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1 Tietoa kayttoohjeesta

Tama kayttoohje on olennainen osa konetta. Siina kuvataan asianmukaista ja
turvallista dialyysikoneen kayttoa.

HUOMAUTUS!

Konetta on aina kaytettava, puhdistettava ja kuljetettava tdman kayttéohjeen
mukaisesti. Vain silloin valmistaja voi vastata koneen turvallisuuteen,
luotettavuuteen ja suorituskykyyn liittyvista seikoista.

Taman kayttdohjeen on aina oltava saatavilla koneen kayttépaikassa.
Kayttdohje on luovutettava koneen mukana sen seuraaville kayttgjille.

Noudata myds kayttéaineiden kayttdohjeita ja tuotetietoja.

Koneen kayttdonoton ja kdytdsta poistamisen seké huoltoty6t saavat suorittaa
ainoastaan valmistajan valtuuttamat huoltoteknikot. Siksi naihin téihin liittyvat
tiedot eivat sisally tdhan kayttdohjeeseen vaan erilliseen huoltokasikirjaan.

Kayttéohje ja huoltokasikirja sisaltavat tarkeaa tietoa koneen turvallisesta,
asianmukaisesta ja ymparistdystavallisestd asennuksesta, kaytosta,
kunnossapidosta ja havittamisesta. Naiden ohjeiden huomioiminen auttaa
valttdmaan vaaraa, vahentaa korjauskustannuksia ja kayttokatkoksia seka
minimoi ymparistdvaikutuksia tuotteen koko elinkaaren aikana.

1.1 Tekijanoikeus

Asiakirja on B. Braun Avitum AG:n omaisuutta. Kaikki oikeudet pidatetaan.

1.2 Kelpoisuus

Tuotenumerot

Tama kayttdohje koskee Dialog® -dialyysikoneita, joilla on seuraava
tuotenumero (REF):

+ 710200X
+ 710201X
+ 710207X

X = Lisalaitteiden yhdistelma toimitushetkella
Ohjelmistoversio

Tama kayttdohje koskee ohjelmistoversiota SW 9.1x (x = mika tahansa).

1.3 Kohderyhma

Naiden kayttdohjeiden kohderyhména on erikoiskoulutettu
terveydenhuoltohenkilékunta.

Dialyysikonetta saavat kayttda vain henkildt, jotka ovat koulutettuja sen
asianmukaiseen kayttoon.
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1.4 Varoitukset, huomautukset ja symbolit

Tassa kayttoohjeessa kaytetaan neljaa huomiosanaa: VAARA, VAROITUS,
HUOMIO ja HUOMAUTUS.

Huomiosanat VAARA, VAROITUS ja HUOMIO viittaavat kayttdjien ja
potilaiden kannalta erityisen vaarallisiin tilanteisiin.

Huomiosana HUOMAUTUS viittaa tietoihin, joiden avulla voidaan valittémasti
tai valillisesti estda aineellisia vahinkoja; ne eivat viittaa henkilévahinkojen
vaaraan.

Huomiosana ja otsikkorivin vari ilmaisevat vaaran vakavuusasteen:

A VAARA!

Valitén vaaratilanne, joka toteutuessaan aiheuttaa kuoleman tai vakavia
vammoja.

Mahdollinen vaaratilanne, joka toteutuessaan voi aiheuttaa kuoleman tai
vakavia vammoja.

A HUOMIO!

Vaaratilanne, joka toteutuessaan voi aiheuttaa lievia tai kohtalaisia vammoja.

HUOMAUTUS!

Muuhun kuin henkilévahinkojen vaaraan liittyva seikka, kuten valittémien tai
vdlillisten aineellisten vahinkojen estdmiseksi suoritettava toimenpide.

Varoitusten yhteydessa kerrotaan myds toimenpiteistd, joilla kulloinenkin
vaaratilanne voidaan valttda. Henkildvahinkojen vaaraan viittaavien
varoitusten rakenne on seuraava:

Huomiosanan siséltava otsikkorivi

Té&ssa ilmoitetaan vaaratyyppi!

Tassa nakyvat vaaratilanteen syy ja mahdolliset seuraukset, jos
mainittuihin toimenpiteisiin ei ryhdyta.

+  Luettelo toimenpiteista, joilla vaaran voi valttaa.

Tassd esitetddn hyoddyllistd tietoa turvallisista menettelytavoista seka
taustatietoja ja suosituksia.
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1.5 Tiedot ja toimintaohjeet

Tiedot

Tassa esitetdan hyodyllistd tietoa menettelytavoista seka taustatietoja ja

suosituksia.

Toimintaohjeet
1. Toimintaohjeet esitetaan tdssd muodossa.

& Tama symboli merkitsee toiminnan tulosta.

1.6 Lyhenteet
ABPM Automaattinen verenpaineen mittaus
BPA Arteriapumppu
BPV Venapumppu
BSL Bed Side Link
(6]0) Ristedminen
HD Hemodialyysi
HDF Hemodiafiltraatio
HF Hemofiltraatio
HP Hepariinipumppu
ISO UF Erillinen ultrafiltraatio
PA Arteriapaine
PBE Veripuolen tulopaine dialyysikoneessa
PBS Yksineulamenetelman veripumpun ohjauspaine
PV Venapaine
RDV Venapunatunnistin
SAD limakuplatunnistin
SAKA Arterialetkun suljin
SAKV Venaletkun suljin
SN Yksineula
SNCO Ristedva yksineulamenetelma
SNV Yksineulaventtiili
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TMP Transmembraanipaine

TSM Tekninen tuki ja huolto -tila
UF Ultrafiltraatio

CCS keskitetty konsentraattijakelu

IFU 38910469F| / Rev. 3.10.00 / 08.2018
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2 Turvallisuus

2.1 Kayttotarkoitus ja indikaatio

Kone on tarkoitettu hemodialyysihoidon antamiseen ja seurantaan potilaille,
joilla on akuutti tai krooninen munuaisten vajaatoiminta. Sitd voidaan kayttaa
sairaaloissa, terveyskeskuksissa ja avodialyysiasemilla.

Mallista riippuen koneella voidaan suorittaa seuraavia hoitovaihtoehtoja:
*  hemodialyysi (HD)

« erillinen ultrafiltraatio (ISO UF): jaksottaishoito (Bergstrém)

* hemodiafiltraatio (HDF)

*  hemofiltraatio (HF).

2.2 Vastaindikaatio

Krooniselle hemodialyysille ei tunneta vasta-aiheita.

2.3 Sivuvaikutukset

Pahoinvointi, oksentaminen ja krampit ovat mahdollisia sivuvaikutuksia.

Hoidossa kaytettavistd letkuista ja suodattimista aiheutuvat ylireaktiot ovat
hyvin harvinaisia. Jotta néiltd valtytaan, tulee kulutustarvikkeiden kayttéohjeet
lukea.

24 Erityiset vaarat ja varotoimet

2.4.1 Erityiset potilaita koskevat ehdot

Konetta saa kayttaa ainoastaan laakarin ohjeiden mukaisesti, jos potilaalla on
jokin seuraavista:

*  epavakaa verenkierto

*  hypokalemia.

Nestetasapainon vaihtelu saattaa ylittdd painoltaan kevyiden potilaiden
sietdiman tason erityisesti silloin, jos potilas painaa 30 kg tai vAhemman,
vaikka vaihtelu olisikin koneelle maaritettyjen Dialog”™ -tarkkuusarvojen
mukaista.

* Naiden potilaiden hoito on toteutettava tarkassa laakarin valvonnassa.

* Naissa tapauksissa suositellaan painon laskun mittaamista erillisella
laitteella.

« Dialysaattori ja veriletku on valittava siten, ettd ne sopivat potilaan
kokoon, painoon ja hoitovaihtoehtoon.

24.2 Sahkovaarat

Dialyysikoneessa kaytetaan vaarallisia jannitteita.
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Sahkoiskun ja tulipalon vaaral

+  Tydnna verkkopistoke aina perille asti verkkopistorasiaan.

+ lIrrota virtajohto verkkopistorasiasta ja liitd se verkkopistorasiaan aina
pitdmalla kiinni virtapistokkeesta, ei virtajohdosta.

«  Ala vaurioita virtajohtoa. Esim. tyéntdmallé dialyysikonetta virtajohdon yli.

* Kone on kokonaan irti sdhkdverkosta vain silloin, kun verkkopistoke on
taysin irrotettu verkkopistorasiasta. Koneen virtakytkimen k&antaminen
poiskytkettyyn asentoon ei katkaise koneen jannitetta!

Konetta ei saa kayttaa eika kytkea sahkdverkkoon, jos sen koteloinnissa tai
virtajohdossa on vaurioita. Viallinen kone on korjattava tai havitettava.

Virtakytkimen  kaantdminen  poiskytkettyyn asentoon ei katkaise
verkkojannitetta kaikista koneen sisaisista osista (esim. verkkosuodattimesta
tai virtakytkimesta). Erota kone kokonaan sahkdverkosta irrottamalla aina
verkkopistoke verkkopistorasiasta!

Luotettava maadoitus
Dialyysikone tulee maadoittaa kunnolla.

Maadoitus voi olla luotettava ainoastaan silloin, kun laite liitetdan
asianmukaiseen pistorasiaan, jossa on merkinta "ainoastaan sairaalassa” tai
"sairaalaluokka”. Pohjoisamerikkalaisten laakinnallisten laitteiden johtojen ja
pistokkeiden on oltava tasoa "ainoastaan sairaalassa” tai “sairaalaluokka”,
mika tarkoittaa, ettd ne tayttdvat asianmukaisten sovellettujen standardien
erityisvaatimukset. Potilaan ja terveydenhuoltohenkildston suojelemiseksi on
ehdottoman tarkeda, ettd maadoitus toimii luotettavasti. Sairaalaluokan
sahkodjohdoissa ja johtosarjoissa oleva “vihred merkki” osoittaa, ettd ne on
suunniteltu ja testattu maadoituksen luotettavuuden, kokoonpanon eheyden,
vahvuuden ja kestavyyden kannalta.

Sahkoiskun vaara, jos konetta ei ole maadoitettu kunnolla!

*  Kone on liitettdva suojamaadoitettuun seinapistorasiaan.

243 Kytkeminen virtaverkkoon

Kone on liitettava erilliseen seinapistorasiaan.
Samaan verkkopistorasiaan tai rinnan koneen kanssa ei saa liittda tavallisia
sahkdlaitteita.

Tilojen sdhkdasennusten on oltava naiden vaatimusten mukaiset.

244 Potentiaalintasaus

Jos konetta kaytetddn muiden suojausluokan | laakintalaitteiden kanssa, on
kaytettava erillista potentiaalintasausliitdntaa, silla kaikkien liitettyjen laitteiden
vuotovirta kumuloituu, ja se voi aiheuttaa staattisen latauksen purkautumisen
ymparistostd koneeseen. Saatavana on erityinen potentiaalintasausjohdin,
joka kytketadan laitteen taustapuolella olevaan vastaavaan liitdntaan.
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Vuotovirrasta aiheutuva potilasturvallisuuden vaarantuminen, jos konetta
kaytetddn  yhdessd  muiden  suojausluokan I sahkdkayttdisten
l&akintalaitteiden kanssa.

« Liitd potentiaalintasaus koneeseen ja jokaiseen potilaan l&heisyyteen
(esim.  potilastuolit) liitettyyn tai  sijoitettuun  sdhkokayttdiseen
|aakintalaitteeseen.

Kaytté keskuslaskimokatetrin yhteydessa

Vuotovirran aiheuttama vaara potilaille, joilla on keskuslaskimokatetri!

* Huolehdi potentiaalintasauksesta varmistamalla, ettd potilasvuotovirta
vastaa tyypin CF liityntdosien raja-arvoja.

Keskuslaskimokatetria kaytettdessa tarvitaan tavallista parempi suojaus
sahkoiskulta. Sahkovirta voi johtua syéttdletkuihin dialyysinestesuodattimen,
dialysaattorin, keskuslaskimokatetrin, potilaan tai minka tahansa potilaan
laheisyydessd olevan, sahkoa johtavan esineen kautta. Tastd syystd on
kaytettdva potentiaalintasausta. Potilasvuotovirran on oltava alle 10 pA
normaalitilassa ja alle 50 pA yhden vian tapauksessa, mika vastaa CF-tyypin
potilasvuotovirran raja-arvoa.

Saatavana on erityinen potentiaalintasausjohdin, joka kytketdan Ilaitteen
taustapuolella olevaan vastaavaan liitantaan.

Tilojen sdhkdasennusten on oltava ndiden vaatimusten mukaiset.

245 Sédhkémagneettinen vuorovaikutus

Koneen hairidnsieto-ominaisuudet ja sdhkdmagneettinen yhteensopivuus
(EMC) on suunniteltu ja testattu voimassa olevien standardien mukaisesti.
Tasta huolimatta sdhkdmagneettista vuorovaikutusta muiden laitteiden (esim.
matkapuhelinten ja tietokonetomografialaitteiden (CT) kanssa voi esiintya.

A HUOMIO!

Staattisen sahkopurkauksen vaara muista laitteista.

+ On suositeltavaa, ettd matkapuhelimia ja muita laitteita, jotka Iahettavat
voimakasta sahkdmagneettista sateilya, kaytetaan vain
vahimmaisetaisyyden paassa koneesta tai sitd kauempana standardin
IEC 60601-1-2 mukaan (katso my6s Iluku 15.4 Suositeltavat
erotusetaisyydet (326)).
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Koneen toimintahairiésta aiheutuva potilasturvallisuuden vaarantuminen!
Sahkdmagneettisten paastdjen lisdantyminen ja koneen hairidnsietokyvyn
heikentyminen voivat aiheuttaa sdhkémagneettista vuorovaikutusta.

* Huolehdi potentiaalintasauksesta varmistamalla, ettd potilasvuotovirta
vastaa tyypin CF liityntdosien raja-arvoja.

« Jos Dialog™:n paille tai laheisyyteen sijoitetaan muita la&kinnallisia
sahkoélaitteita (esim. infuusoreja), konetta on tarkkailtava sdanndllisesti
sen normaalin toiminnan varmistamiseksi.

+  Jotta séhkémagneettisilta hairidiltd valtytaan, Dialog™ -dialyysikonetta ei
saa pinota muiden koneiden kanssa.

« Kaytd ainoastaan Dialog™:n kanssa kaytettavaksi tarkoitettuja
lisdvarusteita, antureita ja kaapeleita.

Jos sinulla on kysyttavaa, ota yhteytta paikalliseen jalleenmyyjaan.

HUOMAUTUS!

Muiden hoitotarkoituksiin  tai  diagnostisiin  tarkoituksiin  kaytettyjen
la&kinnallisten laitteiden asettaminen Dialog® -koneen paille tai sen
laheisyyteen tai ei-lagkinnéllisten laitteiden kéayttaminen Dialog* -koneen
valittdtmassa l&heisyydessa o]l vaikuttaa sédhkémagneettiseen
vuorovaikutukseen. Siind tapauksessa kayttdjan on tarkkailtava Dialog® -
konetta ja kaikkia muita koneita ja varmistettava niiden oikea toiminta.

