,
manuais e semiautomaticos, ou com DAE (Desfibrilhadores Automaticos Externos) até 400
Joule.

6.5.2 Eléctrodos de desfibrilhacdo

Se forem utilizadas pas padrao, estas devem ser premidas contra os 2 eléctrodos de
desfibrilhacao existentes no térax do manequim. E agora possivel ler o ritmo no ecra do
desfibrilhador e realizar a desfibrilhagdo no manequim.

Esta disponivel um adaptador para desfibrilhagdo manual que aumenta o tamanho dos
eléctrodos de desfibrilhacao, garantindo um melhor contacto entre as pas e os eléctrodos.
Se forem utilizados desfibrilhadores semiautomaticos ou desfibrilhadores automaticos
externos (DAE) com eléctrodos toracicos adesivos, devem ser colocados adaptadores
especiais para o desfibrilhador em questéo (simulando os eléctrodos toracicos adesivos)
nos eléctrodos de desfibrilhagdo do manequim para possibilitar a ligacdo do cabo do DAE.

119
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6.5.3 Derivacoes de ECG

Estdo colocados 4 conectores de ECG no térax do manequim para possibilitar a simulagao
de um ECG de 3 a 4 derivag¢oes e a monitorizagdao do ECG num desfibrilhador ou num
aparelho independente.

6.5.4 ECG Box

A simulagao do sinal ECG é controlada pelo ECG Box como parte do Software de RCP. Pode
encontrar informagdes mais detalhadas nas Instrugdes de Utilizagao do Software de RCP
Ambu.

E possivel ligar o ECG Box Ambu externo ao manequim. Para ligar o ECG Box Ambu
externo, levante a pele do ombro esquerdo do manequim e retire o cabo preto do
conector (8.1). Ligue o cabo do ECG Box Ambu externo ao conector (8.2).

Pode encontrar mais informacdes acerca do funcionamento do ECG Box Ambu externo
nas Instrucdes de Utilizagdo do ECG-Box Ambu.

NOTA: se o ECG-Box Ambu externo estiver ligado, o Software de RCP nao apresenta o
sinal ECG na janela de grafico do software.

6.6 .V. Trainer (opcional)

O LV. Trainer permite praticar a coloca¢do de uma canula de infusdo e a insercao de fluido
(dgua destilada).

Pode encontrar informagées mais detalhadas nas Instrugdes de Utilizagao do LV. Trainer
Ambu.

NOTA: durante o transporte, o fluido existente dentro do V. Trainer deve ser drenado.
Utilize apenas agua destilada para encher o LV. Trainer e simular uma infuséo e injeccao;
caso contrario, os tubos que simulam as veias e artérias ficam pegajosos e o material
deteriora-se.

Durante o armazenamento entre sessdes de treino, o |.V. Trainer deve ser coberto ou
colocado dentro do saco de transporte juntamente com o Cardiac Care Trainer Ambu.
Os tubos que simulam as veias e artérias, assim como a pele, sao feitos de latex natural.
Consequentemente, o brago nao deve ser exposto a luz solar nem a outros raios U.V.
(ultravioleta), uma vez que o material ficara pegajoso e deteriorado.

7. Limpeza

7.1 Limpeza da cabeca, pescoco e corpo

A cabeca, pescoco e corpo do manequim devem ser limpos com um pano humedecido
em detergente suave e, em seguida, novamente limpos com um pano humedecido em
agua limpa.
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Ao lavar, nunca permita a infiltracdo de detergente ou agua na cabeca, no corpo ou no
instrumento. Se necessario, cubra a conexao entre o corpo e o instrumento com um pano.
As manchas de batom ou esferografica deixadas no manequim podem penetrar no
material e devem, por conseguinte, ser removidas com éalcool o mais depressa possivel.

7.2 Limpeza das roupas
O fato de treino é composto por 50% de algodéo e 50% de poliéster e é lavavel a 40 °C
(105 °F), no maximo.

7.3 Limpeza da mala
Para limpar a mala, utilize um pano ou uma escova macia e um detergente suave, enxague
em agua limpa e deixe secar.

7.4 1.V. Trainer
Para limpar e manter o LV. Trainer, consulte as instru¢des de utilizacdo do V. Trainer Ambu.

8. Ligacdao ao computador

Para instrucdo mais avancada, o manequim estd equipado com sensores digitais para
registar a eficacia da RCP. E possivel registar e apresentar o desempenho num
computador utilizando o Software de RCP Ambu.

Para ligar o manequim a um computador, é necessario que o Software de RCP Ambu
esteja instalado no computador. A ligacao pode ser feita através de um cabo USB ou de

uma rede sem fios (WLAN).

Pode encontrar informagées mais detalhadas acerca do funcionamento do programa
informatico nas Instrucoes de Utilizacdo do Software de RCP Ambu.

9. Acessorios

284000 730 ECG Box Ambu (incl. adaptador de 9V e pilhas)

265 000 750 Conectores de desfibrilhacdo Physio Control para Defib Man Ambu
265 000 751 Conectores de desfibrilhagdo Marquette para Defib Man Ambu
265 000 752 Conectores de desfibrilhagdo S/W Artema para Defib Man Ambu
265 000 753 Conectores de desfibrilhacdo Laerdal para Defib Man Ambu

265 000 754 Desfibrilhadores (pas) manuais Laerdal para Defib Man Ambu

265 000 755 Eléctrodos Fast Patch da Physio Control

265 000 756 Adaptador para Heart-start stream FR

265 000 757 Adaptador para HP Codemaster 100

265 000 758 Adaptador para Corpuls
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