24.6 Tietoverkko

Dialyysikoneessa on vahvistettu ja eristetty liittyma tietoverkkoon, esim.
potilastietojen hallintajarjestelmaan (PDMS) liittamista varten.

Verkkojarjestelman on oltava seuraavien vaatimusten mukainen:

+ Koneeseen liitettyjen verkkolaitteiden on vastattava standardin IEC
60601-1-2 (Sahkokayttoiset l&akintalaitteet - Osa 1-2:
Perusturvallisuuden ja olennaisen suorituskyvyn yleiset vaatimukset -
Oheisstandardi: Sahkdémagneettinen yhteensopivuus — Vaatimukset ja
testit) ja kaikkien muiden sdhkémagneettista yhteensopivuutta koskevien
kansallisten standardien vaatimuksia.

+ Potilastietojen hallintajarjestelman verkon ja laitteiden on vastattava
standardin IEC 60601-1 (Sahkokayttoiset ladkintalaitteet — Osa 1: Yleiset
vaatimukset turvallisuudelle ja olennaiselle suorituskyvylle) luvun 16
(Sahkokayttoiset  ladkintalaitejarjestelmat) tai  kaikkien — muiden
tietotekniikkalaitteiden turvallisuutta ja sahkoistd erotusta koskevien
kansallisten standardien vaatimuksia.

*+ Verkon asennuksessa on noudatettava eurooppalaisen standardin
EN 50173-1 (Tietotekniikka — Yleiskaapelointijarjestelmat — Osa 1: Yleiset
vaatimukset) tai kaikkien muiden sovellettavien kansainvalisten
standardien, esim. ISO/IEC 11801 (Tietotekniikka — Yleiskaapelointi
asiakkaan kiinteistdissa) vaatimuksia.

+ Kone on suojattava verkon ylikuormitukselta (esim. lahetettyjen viestien
tai porttiselausten kertyminen). Tarvittaessa yhteys verkkoon on
muodostettava esimerkiksi reitittimen tai palomuurin kautta.
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+  Siirrettdvat salaamattomat tiedot on suojattava kayttdmallad suojattua
yksityista verkkoa.

*  Halytystilojen tiedonsiirtoa verkon kautta ei saa kayttda ulkoisiin
halytyksiin (esim. hoitajakutsu).

Riski voidaan pitda hyvaksyttavalla tasolla toteuttamalla kyseiset toimenpiteet
koneessa, jos ylld& Kkuvattuja vaatimuksia noudatetaan. Vaaditun
verkkoyhteyden toteuttamatta jattdmiselld voi kuitenkin olla seuraavanlaiset
seuraukset:

*  Ohjelmistoon liittyvat ongelmat
Kone ei tunnista verkko-operaattorin tai palvelinohjelmiston aiheuttamaa
tietojen vioittumista tarkkuuden, uskottavuuden ja taydellisyyden osalta.
Tasta johtuen hoitoparametrien virheelliset asetukset ovat mahdollisia.

+ Laitteistoon liittyvat ongelmat
Tietokoneen, keskittimen tai muun verkkoon liitetyn osan laitevirhe voi
vaurioittaa jarjestelman elektroniikkaa (esim. sahkoisku, verkkojohtoon
kohdistuva suurjannite).

Vastuullinen organisaatio on yksin vastuussa koneen liittdmisesta
maaritettyyn verkkoon. Seuraavat nakékohdat on otettava huomioon:

*  Verkkoon liittamisesta muut laitteistot mukaan lukien voi aiheutua ennalta
tunnistamattomia riskeja potilaille, kayttajille tai kolmansille osapuolille.

*  Vastuullisen organisaation on tunnistettava, analysoitava ja arvioitava
nama riskit ja hallittava niitd standardin IEC 80001-1:2010 ohjeiden
mukaisesti.

*  Myéhemmin verkkoon tehtavat muutokset voivat tuoda esiin uusia
riskeja, jotka vaativat lisdanalysointia. Verkkoon tehtaviin muutoksiin
sisaltyvat:

verkon maarityksiin tehtavat muutokset

lisdkohteiden liittaminen

kohteiden irtikytkeminen

laitteiston paivittdminen

laitteiston parantaminen.

247 Erityiset hygieniavaatimukset

Potilaiden suojaamiseksi ristikontaminaatiolta veriletkuston paineantureissa
on hydrofobiset 0,2 ym:n suodattimet. Jos koneen puolen paineantureihin
paasee verta tasta turvatoimenpiteesta huolimatta, koneen kayttda saa jatkaa
vasta, kun tekninen huolto on puhdistanut ja desinfioinut sen asianmukaisesti.

Erityisen tiukkojen hygieniavaatimusten vuoksi dialyysinestesuodattimilla
varustetut dialyysikoneet ja HDF Online -koneet on huollettava 12 kuukauden
valein. Dialyysinestesuodattimet on vaihdettava koneen kayttdohjeen
mukaisesti.
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2.5 Tietoja vastuuorganisaatiolle

2.5.1 Vaatimustenmukaisuus

Dialyysikone ja sen lisélaitteet ovat seuraavien yleisesti sovellettavien
standardien kulloinkin voimassa olevan kansallisen version vaatimusten
mukaisia:

- IEC 60601-1
- IEC 60601-2-16
. EN 80601-2-30 (ABPM)

Koneeseen analogisesti tai digitaalisesti liitettdvien oheislaitteiden on
todistettavasti  oltava  soveltuvien |EC-eritelmien  mukaisia  (esim.
tietojenkasittelylaitteita koskeva IEC 60950 ja séhkokayttdisia laakintalaitteita
koskeva IEC 60601-1). Lisaksi kaikkien kokoonpanojen on oltava IEC 60601-
1 -jarjestelmastandardin luvun 17 Kkulloinkin voimassa olevan version
mukaisia.

Oheislaitteita signaalien tulo- ja |&htékomponentteihin liittAvat henkil6t
suorittavat jarjestelman maaritykset ja vastaavat siitd, ettd IEC 60601-1 -
jarjestelmastandardia  kulloinkin ~ voimassa  olevassa  muodossaan
noudatetaan. Jos sinulla on kysyttdvaa, ota yhteyttd paikalliseen
jalleenmyyjaan tai tekniseen huoltoon.

Konetta markkinoidaan maihin, joissa se on hyvaksytty ja luokiteltu
paikallisten sdanndsten mukaisesti.

252 Valmistajan jarjestdma koulutus ennen kayttdénottoa

Vastuullisen organisaation on varmistettava, ettd vain koulutettu henkilokunta
kayttda konetta. Valmistajan valtuuttaman henkildkunnan on jarjestettava
koulutus. Liséatietoa koulutuksista saat paikalliselta B. Braun Avitum AG -
edustajalta tai -jalleenmyyijalta.

253 Kayttajaa koskevat vaatimukset

Konetta saavat kayttda vain ammattitaitoiset henkilét, jotka on koulutettu ja
perehdytetty koneen asianmukaiseen kayttédén taman kayttdohjeen
mukaisesti.

Vastuullisen organisaation on varmistettava, ettd kaikki laitetta kayttavat ja
sen parissa tyOskentelevat henkilot ovat lukeneet ja ymmartaneet
kayttdohjeen. Kayttéohjeen on aina oltava koneen kayttdjien saatavilla.

Ennen kayttoa, tarkista, etta laite toimii turvallisesti ja etta laite on kunnossa.

Hoitava laakari on potilaan terveydentilaa koskevien 16yddsten ja potilaan
antamien laaketieteellisten esitietojen perusteella vastuussa sopivan hoidon
ja sopivien hoitoparametrien maaraamisestd, mukaan lukien dialyysin
annostelu ja antikoagulanttihoito seka hoidon valvonta.

254 Valmistajan vastuu

Valmistaja vastaa koneen turvallisuuteen, luotettavuuteen ja suorituskykyyn
vaikuttavista seikoista vain, jos

+ koneen kokoonpanosta, laajennuksista, mukautuksista, muutoksista ja
korjauksista on vastannut valmistajan valtuuttama henkil®

+  kayttdétilan sahkdasennukset ovat laakinnallisten hoitotilojen laitteita
koskevien kansallisten vaatimusten mukaisia (esim. VDE 0100, osa 710,
jaltai IEC60364-7-710).
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Konetta saa kayttaa vain, jos

+ valmistaja tai valmistajan puolesta toimiva valmistajan valtuuttama
henkild on tarkastanut koneen toiminnan kayttdpaikassa (ensimmainen
kayttoonotto)

+ vastuullisen organisaation koneen kayttajiksi nimedmat henkilét ovat
saaneet koulutuksen |43kintalaitteen asianmukaiseen kasittelyyn,
kayttéon ja toimintaan kayttdohjeiden, oheisohjeiden ja kunnossapito-
ohjeiden mukaisesti

*+ koneessa kaytettdvan veden laatu on sovellettavien vaatimusten
mukainen

*  koneen turvallinen toiminta ja asianmukainen kunto on tarkastettu ennen
koneen kayttda.

2.5.5 Muutosten tekeminen koneeseen

Koneeseen tehtdvien muutosten aiheuttama vaara kayttajalle ja
potilasturvallisuudelle!

. Koneeseen ei saa tehda muutoksia.

256 Ennakoiva kunnossapito ja tekninen turvatarkastus

Koneessa ei ole kayttdjan huollettavaksi tarkoitettuja osia. Ainoastaan
tekninen huolto saa suorittaa kunnossapito- ja korjaustoitd seka vaihtaa
komponentteja. Valmistaja voi toimittaa tekniselle huollolle kaikki asennusta,
kayttéonottoa, kalibrointia, huoltoa ja korjauksia koskevat tiedot.

Saanndllinen ennakoiva kunnossapito (méaraaikaishuolto)

Saanndllinen ennakoiva kunnossapito (maaraaikaishuolto) on suoritettava
12 kuukauden valein huoltokasikirjassa olevan tarkistusluettelon perusteella,
kayttdohjetta noudattaen.

Ennakoiviin kunnossapitotoimiin sisaltyy kulutusosien vaihtaminen. Nain
taataan koneen moitteeton toiminta. Tehtdvan saa suorittaa ainoastaan
koulutettu henkilosto.

Kun huoltoajankohtaan on aikaa < 5 % tuotteen kayttdiasta, nayttdon
ilmestyy tietoikkuna jalkihuuhtelusta desinfiointiin siirryttdessa. Jos asetettu
huoltovali umpeutuu, kyseinen ikkuna tulee nakyviin aina kun valitaan
desinfiointi.
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Kuva. 2-1 Suositellaan ennakoivaa huoltoa

Tekninen turvatarkastus

Tekninen turvatarkastus on suoritettava ja dokumentoitava 12 kk:n valein
huoltokasikirjan tarkistuslistan mukaisesti, kayttdohjetta noudattaen.

1. Koneen tarkastajiksi kelpuutetaan henkilét, joilla on asianmukainen
koulutus ja jotka eivat tarvitse ohjeita tarkastuksen suorittamiseen.

2. Teknisen turvatarkastuksen tulokset dokumentoidaan esim. limaamalla
koneeseen tarkastustarra.

3. Vastuullisen organisaation on sailytettdvéa teknisen turvatarkastuksen
tulokset todisteena sen suorittamisesta osana yleistd dokumentaatiotaan.

Huoltokasikirja ja tekninen koulutus

Huoltokasikirja voidaan toimittaa vasta tekniseen koulutukseen osallistumisen
jalkeen.

Akku (varavirtajarjestelma)

Akku on vaihdettava viimeistdan 5 vuoden vélein, jotta sen taysi toimivuus
voidaan taata. Havitd akku paikallisten jatehuoltomaardysten mukaisesti.
Lisatietoja on huoltokésikirjassa.

Veripumpun py0rija

Veripumpun py6rijd on vaihdettava, jos siihen on kohdistunut tahaton
voimakas mekaaninen isku, jos se esimerkiksi on pudonnut lattialle tai jos sen
rakenteessa havaitaan muutoksia.

25.7 Lisdvarusteet, varaosat ja kayttdaineet

Vain sellaisten lisédvarusteiden, varaosien ja kayttdaineiden kayttd on sallittu,
jotka eivat aiheuta teknista turvallisuusriskia ja jotka todistettavasti ovat
laakintalaitedirektiivin 93/42/ETY (MDD) mukaisia.

Jotta koneen taysi toimivuus voidaan varmistaa, suosittelemme ainoastaan B.
Braun Avitum AG:It4 saatavien tuotteiden kéyttamista.
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2.5.8 Odotettavissa oleva kayttdika
B. Braun ei méaarittele Dialog™ -koneelle kayttdikarajoituksia. Koneen todellista
toimintakuntoa on arvioitava seuraavien seikkojen perusteella:

« Kone tekee joukon itsetestaustoimenpiteitd ennen jokaisen hoidon
aloittamista ja varmistaa, etta kaikki turvallisuuteen vaikuttavat toiminnot
ovat kaytettavissa.

+  Kaytetaan vain hyvaksyttyja varaosia.

+ Patevat huoltoteknikot suorittavat kunnossapito- ja  huoltoty6t
huoltokasikirjan mukaisesti.

* Tekninen turvatarkastus suoritetaan saannoéllisesti huoltokasikirjan ja
asianmukaisten maaraysten mukaisesti.

Kone on taysin toimintakuntoinen, kun edelld mainitut vaatimukset tayttyvat.

2.5.9 Havittdminen

Kaytén jalkeen hoidossa kaytetyt kertakayttdiset tarvikkeet, kuten tyhjat pussit
tai sailiot, kaytetyt veriletkut ja suodattimet, saattavat olla tarttuvia tauteja
aiheuttavien patogeenien saastuttamia. Kayttdja on vastuussa ndiden
jatteiden asianmukaisesta havittdmisesta.

Havittdmisessd on noudatettava paikallisia maarayksia ja vastuullisen
organisaation sisaisid menettelytapoja. Ei saa havittaa kotitalousjatteena!

Kone sisaltaa aineita, jotka ovat ymparistélle haitallisia vaarin havitettyina.

Kaytetyt varaosat ja kone on havitettdva sovellettavien lakien ja paikallisten
maaraysten mukaisesti (esim. direktiivi 2012/19/EU). Ei saa havittda
kotitalousjatteena!

Kéaytetyt varaosat ja koneet on puhdistettava ja desinfioitava maaraysten
mukaisesti ennen niiden l8hettdmistd ja havittdmistd. Akut on poistettava
koneesta ennen koneen havittdmista (ota yhteytta tekniseen huoltoon).

B. Braun sitoutuu ottamaan vastaan kaytetyt varaosat ja kaytdsta poistetut
koneet.

2.5.10 Tekniset muutokset

B. Braun Avitum AG pidattaa oikeuden tehda tuotteisiinsa teknisen kehityksen
mukaisia muutoksia.
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10

11

12

13
14

15

16

pud @

Venapaineanturi-litanta
(sininen)

Arteriapaine
anturiliitanta (punainen)

Hepariinipumppu

Risteavan
yksineulamenetelman
toimintatilan
venapumpun
saatamiseen tarkoitettu
paineanturilitanta
(valkoinen)

Ruiskun takavaste

Dialysaattorin
sisdantulon
arteriapaineen
paineanturiliitanta
(punainen)

Veripumppu (yksi tai
kaksi pumppua
perusmallista riippuen)

Konsentraattiputkien
huuhtelukammiot

Keskitetyn
konsentraattijakelujarjes
telman liiténta (lisalaite)

Korvausnesteen syo6tto-
ja poistoliitdnta (vain
Dialog™ HDF-online)

Arterialetkun suljin
(yksipumppuiselle
Dialog™ -koneelle: vain
vaihtoehdossa
"Yksineulaventtiilimenet
elma”)

Venaletkun sulkimen
manuaaliseen
avaamiseen tarkoitettu
vipu

Venaletkun suljin

IiImakuplatunnistin
(SAD) ja punatunnistin

SN-veriletkuston
kammion/kammioiden
kiinnikkeet

Veriletkuston kiinnikkeet

Dialog™

3 Tuotekuvaus

Alla on esitetty Dialog™ HDF Online -koneen perusmalli. Kuvassa esitetdan

korostettuna ne osat, jotka voidaan tilata koneen optioina.

Etundkyma

@® @ @

e |

@ ,.J“l-.L ,J“k.k

; = '} : r E"' —®

e
EYES &

NV

Kuva. 3-1 Perusmallit, nakyma edesta
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Sivunakymét

1 Tippateline (joissakin
malleissa, tanko ei ole
sdadettavissa)

Monitoimitarjotin

3 Bikarbonaattipatruunatelin
e (vakiona mallissa
Dialog®™ HDF Online,
valinnainen yksi- ja
kaksipumppuisissa
Dialog* -koneissa)

4 Keskitetyn
konsentraattijakelujarjes
telman liiténta (lisalaite)

Desinfiointiaineliitanta

Dialysaattoriletkujen ja
huuhtelusillan liitant&

7 Kortinlukija

Kuva. 3-2 Perusmallit, ndkymat sivulta
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Takandkyméa

1 Virtakytkin
2 Nexadia (valinnainen)

Hoitajakutsu
(valinnainen)

4 Kahva manuaalista
veren palautusta varten

Desinfiointisailion pidike
6 Potentiaalintasauksen
litanta
7 Verkkovirtajohto
Tulovesi

Dialysaatin
ulostuloliitanta

Kuva. 3-3 Perusmallit, ndkyma takaa
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Tuotekuvaus

3.1 Lyhyt kuvaus

el i
u

Kuva. 3-4 Dialog*

Koneessa on varillinen kosketusnayttd, josta useimpia toimintoja voidaan
ohjata vain koskettamalla. Monitorissa on 5 painiketta.

Kone ohjaa ja valvoo seka dialyysinestepuolen ettd kehonulkoisen veripuolen
toimintaa.

Kone valmistelee dialyysinesteen ja siirtdd sen dialysaattoriin.
Dialyysinesteen (sisdan virtaava neste) ja dialysaatin (ulos virtaava neste)
tilavuus tasapainotetaan toisiinsa nahden. Dialyysinesteen koostumusta
valvotaan jatkuvasti.

Lampdtila voidaan asettaa tietyllda vaihteluvalilla. Dialysaattorin painetta
saadellaan UF-virtauksen ja kaytetyn dialysaattorin mukaan. UF-virtaus
voidaan asettaa tietylla vaihteluvalilla.

Kehonulkoisen veripuolen veri kulkee dialysaattorin lapi. Kokoonpanoon
voidaan liittdd hepariinipumppu, jolla vereen lisataan hyytymistd estavaa
antikoagulanttia. limakuplatunnistin (SAD) tunnistaa veriletkustossa olevan
ilman. Veritunnistin (BLD) valvoo dialysaattorin kalvon kautta menetetyn
veren maaraa, joka puolestaan méaarittelee dialysaatissa olevan verimaaran.
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Konetta voidaan kayttaa asetaatti- ja bikarbonaattidialyysiin. Sekoitussuhde ja
pitoisuudet voidaan asettaa tietylla vaihteluvalilla. Profiilien luominen on

mahdollista.

Dialog™

Dialyysinestevirtaus (DF-virtaus) voidaan asettaa tietylla vaihteluvalilla.

Jaksoittaista ultrafiltraatiota (SEQ UF) voidaan kayttda suurten nestemaarien

lyhytaikaiseen poistamiseen.

Koneessa on kaikki tarvittavat turvajarjestelmat, ja se on standardien IEC
60601-1 ja IEC 60601-2 vaatimusten mukainen. Koneen kaytté voidaan
aloittaa vain, jos se on lapaissyt kaikki itsetestaukset. Myds halytysjarjestelma

kuuluu itsetestauksen piiriin.

3.2 Hoitovaihtoehdot ja -menetelmat
Yksipumppuine | Kaksipumppuin | HDF Online -
n kone en kone kone
Hoitovaihtoehd HD HD HD
ot ISO UF ISO UF ISO UF
HF Online
HDF Online

Hoitomenetelm
at

kaksoisneula

kaksoisneula

kaksoisneula

yksineulaventtiil | yksineulaventtiil | yksineula
! ! ristedva
ristedava yksineulamenet
yksineulamenet | elma; vain
elma mahdollinen
hoitovaihtoehdo
illa HD ja ISO
UF
3.3 Dialyysikoneessa kaytettavat symbolit

Koneessa kaytettavat symbolit

Symboli

Kuvaus

Noudata kayttdohjeita
Huomioi turvallisuusohjeet

luokittelu

Tyypin B liitantdosa
Standardin IEC 60601-1/IEC 60601-1 mukainen

Tyypin BF liitantaosa

Standardin DIN EN 60601-1/IEC 60601-1
mukainen luokittelu

< P > S

Potentiaalintasausjohtimen liitanta
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Symboli

Kuvaus

Dialyysikone POIS PAALTA

Dialyysikone PAALLA

Vaihtovirta

Kaaviokuva korvausletkun
ilmakuplatunnistimesta (SAD) ja
ilmatunnistimesta. Kuvassa esitetaan veriletkun
oikea asennustapa.

Valinnaisen hoitajakutsulaitteen liitanta

Valinnaisen automaattisen verenpaineen
mittauslaitteen (ABPM) liitanta

Syodvyttava materiaali. Kemikaalien aiheuttamien
palovammojen vaara.

Dialog* HDF Online -koneen enimmaéispaino
kaikki lisalaitteet mukaan lukien kaikilla
kayttdaineilla taytettyna (vasen) ja ilman
kayttbaineita (oikea) (paino kaikilla kayttdaineilla
taytettyna = suurin sallittu tydkuormitus)

Dialog* -koneen enimmaispaino yhdella
pumpulla / kahdella pumpulla mukaan lukien
kaikki lisalaitteet kaikilla kayttéaineilla taytettyna
(vasen) ja ilman kayttéaineita (oikea) (paino
kaikilla kayttdaineilla taytettyna = suurin sallittu
tydkuormitus)

water inlet
max. pressure: 6 bar
rated flow rate: 0.8 |/min

Tulovesi
Laskettu enimmaispaine

Laskettu virtausmaara

concentrate inlet
max. pressure: 1 bar
rated flow rate: 0.1 |/min

Konsentraatin sisdantulo
Laskettu enimmaispaine

Laskettu virtausmaara

Varoitus kuumista pinnoista

IFU 38910469F| / Rev. 3.10.00 / 08.2018




Tuotekuvaus

Dialog™

ABPM mansettia koskevat symbolit

Symboli

Kuvaus

(4]

Noudata automaattisen verenpaineen
mittauksessa naité ohjeita

—1_

T

R

Defibrillointivarma tyypin BF sovellettu osa
Standardin IEC 60601-1 mukainen luokittelu

4

Lateksiton mansetti

153’47 C,b

@

Olkavarren ymparysmitta

Mansetin koko: S (pieni), M (keskikokoinen), L
(suuri), XL (erittain suuri).

Symbolia ymparodiva suorakulmio ilmaiseen
koon.

g
O

Mansetin paikan merkinta
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Tuotteen nimi
Tuotenumero
Sarjanumero
Valmistuspaivamaara

Maakohtaiset
erityisvaatimukset
saattavat vaihdella

Valmistajan osoite
Nimellisteho
Nimellisjannite
Nimellisvirta

Noudata kayttbohjeita
Huomioi
turvallisuusohjeet

11 Noudata

jatehuoltomaarayksia

12 Tyypin B liitdntédosa
13 Kotelointiluokka
14 CE-merkinta ja

2

32

sertifiointiviranomaisen
tunnus

Merkkivalot:

Vihrea = toiminta
Keltainen = varoitus/
ilmoitus

Punainen = halytys

Monitorin painikkeet

GICICIOXS

@ @

®

 Dialog*

\ Alcmanha p

Tuotekuvaus

Tyyppikilpi

MAENT, MAETRITRE )
Aparelho para Hemodialise

e

00000
k== B88][T]2017-08-1

[N i AR EFRE LG
NEER (Lh) BRRSERAR
i (L) Bl niRERS
28528, PRO Iy
FLi&E : 021-22163000
EERIE

Importado e Distribuide por: B. Braun
Laboratérios B. Braun S.A.
Brasil Registro ANVISA n.’:8.01369.90498

Not to be used in presence of

flammable anaesthetic gases GTIN: 040462636859 11
(01)04046963685911(11)170619(10)000000(21)000000(92)0000000

| B. Braun Avitum AG
sl B BRAUN

34209 Melsungen, Germany

sz
AMHES: EhER 201150000
AMEEERIMETREE S RN P E

fEFIAR: MizmA

4 gl ST AR A B Braun Avitum Al
Schwarzenverger Weg 73-49, 34212 Melsungen, Germany
S ARt Am Buschberg 1, 39212 Melsungen, Germany

1l

Kuva. 3-5 Tyyppikilpi

3.5

Monitorin ohjaimet ja merkkivalot

Merkkivalot

Monitorin vasemmalla ja oikealla puolella olevissa merkkivaloissa on kolme
varia, jotka ilmaisevat tiloja "Toiminta”, "Virhe” ja "Halytys”.

Kuva. 3-6 Monitori
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Monitorin painikkeet

Dialyysikoneen perustoimintoja voidaan ohjata monitorin painikkeilla silloinkin,
kun nayttd on sammutettu (esim. puhdistuksen ajaksi).

"+” ja ”-” -nappaimet (nappaimet 2 ja 4) laskevat automaattisesti ylospain tai
alaspain, kun niita pidetaan painettuna.

1 Akun symboli (vain
naytto: @ @ @ @ @ @

akun lataus) =, ¥
2 Vahenna pumpun Dia |Og @
pyérintadnopeutta e

3 Kaynnista/pysayta
veripumppu

B BRAUN

Kuva. 3-7 Monitorin painikkeet

4 Nosta veripumpun
nopeutta

5 Kuittaa halytys (jos
nappain on
valaistu); kytkee
halytyksen
vaimennuspainikkeen
pois paalta

6 Hyvaksyntapainike:
Vahvista annetut tiedot
ja nollaa tiedot (jos
nappain on valaistu)

Kosketusnéyttd

Useimmat dialyysikoneen ohjaustoiminnot suoritetaan kosketusnaytolta.
Ruudulla (1) nakyy erilaisia siséltdja (ikkunoita) aktivoidusta ohjelmaosiosta
rippuen. Ruudun eri osat (kentat ja kuvakkeet) (4, 5 ja 6) reagoivat
kosketukseen. Koskettamalla yhta naista kentista, tulee esille toinen ikkuna
tai tallennettu toimenpide aktivoituu.

Joissakin ikkunoissa on sivusuuntainen vierintapalkki. Sita voidaan vierittda
sormella koskettamalla.
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Naytto
Potilaan nimi
Paivamaararivi
(paivamaara ja
kellonaika)
Kentat
Kuvakkeet

Opastustoiminto, josta
voidaan katsoa
kuvakkeiden selitykset

Halytyskentta

Varoituskentta

Tuotekuvaus
@ | Ohjelman valinta
Hei 04, 2014 - 13:45 - @_J I
(4) Hemodialyysi ‘
(4) Desinfionti ‘
Tyd. aika: @ @ Versio:
149 [tunti] far '*Ll| Dialog 9.10

(7

Kuva. 3-8 Nayttoruutu

Vasemmalla puolella olevassa halytyskentassa (7) naytetadan turvallisuuteen
vaikuttavia halytyksida punaisella. Muut kuin turvallisuuteen vaikuttavat
halytykset naytetaan keltaisella.

Oikealla puolella olevassa varoituskentdssa (8) naytetddn varoituksia
keltaisella. Varoitukset eivat edellyta kayttajalta valittémia toimenpiteita.

Napsauttamalla halytysta/varoitusta, tulevat esille halytysteksti ja -tunnus.
Napsauttamalla uudelleen, avautuu halytyksen ohjeteksti, jossa annetaan
lisatietoja halytyksen syysta ja korjaustoimenpiteista.

Lisatietoja on luvussa 13 Halytykset ja korjaustoimenpiteet (255) Halytykset ja
korjaustoimenpiteet.
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3.6

Kuvakkeet

Dialog™

Kaikkien kuvakkeiden yleiskatsaus

ovat  kosketusnaytdlld olevia  ohjauspainikkeita, joilla

dialyysikonetta kaytetdan. Esilld olevasta ikkunasta riippuen on kaytdéssa
erilaisia kuvakkeita, joilla kullakin on tietty toiminto. Kuvaketta koskettamalla
suoritetaan kyseiseen kuvakkeeseen liittyva toiminto. Alla on luettelo kaikista

kuvakkeista.

Kuvake

Kuvaus

Hyvéaksy tiedot ja poistu ikkunasta

Poistu ikkunasta hyvaksymatta tietoja

Nayta opastustoiminto, jossa nakyvat kuvakkeiden selitykset

Nayta nykyisen desinfioinnin historia

Nayta huoltonayttd

Kytke kaikki kuvakkeiden toiminnot pois paaltd 10 sekunnin
ajaksi, jotta monitori voidaan puhdistaa

Saada monitorin kirkkautta

Nykyisesta ikkunasta poistuminen

Nayta yleiskatsaus

Nayta vastaava parametri-ikkuna

4

Aseta hoitoparametrit
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Kuvake Kuvaus

Palaa ohjelmavalintaan

Tyhjenna hoitokortti

Lue potilaan tiedot hoitokortilta

Tallenna potilaan tiedot hoitokortille

Valitse lisdasetusvaihtoehdot

Vahenna arvoa

Lisaa arvoa

Punainen symboli: virhesymboli luettaessa potilaan tietoja
hoitokortilta

Profiili-ikkunassa (paitsi UF-profiilissa): avaa
numeronappaimisto profiilin uudelleenasettamiseksi

Nayta numeronappaimistd numeroarvojen sydttamista
varten

Anna hepariinibolus
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Kuvake

Kuvaus

Anna arteriabolus

Nayta arteriaboluksen asetusnayttd

Nayta dialysaattorin huuhteluohjelma samanaikaisella
ultrafiltraatiolla

l

Tyhjenna dialysaattori — dialysaatti poistetaan
dialysaattorista

Nayta ja aseta heparinisaatiotiedot

Nollaa suodatin, tyhjenna (valinnainen DF-suodatin)

Suodatintiedot (vain kdytdssa, jos valinnainen DF-suodatin
on asennettu tai koneessa on HDF Online -jarjestelma)

Dialyysin paavirtaus — dialysaatti virtaa dialysaattorin lapi

Dialyysin ohitus — dialysaattorissa ei ole dialysaattia

Kytke potilas online-korvausnesteeseen

Aloita jalkihuuhtelu

Vaihda bikarbonaattipatruuna
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Kuvake

Kuvaus

Siirry hoitotilaan

Siirry "Hoidon lopetus” -tilaan

Desinfiointi vedensyéttdaukosta

Desinfiointi vedenpoistoaukosta

Nayta ja aseta dialysaattiasetukset

Kaynnista valmiustila

Nayta ja aseta ultrafiltraatiotiedot

Nayta ultrafiltraation minimimaara

Nayta ja aseta painerajat

Nayta yksineulavaihtoehto ja asetukset

Nayta ultrafiltraatioprofiilit
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Kuvaus

Nayta parametrikohtaiset profiiliasetukset

F-

Nayta maariteltyjen aloitus- ja lopetusarvojen lineaarinen
profiili

Nayta eksponentiaalinen profiili erityisine aloitus- ja
lopetusarvoineen

Nayta UF-polku bioLogic RR Comfort (lisalaite)

Valitse bioLogic RR Comfort (verenpaineen automaattinen
vakautus, lisalaite)

Valitse bioLogic RR Comfort -alavalikko

Nayta ei-invasiivinen verenpaineen mittaus (ABPM, lisdlaite)

Nayta aika-asetukset (ABPM, lisalaite)

Nayta hoidonaikaiset parametrit graafisesti

Valitse graafisesti esitettyjen parametrien valikoima

Nayta nayttd, jossa voidaan syo6ttda (urean) laboratorioarvot
Kt/V-laskentaa varten

Kt/V-mittaus (Adimea, lisalaite)
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Kuvaus

Tallenna dialyysin tehokkuus, hoitoarvojen luettelo ja Kt/V-
arvot

Tallenna desinfiointitiedot
Nayta viikoittainen desinfiointiohjelma

Nayta desinfiointinayttd

Aloita lampddesinfiointi

Aloita keskitetty [ampddesinfiointi

Aloita kemiallinen desinfiointi vedenjakelujarjestelmasta.

Aloita lyhyt desinfiointi/puhdistus

Aloita desinfiointiohjelma

Aloita keskitetty huuhtelu

Ota automaattinen dialyysikoneen kdynnistys kayttéon
ohjelmoituna aikana

Aktivoi automaattinen dialyysikoneen sammutus
desinfioinnin jalkeen

Vaihda HDF/HF Online -asetukset

o

N

Nayta viimeisen 150 desinfioinnin desinfiointihistoria
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Kuvake

Kuvaus

Poista ABPM-(lisd)laitteen mittaamien arvojen luettelo

SEQ

Aloita ultrafiltraatio ilman dialysaattia (jaksottaishoito)

HD

Aloita ultrafiltraatio dialysaatilla

Ajastin/ajanottokello

Vaimennetut varoitusaanet valmistelun aikana

Nayttétekstin kielivalinta

Valinnainen Crit-Line liittyma

Crit-Line-taulukko

SE

Crit-Line-trendi

-
NV

Tasonsaato: tasonsaatdtoiminto

v

Tasonsaatd: kammion tason lasku

o

Tasonsaato: kammion tason nousu

2

Tallennettujen Adimea-kayrien luettelo
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3.7 Numeeristen arvojen syo6ttd

Arvojen muuttaminen on Kkaikille parametreille samanlainen. Ohessa on
esimerkki arvon muuttamisesta. Esimerkki viittaa parametrin UF-maarén

vaihtamiseen Ultrafiltraatiotiedot-ikkunassa.
1. Kosketa nayton kuvaketta.

—[r{ﬁt\,— % Valittuun kuvakkeeseen syttyy vihrea valo.

% Esille tulee kuvake kaikista parametriryhmista, joita voidaan muuttaa.

L Jos mitddn naistd kuvakkeista ei ole painettu esiasetetun ajan
kuluessa, ne kytkeytyvat taas pois paalta. Huoltoteknikko voi muuttaa
esiasetettua aikaa huolto-ohjelmassa.

2. Kosketa haluttua kuvaketta (tdssa: kuvake, joka avaa ultrafiltraation

# tietoikkunan).
Rt &  Parametrin esiasetetut arvot nakyvat naytolla.

% Valittuun kuvakkeeseen syttyy vihrea valo.
3. Kosketa muutettavaa arvoa ruudulla (tdssa: UF-maéaran arvo 2 000 ml).
% Esille tulee kentta, joiden kuvakkeilla arvoja voidaan muuttaa.

% Valittu arvo muuttuu vihredksi.

1 Vahenna arvoa | ‘

o Valmistelu Vahvista tiedot!
Lisaa arvoa | Hei 04, 2014 - 13:48 - \
3 Nayta A5 mmHg
numeronappaimistd [ 90 | Utrafiltraatio 3
. e ia - Maara 2000 ! [ml]
arvojen syottamista
varten -300 Hoito ;
5 Aika 400 [h:min]
4 Esimerkki: 200 Urafitraat PE—
» . P » trafiltraatio
Ultrafiltraatiotiedot’- ) P Al 0
ruudun esille tuominen —
~100 Maraja (Min) 50
5 UF-asetus [mifh]
-0 -
Ylaraja (Max)
5 UF-asetus 2000 [mifh]
-100
4 —
l:;'w !MIN }v&]]| E‘F—]} JT‘% i
) r Kot <2 eI = ]
7| o3 | L A

Kuva. 3-9 Arvojen vaihtamiskuvakkeet

1 Dialyysikoneen huolto-ohjelmassa voidaan asetuksia muuttaa siten, ettd
nappaimistd tulee esille heti kun muutettavaa arvoa on kosketettu. Tassa
tapauksessa nappaimistossa ei ole OK-kuvaketta. Vahvista sy6ttd painamalla
monitorin hyvaksyntapainiketta.
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|

1 Numeronappaimet

2 Muuta numeroarvon
etumerkkia

3 Poista asetettu
numeroarvo

4 Hyvaksy tiedot ja poistu
ikkunasta

5 Poistu ikkunasta
hyvaksymatta tietoja

Dialog™

1. Pienennéa arvoa: Kosketa kuvaketta 1, kunnes haluttu arvo on saavutettu.

2. Suurenna arvoa: Kosketa kuvaketta 2, kunnes haluttu arvo on saavutettu.
3. Syota uusi arvo: Kosketa kuvaketta 3.

Esille tulee nappaimistd. Sallittu asetusalue on ilmoitettu hakasulkeissa
numeerisen arvon alapuolella (t&ssa: 100 ... 20000).

Painamalla kuvakkeita 1 ja 2 jatkuvasti voidaan asetuksia sdataa ylos tai alas.

| | Valmistelu Vahvista tiedot!
| Hei 04, 2014 - 13:48 - |
A\ mmhg UF-maara
-400 Ultrafiltraatio 1 :
i Mars 2000 _: I
-300 Hoito ; [100 ... 20000]
Aika 4:00 O
— 1
-200 Ultrafiltraatio
] Profil i, O 1 2 3
100 o
Alaraja (Min)
5 UF-asetus 50 4 5 6
-0 "
Ylaraja (Max)
UF-asetus 2000 7 8 9
~-100 3) (:)
) 0 c | +-
~ BB ™ i3 |
-~ | N =n| =4 ® (4)
¥ of <25 s e d
2| Bl 5% Ikl 3 Lo vbx

i @

Kuva. 3-10 Numeronappaimistd

Asetetun numeroarvon poistaminen: Kosketa nappaimistdn nappainta 3 .
Numeroarvojen antamisen keskeyttdminen ja palaaminen takaisin
paaikkunaan: Kosketa néppainta 5.

Jos syotetty arvo on sallitun asetusalueen ulkopuolella, syotetyn arvon
alapuolella nékyy ilmoitus Raja-arvo ylittyi.

1. Syo6ta arvo ndppaimistdn nappaimella 1.
2. Vaihda tarvittaessa kuvakkeesta 2.
3. Vahvista syottd koskettamalla kuvaketta 4.

Parametriryhmiin paastaan nopeasti kayttamalla ns. pikakuvakkeita. Kosketa
paaruudulla olevaa vaihdettavaa parametria tai graafista ilmaisinta. Kyseisen
parametriryhman ikkuna aukeaa kuten kohdassa Kuva. 3-11 on esitetty.

Alla olevassa kuvassa kaytettavissa olevat pikakuvakkeet on kehystetty.
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Ohje-kuvake,
aktivoituna
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| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
| Hei 04, 2014 - 1501 - |
@létznggHQ/%t‘r;ﬂ(%Hg@):igﬂ&Hg gk?a)a.jségellé [h:min] Hepariinitaso [mifh] iﬁf)’)
- I -400 =
-200 - Verivirtaus S
i O -300 [rlfmin]
-200 - UF taso [mifh]
- i -200 200 100
L L S BP aloitus [mmHg] —
100 L Tod UF maara [ml]
) 100 57 122/78 j
~200 - Aset UF méard [ml] —J %'5”’
-0 -0 2000 MAP [gﬂTmHg]
_ Pulssi [1imin] (<)
-100 | ! |-~400 100 98
e 4= Jp MAX - n ( l]!]i[l& J \
el - S e (Y
r K'Té [ram— N 3 = b
“ | N Re LL ﬁ

I

Kuva. 3-11 Pikakuvakeruudut Ohje-painikkeen ollessa aktivoituna

Jos kuvaketta painetaan tahattomasti ja mitdan arvoa ei syotetd, ikkuna
sulkeutuu automaattisesti 10 sekunnin kuluttua.

Pikavalintojen kehykset tulevat esille vain, jos ohjetoiminto on aktivoitu.
1. Kosketa Ohje-painiketta (1)

& Pikakuvakkeet naytetdan ruskeissa kehyksissa.

N

Kosketa Ohje-painiketta uudestaan.

Kehykset poistuvat.

Pikakuvakkeet ovat aktiivisia vain, jos niitd vastaavat parametrit ovat
senhetkisen hoidon kannalta relevantteja. Esimerkiksi: Venapaineen rajat
voidaan asettaa pikakuvakkeilla vain SN-hoitojen aikana.

Jotkin pikakuvakkeet avaavat heti +/- ikkunan, jotta asetuksia voidaan
muuttaa. Esim: UF-maara.

3.8 Hoitovaihtoehdot

3.8.1 Hemodialyysi (HD)

Hemodialyysi on yleisin veren puhdistamiseen kaytetty hoitotapa. Kliinisten
vaatimusten mukaan hoitokerta kestaa yleensa 3-6 tuntia (tyypillisesti noin 4
tuntia), ja hoitoa annetaan kolmesti viikossa (joissakin erityistapauksissa
kahdesti viikossa).

Toimintaperiaate

Dialyysikone  pumppaa verta potilaasta potilaskytkenndn  kautta
dialysaattoriin.
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Dialysaattorissa aineenvaihdunnan tuottamat kuona-aineet erotetaan veresta.
Dialysaattori toimii suodattimena, jonka puolilapaiseva kalvo jakaa kahteen
osaan. Kalvon toisella puolella kiertdd potilaan veri ja toisella puolella
dialyysineste.

Dialyysikone valmistelee dialysaatin hoidon aikana. Se sisdltdd kasiteltya
vettd, johon on potilaskohtaisten hoitovaatimusten mukaan lisatty
elektrolyytteja ja bikarbonaatteja.

Dialyysaatin elektrolyytti-ja bikarbonaattipitoisuus saadetaan siten, etta tiettyja
ainesosia voidaan poistaa veresta konvektion, diffuusion tai osmoosin avulla
ja toisia ainesosia voidaan lisdtd vereen samanaikaisesti. Se tapahtuu
paaasiassa diffuusion avulla dialysaattorin puolilapaisevén kalvon Iapi.
Dialysaatti kuljettaa aineenvaihduntatuotteet dialysaattorista poistoletkuun.
Sen jalkeen puhdistettu veri kiertaa takaisin potilaaseen.

Hoidon aikana dialyysikone valvoo kehonulkoista verenkiertoa, pumppaa
verta ja dialysaattia erillisissa kierroissa seka valvoo dialysaatin koostumusta
ja nestetasapainoa.

Koneeseen kuuluvan hepariinipumpun avulla vereen voidaan lisata
antikoagulantteja veren paakkuuntumisen ehkaisemiseksi kehonulkoisessa
verenkierrossa.

Veren puhdistamisen lisaksi dialyysikone poistaa verenkierrosta vetta, joka
terveella ihmiselld poistuisi munuaisten kautta.

3.8.2 Erillinen ultrafiltraatio (ISO UF)

Erillistd ultrafiltraatiota (ISO UF, jaksottaishoito, Bergstrdm-hoito) kaytetaan
lyhytaikaisesti suurempien nestemaéarien poistamiseksi potilaasta.

Lisatietoja on kohdassa 12.5 UF-profiilit (233).
Toimintaperiaate

Erillisen ultrafiltraation aikana dialysaattorin lapi ei virtaa dialyysinestetta.
Tama hoitovaihtoehto on tarkoitettu vain nesteen poistamiseksi potilaasta.

3.8.3 Hemofiltraatio (HF / HF online)

Hemofiltraatiota (HF) kaytetdan usein potilailla, joilla on verenkiertohairioita,
silld se on heille muita hoitovaihtoehtoja miellyttdvampi. Keskikokoiset
molekyylit, kuten R-2-mikroglobuliini, poistuvat verestd paremmin HF-
hoidossa kuin HD-hoidossa.

HF online -hoidossa korvausneste valmistetaan online. Kone valmistaa
erittdin puhdasta dialyysinestettd, jota voidaan kayttdd korvausnesteena.
Korvausnestettd on saatavana rajattomasti, mikd mahdollistaa tavallista
tehokkaamman infuusion.

Toimintaperiaate

Hemofiltraatiossa (HF) veri puhdistetaan padasiassa konvektion avulla
dialysaattorin kalvolla.

HF-hoidossa dialyysaattia ei pumpata dialysaattorin lapi. Sen sijaan
verenkiertoon infusoidaan steriilid korvausnestettd joko ennen dialysaattoria
tai sen jalkeen. Menettelyd kutsutaan prediluutioksi (esilaimennus) tai
postdiluutioksi (jalkilaimennus) sen mukaan, tapahtuuko infusointi ennen
dialysaattoria vai sen jalkeen.

Dialysaattorin kalvon vedenlapaisevyys on suurempi kuin HD-suodattimen.
Sen n.s. high-flux-kalvon (hemosuodattimen) lapaisykyky on poikkeuksellisen
hyva, ja ultrafiltraatiossa voidaan kasitelld huomattavasti enemman nestetta
kuin HD-hoidossa.
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Korvausnesteen ja dialyysinesteen elekrolyyttipitoisuudet ovat samoja.
Infuusionopeus on 4-5 I/h. Sama maara ultrasuodattuu dialysaattorissa. Tama
lisda ns. konvektion avulla tapahtuvaa puhdistamista, joten kuona-aineiden
poistokyky on sama kuin HD-hoidossa.

HF Online -hoidossa korvausneste valmistetaan koneen ollessa kaynnissa eli
ns. “online”. Dialysaatti on steriilisuodatettua, joten sitd voidaan kayttaa
korvausnesteena. Korvausnestettd on saatavana rajattomasti, mika
mahdollistaa tavallista tehokkaamman infuusion.

3.84 Hemodiafiltraatio (HDF / HDF online)

Hemodiafiltraatio (HDF) on HD- ja HF-hoitojen yhdistelma. Tassa
hoitomuodossa kaytetdan seka dialyysinestetta ettd korvausnestetta.

Sen ansiosta pienten ja keskikokoisten molekyylien poistamiseen voidaan
kayttaa diffuusion ja konvektion yhdistelmaa.

Toimintaperiaate

Hemodiafiltraation (HDF) aikana dialyysikone poistaa verestd enemman vetta
kuin tarpeen korvatakseen munuaisten luonnollisen toiminnon. Puhdistustulos
on siten parempi, mutta vaatii nestetasapainon sailyttdmiseksi vastaavan
nestemaaran lisdamistd verenkiertoon. Niinpa dialyysikone infusoi
samanaikaisesti korvausnestettd potilaaseen. Menettelyd kutsutaan
prediluutioksi (esilaimennus) tai postdiluutioksi (jalkilaimennus) sen mukaan,
tapahtuuko infusointi ennen dialysaattoria vai sen jalkeen.

HDF Online -hoidossa osaa dialysaattia kasitellaan korvausnesteena.

3.9 Hoitomenetelmat

3.9.1 Kaksoisneulamenetelma

Kaksoisneulamenetelm& on hemodialyysin vakiomenetelmd. Veri otetaan
potilaasta arteriayhteyden kautta. Veripumppu pumppaa verta jatkuvasti
arteriaveriletkuston kautta dialysaattoriin. Silloin aineenvaihduntatuotteet
siirtyvat veresta dialyysinesteeseen dialysaattorin puolildpaisevan kalvon
kautta. Sen jalkeen veri palautetaan potilaan suoneen venaverijarjestelman,
ilmakuplapyydystajan ja toisen suoniyhteyden kautta. Kaytetty dialyysineste
pumpataan koneen dialysaatin ulostuloon.

3.9.2 Yksineulamenetelma

Yksineulamenetelmda kdaytetdan potilailla, joilla on vaikeuksia kayttada
kaksineulajarjestelmaa.  Yksineulamenetelmdssa  potilas  kiinnitetdan
dialyysikoneeseen vain yhdelld neulalla (yksineulainen kanyyli) tai
yksiluumenisella, yksineulaisella katetrilla. Veriletkuston valtimo- ja
laskimopaat liitetddn Y-haaralla. Tamé& hoitotapa puolittaa tarvittavien
pistosten maaran kaksoisneuladialyysiin verrattuna ja saastda potilaan
shunttia.

Yksineulamenetelm&a voidaan kayttaa seuraavilla tavoilla:

» ristedva yksineulamenetelma kaksoisneulamenetelman vaihtoehtona

* yksineulaventtiili "hatdmenetelmand” dialyysin keskeyttamiseen, jos
kaksoisneulamenetelméan yhteydessa ilmenee ongelmia.
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3.93 Ristedva yksineulamenetelma

Kahdella veripumpulla toteutettava risteava yksineulamenetelma mahdollistaa
jatkuvan virtauksen dialysaattorin lapi yhdella potilaskytkennalla. Ristedvan
yksineulamenetelman aikana dialysaattorin paine ja tykytysolosuhteet ovat
suunnilleen samat kuin kaksoisneuladialyysissa.

Toimintaperiaate

Potilaskytkenta
Arterialetkun suljin PA PBE PBS PV
Arteriakammio ® ® ®®

Arteriapaineanturi

Arteriapumppu ©) @@ @)

Hepariinipumppu

Dialysaattori
dialysaattilitannalla @ I:Er! @

8 Venapumpun ‘ ®

N OO g b WODN -

ohjauspaine

9 Venapumppu

10 Venapaineanturi

11 Venakammio
12 llmatunnistin

13 Venaletkun suljin

Kuva. 3-12 Ristedvéan yksineulamenetelméan toimintaperiaate

Kun arterialetkun suljin (2) on auki ja venaletkun suljin (13) kiinni,
arteriapumput (5) pumppaavat esiasetetulla nopeudella verta potilaasta
dialysaattorin (7) lapi venakammioon (11). Kammion taso nousee.
Venakammion (11) painetta seurataan venapaineanturilla (10). Kun asetettu
venapaineen kytkentdkynnys on saavutettu, arterialetkun suljin (2) sulkeutuu.
Pian tdman jalkeen venaletkun suljin (13) avautuu.

Veri virtaa venakammiosta (11) takaisin potilaaseen. Venapumppu (9)
pumppaa verta arteriakammiosta (3) dialysaattorin 1&pi venakammioon (11).
Arteriakammion (3) painetta seurataan arteriapaineanturilla (10). Kun asetettu
arteriapaineen kytkentdkynnys on saavutettu, venaletkun suljin (4) sulkeutuu
ja arterialetkun suljin (2) avautuu. Veri virtaa takaisin arteriakammioon,
prosessi alkaa alusta ja potilaasta pumpataan verta.

SNCO-menetelmén edut verrattuna tavanomaisiin yksineulamenetelmiin

Arteriapuolen sisdantulopaineen ja venapuolen ulosmenopaineen seuranta
mahdollistaa veren suuren tilavuusvirtauksen ilman kaasunmuodostusta
vereen ja painehaviéta arteriapuolen veripumpun pumppuletkusegmentissa.

Kun toinen (venapuolen) veripumppu suojaa dialysaattoria korkeilta
venapuolen paineen vaihteluilta, jarjestelmassa ja dialysaattorin
dialyysimembraanissa kiertava verimaara on alhainen ja hyytyminen voidaan
valttaa.
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Arterialetkun suljin
(lisalaite)

Venaletkun suljin

Venapuolen
punatunnistin SAD-
yksikkdon asennettuna

llImakuplatunnistin
(SAD)

Venakammio
Venapaineanturi
Arteriapaineanturi
Arteriapumppu
Hepariinipumppu

Dialysaattorin
arteriapuolen
sisaantulopaine

Arteriakammio

12 Dialysaattori

48
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3.94 Yksineulaventtilimenetelma

Yksineulaventtiilimenetelman avulla kaksoisneuladialyysi voidaan keskeyttaa
ongelmatilanteissa (esim. shunttiongelmien ilmetessa).
Yksineulaventtiilimenetelmaan riittda yksi veripumppu, mutta sitd voidaan
kayttdd myos kahden pumpun koneissa. Talléin toinen veripumppu on
poiskytkettyna.

Toimintaperiaate
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Kuva. 3-13 Yksineulaventtiilin toimintaperiaate

Potilas kytketdan joko vakiomallisella 30 ml:n kammiolla varustetulla AV-
letkustolla tai 100 ml:n kammiolla varustetulla yksineulaventtiilille tarkoitetulla
AV-letkustolla. Arteria- ja venaveriletkut yhdistetaan veritiehen Y-haaralla.

Venaletkun suljin (2) on kiinni ja arterialetkun suljin (1, jos kéytdssa) auki.
Veripumppu (8) pumppaa verta potilaasta dialysaattorin (12) lapi
venakammioon (5). Venakammion (5) painetta seurataan venapaineanturilla
(6). Heti, kun esiasetettu ylempi kytkentakynnys saavutetaan, veripumppu (8)
kytkeytyy pois toiminnasta ja laskimoletkun suljin avautuu. Jos myés
arterialetkun suljin (1, jos kdytdssd) on asennettu, kyseinen suljin sulkeutuu
nyt ja estda siten veren uudelleenkierratyksen Y-haaran ja veripumpun
valissa olevaan arterialetkuun.

Venakammion (5) paineen vaikutuksesta verta virtaa dialysaattorin (12) kautta
takaisin potilaaseen, kunnes alarajapaine saavutetaan. Kun alarajapaine on
saavutettu venakammiossa (5) tai asetettu paluuvirtausaika on umpeutunut,
venaletkun suljin (2) sulkeutuu. Pian tdman jalkeen arterialetkun suljin (1, jos
kaytossd) avautuu. Veripumppu (8) kaynnistyy, prosessi alkaa alusta ja
potilaasta pumpataan verta.

Paluuvirtausaika lasketaan automaattisesti kolmen ensimmaisen syklin
keskiarvosta ja se asettuu automaattisesti valille 3-10 s hoidon loppuajaksi.
Mikali asetettua alarajapainetta ei saavuteta, dialyysikone aloittaa 10 s
kuluttua joka tapauksessa pumppauksen arteriavaiheen.
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3.10 Dialyysin tehokkuus (Kt/V)

Jos tehokkuuden teoreettinen laskenta on valittu, vaihtoehto Adimea, kuten
kuvattu 11 Lisalaitteiden kayttd (175) ei ole kaytdssa.

Dialyysikone auttaa optimoimaan hoitoa useiden hoitojen ajan. Sen vuoksi
dialyysikone laskee teoreettista tehokkuutta. Tata teoreettista lukua voidaan
sitten verrata verinaytteiden maarittelemaan todelliseen tehokkuuteen.

Todellista tehokkuutta Ilaskettaessa on dialyysikoneeseen syétettava
laboratoriotulosten mukaiset ureapitoisuuden ennen ja jalkeen dialyysihoidon.

Teoreettisen ja todellisen tehokkuuden vertaaminen toisiinsa useiden eri
hoitojen aikana

Teoreettisen ja todellisen tehokkuuden vertaamista toisiinsa voidaan kayttaa
apuna paatdksenteossa hoitoparametrejd asetettaessa ja dialysaatin
valinnassa. Potilaskortin avulla dialyysikone voi tallentaa ja luetteloida
viimeisen 50 hoidon luvut.

Uusien parametrien sydttdminen saattaa vaarantaa potilaan.

* Hoitoparametreja ei saa maarittéda laskettujen Kt/V-arvojen perusteella.
+  Kt/V-arvojen laskeminen ei korvaa laakarin maaraddmaa hoitoa.

Tehokkuusvalvonta kdynnisséa olevan hoidon aikana

Hoidon aikana voidaan dialyysikoneen arvioimaa kaynnissd olevan hoidon
tehokkuutta kayttda indikaattorina koko hoidon mahdollisesti saavuttamasta
tehokkuudesta, jos hoito lopetettaisiin maarattyna ajanhetkena.

Hoidonaikainen varoitus siita, ettei tiettyd ennen hoidon alkamista asetettua
tehokkuuden tavoitearvoa (Kt/V-arvo) saavuteta, mahdollistaa varhaiset
kaynnissa olevaa hoitoa koskevat korjaustoimenpiteet.

HUOMAUTUS!

Lasketun Kt/V-arvon saavuttamista ei voida taata.

Tiettyjen vaiheiden aikana suoritettu laskenta

Kt/V-arvoa ei lasketa seuraavien vaiheiden aikana:

+  profiilien jaksovaiheet

*  hemofiltraatio

+ infuusiobolus, silla todellinen verenvirtaus ei vastaa veripumpun nopeutta
Kt/V-arvon laskeminen jatkuu UF-vahimmaisvirtauksen aikana.

Yksineulahoidossa  Kt/V-laskenta perustuu  keskimaéardiseen veren
virtaukseen.
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3.1 Ajastimen/ajanottokellonkayttaminen

Dialog*-ndytéssd on ajastin- ja sekuntikellotoiminto yksillliseen kéyttdon.
Naita toimintoja voidaan kayttda seuraavissa vaiheissa:

. Valmistelu

. Hoito

Hoidon lopettaminen

Desinfioinnin valinta ja

Desinfiointi.

_1_1_1 1. Kosketa oheista kuvaketta.

2. Kosketa oheista kuvaketta
Y
3@ % Esille tulee seuraava naytto:

1 Varoitusdanen | | ; : : o
absoluuttisen ajan saato Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
| Hei 04, 2014 - 15:01 - |
2 :/afltu_saan__e_q" @ [ Hepariinitaso [mifh] %’
aukoajan saato Kellonaika 0-00 . 30 W o
3 Jaljell olevan tai Asotus @—————— e = :
kuluneen ajan néyttb Ajastimen intervalli 0 0 1 Verivirtaus
4 Aasti tai Asetus . [h:min] [ml/min] Ll
jastimen tai L
ajanottokellon Gl _ (h:min:sec] 1 OO ﬂ
k&ynnistaminen/ Jaljela cleva aka o | BP aloitus [mmHg] |
saytys/palautus Ajastin On/OFf ] | _
pysaylys’p {Ajastin paslla, jos painett) Sykllnen 122/78 %‘3
5 Ajastimen toistuvien _ 6 7 MAP [mmHg]
varoitusten kaynnistys/ AR e B o _817’ : ),
pysaytys asetuksen 1 tai — - g[)g ol
2 sydttamisen jalkeen — — - J N
E nr'
6 Varoitusdanen kytkenta - | lmm L= & i 4
pois paalta asetetun ) T - "
ajanjakson jalkeen ver| REEY Vo L
7 Avaa syo6ttdikkunan ]
muistutuksia varten

Kuva. 3-14 Ajastin-/sekuntikellotoiminto

Varoitussaani voidaan kytkea paalle tai pois paalta painamalla painiketta 6.

Kayttaja voi valita joko yksittaisen varoituksen tai jaksoittaisen, tietyin valiajoin
kuuluvan varoituksen.

Yksittainen varoitus

»  Tee asetukset painikkeilla 1 tai 2.

+ Kosketa painiketta 4 , jos haluat asettaa yksittéisen varoituksen.
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Jaksottainen varoitus

* Suorita halutut s8adot painikkeella 2 (painike 5 aktivoituu
automaattisesti).

+  Kosketa painiketta 5.
Ajastin-/ajanottokellotoiminto kaynnistyy.
+  Pysayta/nollaa kello painamalla asianmukaista painiketta.

Ajastintoiminto laskee kentdssd 3 nakyvaa aikaa alaspain; ajanottokello
laskee aikaa yldspain.

+ Paina nappaintd 7 kirjoittaaksesi muistutuksen.

Kun saadetty aika on kulunut umpeen, viestikenttdan ilmestyy ilmoitus
"Asetettu aika on kulunut umpeen” tai tietoikkuna, jossa nakyy aiemmin
annettu muistutus. Merkkivalot muuttuvat keltaisiksi ja kuuluu &animerkki, jos

toiminto on otettu kayttoon.

+ Kuittaa aani ja viesti painamalla halytyksen vaimennuspainiketta.

Mahdollinen sahkdkatkos ei keskeyta ajastimen/ajanottokellon toimintaa.

Kéynnissd olevan ajastimen/ajanottokellon toiminta ndkyy ruudun
paivamaararivilld olevana symbolina.

Sep 21, 2011 -11:11 -,

Kuva. 3-15 Paivamaararivi, jossa on ajastinsymboli
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4 Asennus ja kayttoonotto

4.1 Toimituksen sisaltoé

+  Dialog® -dialyysikone

+  Koneen kayttéohje

+ Desinfiointiaineen kierrekorkilla varustettu imuletku
*  Letkujen sulkimet

+ Jokaista saili6tda kohden yksi kansi, jossa on liitoskiinnikkeet imuputkien
(valkoinen, punainen ja sininen) asettamista varten

»  Sailytyslaatikko

« Jos keskitetty konsentraattijakelujarijestelma on kaytdssa: Kiinnita
jarjestelman seinaliitannan liitin dialyysilaitteeseen.

4.2 Toimitustarkastus

Toimitetun koneen saa purkaa pakkauksestaan vain valtuutettu henkilésto,
esimerkiksi huoltoteknikko.

1. Tarkasta pakkaus valittémasti kuljetusvaurioiden varalta.

& Tarkasta, ndkyykod pakkauksessa merkkeja voimankaytosta, vedesta
tai 1aakintalaitteille sopimattomasta kasittelysta.

Dokumentoi mahdolliset vauriot.

Jos havaitset vaurioita, ota valittdmasti yhteyttd paikalliseen
jalleenmyyjaan.

4.3 Ensimmainen kayttéénotto

Ensimmaisen kayttdonoton saa suorittaa ainoastaan valtuutettu tekninen
huolto. Vastaavat asennusohjeet ovat huoltoa kasittelevissa asiakirjoissa.

Vastuullisen organisaation on vahvistettava teknisen huollon TSM-tilassa
tekemat oletusarvojen muutokset ensimmaisen kayttéonoton yhteydessa
allekirjoittamalla kayttéonoton tarkistusluettelo.

4.4 Sailytys

441 Sailytys alkuperaispakkauksessa

1. Sailyta dialyysikonetta maaraysten mukaisissa ympariston olosuhteissa,
ks. kohta 15.3 Kayttdpaikan olosuhteet (325).

442 Kayttévalmiin koneen valivarastointi

1. Suorita dialyysikoneelle desinfiointi.

2. Sailyta dialyysikonetta maaraysten mukaisissa ympariston olosuhteissa,
ks. kohta 15.3 Kayttdpaikan olosuhteet (325).

3. Desinfioi Dialog® HDF Online -kone vahintéén kerran viikossa.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00/08.2018 55



Dialog™

56

Asennus ja kayttdonotto

443 Pitkdaikainen varastointi
1. Suorita dialyysikoneelle desinfiointi.
2. Pyyda teknista huoltoa tyhjentamaan dialyysikone.

3. Sailyta dialyysikonetta maaraysten mukaisissa ymparistdn olosuhteissa,
ks. kohta 15.3 Kayttdpaikan olosuhteet (325).

4.5 Kuljetus
45.1 SiirtAminen pydrien paalla
A HuomIO!

Leikkaantumis- ja puristumisvaara!

Kone painaa kaikkine lisdlaitteineen, lisdvarusteineen ja kayttdaineineen seka
nestekierto taytettyna jopa 118 kg (suurin sallittu tydkuormitus).

* Konetta siirrettdessa ja kuljetettaessa on aina noudatettava raskaiden
laitteiden kuljetusta ja kasittelya koskevia yleisia turvallisuusohjeita ja -
kaytantoja.

A HUOMIO!

Sahkoiskun vaara, jos konetta ei eroteta verkkovirrastal

* Varmista, etta kone on erotettu verkkovirrasta ennen sen kuljettamista.

A HUOMIO!

Johtojen ja letkujen aiheuttama kompastumisvaara, jos niitd ei varmisteta
asianmukaisesti kuljetuksen ajaksi!

*  Varmista, etta johdot ja letkut pysyvat pois tieltd konetta siirrettdessa ja
kuljetettaessa.
»  Siirrd konetta hitaasti.

HUOMAUTUS!

Kuljeta konetta aina pystyasennossa. Kuljettaminen vaaka-asennossa on
sallittua vain, jos kone on tyhjennetty TSM-tilassa (ota yhteys tekniseen
huoltoon).
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Johtojen, letkujen ja kayttdaineiden sailyttdminen

1. Kierrd johdot koneen taustapuolella olevan kahvan ympaérille ennen
koneen siirtdmista tai nostamista; katso Kuva. 4-1.

__

Kuva. 4-1 Johtojen ja letkujen sailyttaminen

2. Esta letkuista aiheutuvat kompastumiset varmistamalla, ettd letkut
pysyvat pois tielta.

3. Sido desinfiointisaili6 kiinni tai irrota se, jotta se ei pdase putoamaan.

4. Paina dialysaattoriteline kiinni koneeseen.

A HUOMIO!

Rikkoutumisvaara, mikali dialyysikonetta kallistetaan yli 10°!

+ Koneen kuljettamiseen portaissa tai kaltevilla pinnoilla tarvitaan kaksi tai
useampi henkilo.
»  Ala kallista dialyysikonetta yli 10°.

Koneen siirtdminen sisatiloissa
1. Vapauta kaikkien kalustepy®orien jarrut.
2. Siirréd konetta varovasti.

3. Epatasaisissa paikoissa (esim. hissin kynnykselld) tydnna konetta hitaasti
ja varovasti ja nosta sita tarvittaessa.

4. Konetta on siirrettédva ylds- ja alaspain portaissa ja kaltevilla pinnoilla
kahden henkildn voimin; katso Kuva. 4-2.

5. Kun kone on siirretty paikalleen, kytke kaikkien kalustepy®drien jarrut.

Kuva. 4-2 Koneen siirtdminen portaissa ja kaltevilla pinnoilla (2 henkilda)
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Koneen siirtaminen ulkona

1. Vapauta kaikkien kalustepyorien jarrut.

2. Siirra konetta varovasti.

3. Epatasaisilla pinnoilla konetta on kannettava.
4

Kun kone on siirretty paikalleen, kytke kaikkien kalustepyorien jarrut.

452 Kantaminen

Dialyysikonetta voidaan nostaa pitden kiinni pohjasta, takapaneelista ja/tai
etuosasta alla olevan kuvan esittamista kohdista.

Kuva. 4-3 Dialyysikoneen kantamiseen tarkoitetut nostokohdat

A HUOMIO!

Epéasianmukaisen kuljettamisen aiheuttama vaurioitumisvaara (vaarat
nostokohdat)!

« Ald kannattele laitetta naytdstd, bikarbonaattipatruunatelineestéd tai
tippatelineesta kuljetuksen aikana.

Sido tippateline hihnalla kiinni monitoriin.
Vapauta pyoéralukot.
Kallista dialyysikonetta.

Laske dialyysilaite alas.

o &~ 0 bh =

Varmista, ettd kaikki jarrut kytketdan, kun kone on lopullisessa
kayttépaikassaan.
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4.6 Asennuspaikka

Kayttdpaikan olosuhteiden on oltava standardien DIN VDE 0100, osa 710, ja
IEC 603647-7-10 mukaisia.

HUOMAUTUS!

Huomioi ympaéristdolosuhteisiin liittyvat tiedot, ks. luku 15.3 Kayttdpaikan
olosuhteet (325).

4.6.1 Koneen liitannat

Siirtdmisen jalkeen kone on liitettdva uudelleen seindpistorasioihin. Kun kone
kytketddn kayttopaikassa, siitd tulee standardin IEC 60601-1 mukainen
kiinted sahkokayttdinen ldakintalaite, jota ei ole tarkoitettu siirrettdvaksi
paikasta toiseen.

Dialyysikoneen kontaminaatioriski.

Dialyysikoneen liittdminen seindliittimiin tai syottdletkuihin, joita ei ole
desinfioitu riittavasti, voi aiheuttaa kontaminaation.

+ Organisaation on valvottava kaikkien syo6ttoliitantdjen hygieniatasoa
hygieniasuunnitelmansa mukaisesti.

46.2 Sahkoékytkenta
Kaytettavan jannitteen tulee vastata tyyppikilvessa mainittua liitAntajannitetta.

Jatkokaapelia tai sovitinta El saa kayttdd koneen oman virtajohdon tai
verkkopistorasian kanssa. Virtajohtoon ei saa tehda muutoksia! Jos virtajohto
taytyy vaihtaa, saa kayttdd vain alkuperdistd varaosaluettelossa mainittua
virtajohtoa.

Dialyysikoneen kayttétilan s&hkdasennusten on oltava sovellettavien
maaraysten mukaisia, esim. VDE 0100, osa 710, ja/tai IEC-maaraykset (esim.
DIN EN 60309-1/-2 ja VDE 0620-1).

Luokan | laitteita kaytettdessd tulee huomioida suojamaadoituksessa
kaytettavan johtimen laatu ja kunto. On suositeltavaa kayttda CEE 7/7 -
sukopistokkeille sopivaa verkkopistorasiaa, jossa on ylimaarainen PE-liitin
turvapistokkeella varustetuille johdoille. Vaihtoehtoisesti on suositeltavaa
liittdd jannitteentasaus dialyysikoneeseen. Kunkin maan saanndkset ja
erityismaaraykset tulee myds huomioida. Tekninen huolto antaa asiasta
lisatietoja.

46.3 Vesivahingoilta suojautuminen

Suosittelemme vesivuototunnistimien kayttéa, jotta huomaamattomilta
vesivuodoilta valtytaan.

46.4 Réajahdysvaaralliset tilat

Dialyysikonetta ei saa kayttaa rajahdysvaarallisissa tiloissa.
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4.7 Vedensyotto

4.71 Veden ja dialyysinesteen laatu

Kayttdjan on varmistettava, ettd veden laatua valvotaan jatkuvasti.
Seuraavien vaatimusten on taytyttava:

+  Tulovedessa ei saa olla Mg**:aa eikd Ca**:aa.

*  pH-arvon on oltava 5-7.

Veden ja dialyysinesteen on vastattava vastata maakohtaisia standardeja
esim:

+ ISO 13959
Hemodialyysiin ja siihen rinnastettaviin hoitoihin tarkoitettu vesi

+ DINVDE 0753-4
Hemodialyysilaitteiden kayttd6a koskevat maaraykset

*  ANSI/AAMI RD5-03
Hemodialyysijarjestelmat

+  ANSI/AAMI RD61
Hemodialyysikonsentraatit

+  ANSI/AAMI RD62
Hemodialyysisovellusten vedenkasittelylaitteet

«  AAMIWQD
Dialyysiveden laatu

*  Amerikan kansallinen hemodialyysijarjestelmien standardi (RD-5)

»  Euroopan farmakopean vaatimukset

4.7.2 Kaytettyjen nesteiden havittdminen

Infektiovaara, mikali kontaminoitunut neste voi virrata poistoputkistosta
takaisin dialyysikoneeseen!

+ Tarkista hemodialyysilaitteen kuona-ainelitdnnan ja poistoliitannan
valinen etaisyys (8 cm).

A HUOMIO!

Syodvyttavat nesteet ovat voineet vaurioittaa putkistoa!

+  Kayta vain ko. nesteille sopivia poistoputkiston materiaaleja.

Varmista, etta poistoputkisto on oikein mitoitettu!
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4.8 Paivamaaran ja kellonajan asettaminen

1
Qi 04, 2014 - 13:45-

Ohjelman valinta

— 9 3

Hemodialyysi ‘

Desinfionti ‘

- ) Versio:
4| £ A B
R =i | N Dialog 9.10

I I

Tyd. aika: -~
. J)HELP
149 [tunti] b

Kuva. 4-4 Paivamaara ja kellonaika

Paivamaéran asettaminen

1. Kosketa kenttdd 1, jossa nékyy paivamaara ja kellonaika.
% Esille tulee kentta, jossa on kuvakkeet 2, 3 ja 4 .

Asetustapoja on kaksi:

1.  Suurenna tai pienenna paivamaaraa kuvakkeista 2 ja 3.

; Syo6ta paivamaara nappaimistosta koskettamalla kuvaketta 4.
@—=NH—®
@@ ,

& Nayttdéon ilmestyy numerondppaimisto.

L

Syota paivamaara nappaimistosta ja vahvista se valitsemalla OK.

Kellonajan asettaminen
1. Kosketa kenttda 1, jossa on annettu paivamaara ja kellonaika.
Asetustapoja on kaksi:

1. Lisdad tai vahennd aikaa minuutti kerrallaan, vaihda paivamaaraa
kuvakkeilla 2 ja 3

2. Syota aika nappaimistosta koskettamalla kuvaketta 4.
% Nayttdon ilmestyy numerondppaimisto.
Syota paivamaara nappaimistosta ja vahvista se valitsemalla OK.
Kosketa kenttaa 1, jossa on annettu paivamaara ja kellonaika.
% Kenttd, jossa ovat kuvakkeet 2, 3 ja 4 katoaa.

& Asetettu paivamaara ja kellonaika nakyvat naytolla.
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4.9 Kytkeminen paalle ja pois paalta

HUOMAUTUS!

+ Mikali epailet dialyysikoneessa jotain vikaa, joka vaarantaa laitteen
kayttéturvallisuuden, konetta ei saa kayttda. limoita viasta tekniseen
huoltoon.

+  Kytke dialyysikone paalle vasta sitten, kun se on huoneenldmpdéinen.

* Noudata asennuspaikkaa ja vesiliitdntaa koskevia vaatimuksia.

Kytkeminen péaélle ja pois paalta
1. Paina virtakytkinta.

% Dialyysikone kytkeytyy PAALLA-tilasta POIS PAALTA -tilaan tai
painvastoin.

Tahaton paédkytkimen painaminen

Jos dialyysikone kytketddn tahattomasti pois p&altéd virtakytkimesta
dialyysihoidon aikana, toimi seuraavasti:

1. Paina virtakytkinta uudelleen.

% Mikali keskeytys on ollut alle 15 minuuttia, halytysviesti "Jarjestelma
palautettu” ilmestyy ndyttddn ja hoito jatkuu.

2. Kuittaa halytys painamalla "Kuittaa halytys”.

% Pidemmissa keskeytyksissa dialyysikone palaa hoitovaihtoehtojen
valintaikkunaan.

Jos dialyysikone kytketdan tahattomasti pois paaltd virtakytkimesta
desinfioinnin aikana, toimi seuraavasti:

1. Paina virtakytkintad uudelleen.

% Desinfiointiprosessi jatkuu.

Tahattomassa sammutuksessa siihen liittyva aanimerkki kuuluu kolme kertaa.
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Hemodialyysin valmistelu

lImakuplatunnistin (SAD) ei ole aktiivinen! limaembolian vaara!

« Ald kytke potilasta hoitovaiheen ulkopuolella, esim. valmistelun tai
desinfioinnin aikana!

*  Veripumppua ei saa kayttaa infuusioon hoitovaiheen ulkopuolella (esim.
keittosuolaliuoksella)!

Hemodialyysi on kaikkien jarjestelmavaihtoehtojen standardinmukainen
dialyysimenetelma. Menettely on kaikissa jarjestelmévaihtoehdoissa sama.

Lampdtila, paine tai vaara dialyysinesteen koostumus, voi aiheuttaa veren
hukkaa tai veren pilaantumista!

*  Varmista, etta potilas kytketdan ainoastaan hoitotilassa.

HUOMAUTUS!

Potilaan kytkentd valmistelu-/desinfiointivaiheessa johtaa veren
havaitsemisesta johtuvaan punatunnistimen halytykseen. Samanaikaisesti
veripumppu pysahtyy ja SAKV sulkeutuu.
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Potilas
Potilaskytkenta
Veriletkut
Kayttaja

Kone

Taustapuolen litannat

Hemodialyysin valmistelu

5.1 Dialyysikoneen valmisteleminen

Suositellut sijainnit

Potilaan, kayttdjan ja koneen suositellut sijainnit on esitetty seuraavassa
kuvassa:

Kuva. 5-1 Hemodialyysin paanaytto

Valmistelun ja hoidon aikana kayttajan on saatava kaikki mahdollinen
akustinen ja visuaalinen tieto ja hanen on kyettdvd reagoimaan
kayttéohjeessa kuvatulla tavalla. Sen vuoksi kayttajan tulee seistd koneen
edessa kasvot monitoriin pain. Kayttajan ja monitorin valinen etaisyys saa olla
enintdan 1 metri. Tastd paikasta monitoriin on hyva nakyvyys ja monitorin
painikkeiden ja toimintojen kayttd on helppoa.

Suosittelemme varaaman koneen viereen pdydan kayttdaineiden
pakkauksesta purkamista varten.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018



Hemodialyysin valmistelu Dialog™

5.2 Hemodialyysin esille tuominen

P @

Hoidosta vastaava |adkari vastaa tyypiltdan, kestoltaan ja toistuvuudeltaan
sopivan hoitovaihtoehdon valitsemisesta |aaketieteellisten seikkojen ja
tutkimustulosten seka potilaan yleisen terveydentilan ja kunnon perusteella.

Kun dialyysikone on kytketty paalle, tulee esille seuraava paanaytto:

| Ohjelman valinta

Hei 04, 2014 - 13:45 -

(1) Hemodialyysi ‘

Desinfionti ‘

Versio:

: .
"L | =] Dialog 9.10

I I

Tyb. aika: o
. jHELP
149 [tunti] 9

Kuva. 5-2 Hemodialyysin paanaytté

1. Kosketa kenttaa 1.

% Esille tulee ensimmdinen hemodialyysin  valmistelunaytto.
Dialyysikone kdynnistda automaattisen testausjakson.
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Hemodialyysin valmistelu

53 Automaattinen testaus

Automaattisessa testausvaiheessa dialyysikone tarkastaa automaattisesti
kaikki koneen turvallisuuteen liittyvat valvontatoiminnot.

Dialyysikoneen suorittaessa automaattisia testeja voidaan samanaikaisesti
aloittaa hoitoparametrien syéttaminen.

Jos “Veripuolen painetestaus ja paineen kompensointi” on otettu kayttéon
TSM-tilassa, AV-letkuston ylipaine poistetaan dialysaattorin kautta veripuolen
painetestauksen jalkeen.

Tama voi kaytetyn dialysaattorityypin mukaan kestéaa jopa 2 minuuttia.

5.31 Toimenpiteet automaattisen testauksen aikana
| | Valmistelu Vahvista tiedotl (1)
| Heoi 04, 2014 - 13:49 - |
A\ mmHg 2N mmHg Hepariinitaso [ml/h] s
-400 ——-400 00 W 0
-300 E‘ﬁ]
-200 Verivirtaus
5 [rlfmin]
-200 i
, i 0
100 -_ BP aloitus [mmHg] —
I 122/78
200 ——-—-—-—-—J % at
-0 MAP [mmHg] e
3 - 87
Pulssi [1/min] @
100 --400 93
- — , &
A‘ o MAX mﬁﬂ.ﬂx J
;;w | a !MIN !‘J‘H| iﬁ} & v
) r Kot =<2 - [
o] B 82| Do A
Kytke happo-/asetaatti-konsentraatio I I

Kuva. 5-3 Ensimmainen hemodialyysin valmistelunayttd

Koneen ollessa automaattisessa testausvaiheessa kenttdan 2 ilmestyy
keltaisella taustalla olevia viesteja, jos kone odottaa kayttajaltd konsentraatin
littdmisen kaltaisia toimenpiteitad. Testaus jatkuu vasta sitten, kun toimenpide
on suoritettu.
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| | Vaimistelu
| Hei 07, 2014 - 1204 - |

Hepariinitaso [mith -
Kytke ulkonesteletkut dialysaattoriin. P 0 0[ ] «;./ﬂ? a4
Huomioi vérimerkinnat! .

Sininen vari dialysaattorin pohjalle! g’ﬁ'

Vahvista painamalla I - nappainta. Verivirtaus
[mlfmin]

0

BP aloitus [mmHg]

|

MAP [mmHg]

| Pulssi [1/min] <)

’ -100 -400
x 1| & =n
J;;)HELP 3@ %ﬁ E:r__i‘

Dialysaattorin kytkenta? I

Kuva. 5-4 Automaattisen testauksen tietoikkuna

Tietoikkuna voidaan piilottaa koskettamalla n. 20 sekunnin ajaksi, jolloin
nayttéa kaytetddn johonkin muuhun toimintoon, esim. parametrien
asetukseen. Tietoikkuna tulee uudestaan esille, kun toiminto on suoritettu.
Tietojen hyvaksyminen hyvaksyntapainikkeella on mahdollista vasta sitten,
kun tietoikkunan tiedot on vahvistettu.

532 Automaattisen testauksen lopettaminen

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Itsetestaus on lopetettu.

& Esille tulevat vaihtoehdot "Palaa hoitovalikkoon” tai "Toista veripuolen
testit”.

2. Kosketa asianmukaista kenttaa.

5.3.3 Automaattisen itsetestauksen valmistuminen

Oheinen kuvake aktivoituu, kun dialyysikone on suorittanut kaikki
itsetestauksen testit onnistuneesti. Potilas voidaan nyt kytkea koneeseen.

54 Varoitusaanten hiljentaminen valmistelun aikana

Kayttdja voi vaimentaa joitakin varoitusaania valmistelun aikana, paitsi
sellaisia varoitusdania, jotka vaativat kayttdjan toimenpiteitd. Esim.
virheenkorjaus tai tarvittava toimenpide. Visuaalisiin halytyksiin ja
vianetsintdan vaimennus ei vaikuta.

Toimintoa "Varoitusdanten hiljentdminen valmistelun aikana” voidaan kayttaa
seuraaviin varoituksiin.
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Tunnus

Teksti

1927

Huuhtelumaara saavutettu

1928

Tayttbmaara saavutettu

1112

Dialysaattorin UF:n huuhtelumaéara liian korkea

1153

Toista itsetestaus!

1033

Liian alhainen lampétila

1034

Liian korkea lampétila

1038

Liitd happo-/asetaattikonsentraatti

1040

Liita bikarbonaatti

1041

Liita sininen konsentraattiliitin huuhtelusiltaan

1045

Bikarbonaattipatruunan teline auki

HUOMAUTUS!

Koneen valmistelu hiljennetyilla varoitusaanilla voi aiheuttaa sitéd seuraavan

hoidon

viivastymisen.  Suunnitellun  valmistelun ajastaminen vaatii

hoitohenkilostdltd enemman huomiota.

Ohjelman valinta

Hei 04, 2014

— A8

- 13:45 -

Tyd. aika: -
’ /HELP
149 [tunti] -

Hemodialyysi ‘

Desinfionti ‘

Versio:

Dialog 9.10

Kuva. 5-6 Hemodialyysin paanayttod

a 1. Kosketa oheista kuvaketta paanaytdssa.

£
’:_ | %  Esille tulee seuraava naytto.
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Hemodialyysin valmistelu

Desinfiointi
ja suodatin
tiedot
LUE
TALLETA
TYHJENNA

=

=

¥
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Kuva. 5-6 Akustisen signaalin vaimennusruutu

1. Kosketa oheista kuvaketta.

Jos toiminto ei ole aktiivinen (kuvakkeen taustavéri ei ole vihred), se voidaan
aktivoida kuvaketta koskettamalla. Ylld olevassa taulukossa luetellut
varoitusdanet vaimennetaan automaattisesti. Tama ilmaistaan nayton
paivamaararivilla olevalla yliviivattua kaiutinta esittavalla symbolilla.

Kuva. 5-7 Paivamaararivi, josta nakyy, ettd akustinen signaali on vaimennettu

Nyt kuvake nakyy aktiivisena (taustavari on vihrea).

Jos kuvaketta kosketetaan uudestaan, toiminto kytkeytyy pois paalta ja ylla
luetellut varoitusdanet kytkeytyvat paalle. Paivamaararivin vaimennussymboli
katoaa.

Tekninen tuki voi esiasettaa toiminnon
valmistelun aikana” TSM-tilassa.

"Varoitusdanten hiljentadminen

Toiminto "Varoitusdanten hiljentdminen valmistelun aikana” on saatavilla ja se
voidaan maarittdd vain ohjelman valinnan ja valmistelun aikana. Tama
toiminto ei ole kaytettdvissd missdan muissa hoidon vaiheissa (kuvake on
harmaa). Siirryttdessa seuraavaan hoitoon toiminto palauttaa TSM-esivalinnat
automaattisesti.

5.5 Konsentraatin liittdminen

Kun sisdinen painetesti on suoritettu loppuun, tulee esille keltaisella taustalla
oleva kehotus Liita asetaatti-’/happokonsentraatti .
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Hemodialyysin valmistelu

Dialyysinesteen virheellinen koostumus vaarantaa potilasturvallisuuden!

Varmista, ettd kaytdssa on kaytettdvan hoitovaihtoehdon kannalta oikea
konsentraatti.

Ala kayta konsentraattia, jonka viimeinen kéyttdpaiva on mennyt.

Kaytd vain valmistajan alkuperédisesti sulkemia ja avaamattomia
konsentraattisailidita.

Noudata konsentraattisailidissa olevia sailytysohjeita.

Suosittelemme B. Braun Avitum AG:n valmistamien konsentraattien
kayttoa.

Jos kaytetddn muita kuin B. Braun Avitum AG:n valmistamia
konsentraatteja, on oikea sekoitussuhde ja koostumus varmistettava
konsentraatin etiketista.

Vastaava laakari on vastuussa kaytettavien konsentraattien valitsemisesta.

Bikarbonaattidialyysi:

1.

Aseta punainen konsentraattiputki sailiodn, joka sisaltdda hapanta
bikarbonaattikonsentraattia (esim. SW 325A).

2. Aseta sininen konsentraattiputki sailiodn, joka sisaltdd emaksista
bikarbonaattikonsentraattia, esim. 8,4-prosenttista bikarbonaattiliuosta.
%  Dialyysikone jatkaa automaatista testausta.

Asetaattidialyysi:

1. Aseta punaisella ja valkoisella merkitty konsentraattiputki sailiodn, jossa
on asetaattikonsentraattia (esim. SW 44).

2. Jatda  sininen konsentraattiputki  siniseen konsentraattiputken
pidikkeeseen.
%  Dialyysikone jatkaa automaatista testausta.

5.6 Huuhteluparametrien asetukset

Taman vaihtoehdon avulla dialysaattorikalvo voidaan huuhdella ultrafiltraation
kanssa tai ilman ultrafiltraatiota.

1.

Kosketa oheisia kuvakkeita.

&  Esille tulevat huuhteluparametrit.
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10 rivirtausta
Potilas kytkennassa

:]A/V—jé'irjestelm'zin taytta/huuhtelu

Verivirtaustaso

@setus Jaljella
[mi/min] 100
Veren tayttomasra [ml]

00 700
. ~700]

—ditrafiltraatio huuhtelun kanssa setus Jaljella
Veritason hushtelu  [mimin \>2 (|

Dialyysivirtaus [ml/min] M
mil (79| 59
(8)203]

2200 200

Huuhteluaika
UF-asetus huuhteluun  [mlfh]

UF-tilavuus huuhteluun  [ml]

[mlimin] M
?ELP

Kuva. 5-8 Huuhteluparametrit-ruutu

2.
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Verivirtaus
[mlfmin]

0

Aseta haluamasi huuhteluparametrit alla olevan taulukon mukaisesti.
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Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus
1 AV-letkuston - Veripuolen
taytté/huuhtelu huuhtelu
2 BP-taytténopeus 50-600 ml/min Nopeus, jolla
veripuoli
huuhdellaan tai
taytetaan
3 BP-tayttémaara 0-6000 mi Veripumppu
pysahtyy, kun
asetettu maara on
huuhdeltu
veripuolelta.
4 Huuhtelu - Dialysaattorikalvon
ultrafiltraatiolla huuhtelu
5 BP- 50-300 ml/min BP-nopeus
huuhtelunopeus huuhteluohjelmass
a
6 DF- 300-800 ml/min DF-nopeus
huuhtelunopeus huuhteluohjelmass
a
7 Huuhteluaika 0-59 min Saadetyn
huuhteluohjelman
kesto
8 Huuhtelun UF- 0-3000 ml/h -
virtaus fysiologisella
keittosuolaliuok-
sella huuh-
dellessa
9 Huuhteluun 0-2950 mi -
tarvittava UF- fysiologisella
maara keittosuolaliuok-
sella huuh-
dellessa
10 Verivirtaus 50-600 ml/min -
potilaan

kytkemista varten

3. Vahvista kaikki asetukset painamalla O.K.-kuvaketta.

% Alkuperainen valmisteluikkuna ilmestyy uudelleen nayttéon.

% Valitun huuhteluajan loputtua keltainen varoitusvalo vilkkuu.

A HUOMIO!

Haavaumien tai palovammojen vaara!l
Kone desinfioidaan korkeassa lampétilassa, enint. 95 °C.

Ala koskaan liité tai irrota dialysaattoriliittimia tai korvausnesteporttia, kun
desinfiointi on kaynnissa.
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5.7 Veriletkuston liittaminen ja huuhtelu

5.71 Veriletkuston liittdminen tasokammioiden yhteydessé

Vakiomallisen koneen AV-jarjestelman veripumpun letkustosegmentin
mittojen on oltava 8 x 12 mm tai 7 x 10 mm (sis&-/ulkomitat). Vaihtoehtoisesti
on tarjolla myds pumppusegmentin pydrijan roottoreita, joiden mitat ovat 7 x

)
3
3

Veriletkuston ja  dialyysikoneen  yhteensopimattomuus  vaarantaa
potilasturvallisuuden!

+  Kayta vain B. Braun Avitum AG:n valmistamia kayttdaineita.

Viallisen veriletkuston kaytéstd aiheutuva hemolyysin tai verenhukan
mahdollisuus vaarantaa potilasturvallisuuden!

*  Varmista, ettei veriletkusto ole vaurioitunut.
*  Varmista, ettei letkustossa ei ole taitoksia.
*  Varmista, etta kaikki litdnnat ovat tiiviisti paikallaan.

Veriletkustossa oleva ilma vaarantaa potilasturvallisuuden!

«  Al4 koskaan kytke potilasta, jos veriletkustossa on ilmaa.
+ Potilaan saa kytked ainoastaan ilmakuplatunnistimen (SAD) ollessa
toiminnassa.

Nakymattémien mikroilmakuplien esiintyminen vaarantaa
potilasturvallisuuden!

*  Varmista, ettei veriletku ole taittunut.
*  Varmista, etta kaikki litdnnat ovat tiiviisti paikallaan.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018 75



Dialog™

1 Venaveriletkun venttiili

2 llmakuplatunnistin ja

venapuolen
punatunnistin

Venakammio
Venapaineanturi
Arteriapaineanturi
Arteriapumppu

Hepariinipumppu

0 N O o b~ W

Arteriapuolen
sisaantulopaineen
paineanturi ennen
dialysaattoria
(valinnainen)

9 Arteriakammio

10 Dialysaattori
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Hemodialyysin valmistelu

Veriletkuston hydrofobisen painesuodattimen kontaminoitumisen aiheuttama
infektiovaara vaarantaa potilasturvallisuuden!

« Vaihda konepuolen hydrofobinen painesuodatin, jos se on
kontaminoitunut verella tai veri on lapaissyt koneen.

*  Pyyda teknista huoltoa vaihtamaan anturin suoja.

* Konetta saa kayttda vasta suodattimen vaihdon jalkeen.

*  Suorita laitteen desinfiointi.

Potilasliittimien kontaminaatioriski veriletkustossa huuhteluastiaa
kaytettdessa.

* Varmista veriletkuston hygieeninen kasittely.

@1 L6 Y ®

== =y

@ >K

Kuva. 5-9 Hemodialyysissa kaytetyn kehonulkoisen verenkiertojarjestelman kaaviokuva

Lisavarusteena on saatavilla dialysaattoriteline, joka voidaan liittda
tippatelineeseen ylakiinnikkeen ylapuolelle.

HUOMAUTUS!

Kun dialysaattoritelinettd siirretddn tai sen asentoa muutetaan, on
pidikeruuvia aina |8yséattava, jotta tippateline ei vahingoitu.
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Kiinnita dialysaattori dialysaattoritelineeseen.

2. Kiinnitd fysiologista suolaliuosta (enint. 2,5kg) sisaltdvd pussi
tippatelineeseen.

3. Liita veriletkuston arterialiitin fysiologista suolaliuosta sisaltdvaan pussiin.

4. Jos kaytdssa: Kytke arteriapaineen paineenmittausletku PA-paineanturiin.

5. Avaa (vasemmanpuoleisen) veripumpun kansi.

6. Aseta potilaan syéttdletkun paa sopivaan roottorin aukkoon.

7. Kaanna roottoria nuolen suuntaan.

Veriletkun vaara asento vaarantaa potilasturvallisuuden!
Jos  veriletkun asettamisessa  kaytetddn apuna  ultradanigeelia,
ilmakuplatunnistin (SAD) ei toimi kunnolla.

. A& kayta ultradanigeelia asennettaessa veriletkua
ilmakuplatunnistimeen.

A HUOMIO!

Viallisen veriletkuston kaytostd aiheutuva verenhukan mahdollisuus
vaarantaa potilasturvallisuuden!

+ Varmista, ettd veriletkusto ja pumppusegmentit eivat vaurioidu niitd
paikoilleen asetettaessa.

+ Varmista, ettd pumppusegmentti on asetettu mahdollisimman syvalle
pumppukoteloon.

« Kun asennat letkustoa pumppusegmenttiin, &la kaanna pumppua
vastapaivaan.

+ Jos veriletkusto on vaurioitunut asennuksen aikana, vaihda se uuteen.

8. Sulje (vasemmanpuoleisen) veripumpun kansi.

Kannen sisalld olevien ohjainten tehtdvand ei ole pumppusegmentin
asettaminen oikeaan asentoon. Ne estdvat pumppusegmentin siirtymisen
pois oikeasta asennosta kaytdbn aikana ja siten vain pydrijdiden
vaurioitumisen.
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9. Kytke paineanturiliitdnta (jos kaytdssa) PBE-anturiliittimeen.

10. Liita arteria- ja venaverijarjestelma dialysaattoriin  varimerkintojen
mukaisesti. Ala viela poista poikkisuuntaisia Hansen-liittimien pidikkeita
(jos kaytdssa).

11. Liitd venapaineen mittausletku PV-paineanturiin. Varmista, ettei
paineenmittausletku ole taittunut ja ettd suodatin on kierretty varmasti
paikalleen.

12. Aseta venapuolen ilmakuplapyydystaja pidikkeeseen.
13. Avaa ilmatunnistimen kansi.

14. Aseta letku ilmatunnistimeen ja sulje kansi.

15. Kytke venapotilasliitdnta tyhjaan pussiin.

16. Aseta veriletkusto kiinnikkeisiin.

Laskimoneulan irtoamisen aiheuttama verenhukka vaarantaa
potilasturvallisuuden!

»  Tarkasta potilaskytkenta sdanndéllisesti.
*  Varmista, etta paineenvalvontajarjestelma toimii.

A HUOMIO!

Veriletkusto voi vaurioitua, jos venaveriletku on pidemman aikaa suljettu
letkusulkimella!

*  Aseta venaveriletku letkusulkimeen (SAK) vasta hoitopaivana.

Jos kaytetdan veriletkustoa, jossa ei ole PBE-anturia, painetestin aikana tulee
nakyville ilmoitus "Ei PBE:n paineanturilitantaa”.
Tama ilmoitus katoaa automaattisesti 60 sekunnin kuluttua.

5.7.2 Veriletkuston huuhtelu ja testaaminen
1. Avaa fysiologiseen suolaliuospussiin johtavan letkun suljin.

2. Kaynnista veripumppu painamalla monitorin + -painiketta.
Veriletkusto tayttyy fysiologisella keittosuolaliuoksella. Dialyysipiirin
veripuoli huuhdellaan ja testataan automaattisesti vuotojen varalta.

5.7.3 Tasons&ato (jos kaytossa)

Tasonsaatétoiminnon avulla kayttdjd voi asettaa veriletkukammioiden
suolaliuostasot valmistelua varten kosketusnaytolta.

» Valmistelun aikana tasoja voi sdataa ainoastaan veripumpun pydriessa.

+  Kayttajan velvollisuus on tarkistaa kammioiden oikeat tasot.
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1 PV -Venakammio
PA - Arteriakammio

PBE - Arteriaveren
sisdanmenokammio

}

A 4

1. Kosketa oheista kuvaketta.

%L, Tasonsaatoikkuna avautuu.

| | Valmistelu Lampotilatesti
| Hoi 04, 2014 - 1345- |
PV k . . . . Hepariinitaso [mifh] s
ammio PA kammio Tasonsaato PBE karmmio .?/“7 &
=3
I T Verivirtaus
Y a [mlfmin]

@) 0

— BP aloitus [mmHg]

S 122/78 |

w A 4 MAP [mmHg]
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Pulssi [1/min]
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Kuva. 5-10 Tasonsaatéruutu

Seuraavien kammioiden tasonsaatd on mahdollista:

*  Venakammio (PV) (1): painike on aina aktiivinen.

*  Arteriakammio (PA) (2): painike on aktiivinen valmistelun alkaessa, mutta
on automaattisesti ei-aktiivinen jos SN-CO ei ole valittu tai jos PBS ei ole
liitetty hoidon aloituksen jalkeen (jos valittu TSM-tilassa).

«  Arteriaveren sisédnmenokammio (PBE) (3): on aina aktiivinen (jos valittu
TSM-tilassa).

PBE-kammion saaté on mahdollista vain kaytettdessd PBE-letkulla
varustettua AV-letkustoa ja letku on liitetty koneeseen.

Tason nostaminen

1. Nosta tasoa hieman koskettamalla vastaavan kammion ylanuolta.

2. Tarkkaile tasoa

3. Korjaa asetusta tarvittaessa koskettamalla yléanuolta uudelleen.

Tason laskeminen

1. Laske tasoa hieman koskettamalla vastaavan kammion alanuolta.

2. Tarkkaile tasoa

3. Korjaa asetusta tarvittaessa koskettamalla nuolta uudelleen.
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Ruiskun pidike
Ruiskun pidikelevy
Pidike
Vapautusvipu

Ruiskun takavaste

Hemodialyysin valmistelu

Tasonsaatétoiminnon poistaminen kaytésta

1. Poistu tasonsaatdtoiminnosta koskettamalla kuvaketta uudelleen.
5.8 Hepariinipumpun valmisteleminen

Hepariinipumppu soveltuu veriletkustoihin, joissa hepariinia syo6tetaan
myd6tavirtaan, veripumpun positiiviselle painepuolelle.

5.8.1 Hepariiniruiskun asettaminen paikalleen

@ @

|
i

jw OE]_@

(753
=t
2

o] [1y]

i

o
2l

10 ml

1R

Kuva. 5-11 Hepariiniruisku

8
‘ om 3 |woz’
‘ZOmI E ot ’
o0
[}
o
3
30 ml
£
e

Kuva. 5-12 Ruiskun koon mukaan aseteltava ruiskun takavaste

1. Aseta ruiskun takavaste 5 siten, etta ruiskun koko on luettavissa.
2. Vapauta vapautusvipu 4 ja veda kayttémekanismi ulos.

3. Nosta ja kdanna ruiskun pidiketta 1.
4

Laita ruisku paikalleen siten, ettd kahva ja ruiskun mantd yhtyvat
ohjurissa.

% Jos ruisku on asetettu paikalleen oikein, vapautusmekanismi
palautuu automaattisesti. Ala sulje vapautusmekanismia kasin.

5. Sulje ruiskun pidike.
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Koagulaatiovaara!

Varmista, etta hepariiniruisku on liitetty hepariinin syéttdletkuun.
Varmista, etta hepariinin syéttéletkun suljin on auki.

Varmista kehonulkoisen piirin painepulsaation vuoksi, ettd hepariiniruisku
ja heparinisaatio sopivat yhteen, jotta varmistetaan jatkuva
heparinisaatio: Valtd erittdin  hitaita nopeuksia hyvin suurilla
hepariinipitoisuuksilla suurissa ruiskuissa.

Hepariiniruiskusta ja hepariiniletkusta on poistettava kaikki ilma, jotta
heparinisaatio voidaan kaynnistda heti hoidon alkaessa.

Nakymattdémien mikroilmakuplien esiintyminen vaarantaa
potilasturvallisuuden!

*  Hepariiniruiskusta ja hepariiniletkusta on poistettava kaikki ilma, jotta
heparinisaatio voidaan kéynnistda heti hoidon alkaessa.

5.8.2 Hepariiniletkun ilmaaminen
1. llmaa hepariiniletku kasin ennen ruiskun asettamista paikalleen.
tai

1. llmaa hepariiniletku ennen dialyysin aloittamista antamalla hepariinibolus.

5.9 Hoitoparametrien asetukset

1. Paina oheista kuvaketta valmisteluikkunassa.

% Esille tulee lisdkuvakkeiden rivi 1.

A\ mmhg A\ mmHg Hepariinitaso [mifh] ;

400 400 00

-200 Verivirtaus

[mlfmin]

-200 B O Pt
- -— Q | =
-100 L
B 122178
L --200

-100 -400

8l W )

| Bl vy

&~

- el

(e

¥
A

W]
F

Kuva. 5-13 Valmisteluikkuna "Parametrit"
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Nailld kuvakkeilla voidaan avata seuraavat asetusnaytot:

Kuvake

Asetusnayttd

Lisétietoja

Dialysaatin parametrit

5.9.1 Dialyysinesteen
parametrien asettaminen (82)

Ultrafiltraatioparametrit

5.9.3 Ultrafiltraatioparametrien
asettaminen (84)

Painerajojen asetukset

5.9.3 Ultrafiltraatioparametrien
asettaminen (84)

Heparinisaatiotiedot

5.9.5 Hepariiniparametrien
asettaminen (90)

5.9.1

>

Na"'

Dialyysinesteen parametrien asettaminen

1. Kosketa oheista kuvaketta valmisteluikkunassa.

%  Dialysaattiparametrit tulevat esille.

| Hei 04, 2014

2

Tilan asetus

| valmistelu Vahvista tiedot!
- 13:49 -

Johtokyky @ @

143 [mSfem]
Asetaatti [

Bikarbonaatti @

Johtokyky 30 [mS/em]

Dialyysineste @

Lampétila 370 [*C]

Dialyysineste

Virtaus @ 500 [mlérmin]

1. & =n| 4| ¥F

q?IELP

N Ty

wype

\

Kuva. 5-14 Dialysaattiparametrit-ruutu

Aseta dialysaattiparametrit seuraavan taulukon mukaisesti:
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Kappal
e

Teksti

Vaihteluvali

Kuvaus

Johtokyky

12,5-16,0 mS/cm
0,1 mS/cm vélein

[&mpdtila

0,5 °C:een vélein

(n. 125-
160 mmol/l)

Bikarbonaatti - Dialyysi happamalla
bikarbonaatti-
hemodialyysikonsentra
atilla ja eméaksisella
bikarbonaatti-
hemodialyysikonsentra
attiseoksella

A-konsentraatti - Dialyysi
asetaattikonsentraatill
a

Bikarbonaatin 2-4 mS/cm -

johtavuus 0,1 mS:n/cm

valein (n. 20—
40 mmol/1)

Dialyysinesteen | 33-40 °C -

Dialysaattivir-
taus

300-800 ml/min,
jatkuvasti
saadettavissa

Profiilit

Vaihtoehtoisesti
voidaan valita
kyseisten parametrien
profiilit. Katso kohta
12.4 Profiilien maaritys
(230).

e @

Todellinen lampdtila dialysaattorissa voi poiketa hieman aiemmin asetetusta
lampdotilasta.

A HUOMIO!

Dialyysikone voi rikkoontua bikarbonaattidialyysin aikana kalkkisaostumien
vuoksi!

Tee koneelle kalkinpoisto jokaisen bikarbonaattidialyysin jalkeen.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018

83




Dialog™

84

Hemodialyysin valmistelu

* Vastaava laakari on vastuussa kaytettdvien konsentraattien
valitsemisesta.

+ Tekninen huolto voi esiasettaa bikarbonaatti- ja asetaattitilan huolto-
ohjelmassa.

* Tekninen huolto voi huolto-ohjelman avulla asettaa sekoitussuhteen
valvonnan raja-arvot siten, ettei asetaattidialyysia voida suorittaa.

*+ Jos huolto-ohjelmassa on valittu mmol-asetus, voidaan esivalita
enintddn 10 asetaatti- ja bikarbonaattikonsentraattia. Valitun
konsentraatin nimen sisaltdva lisdkenttd tulee nakyviin. Kenttaa
kosketettaessa tulee esille  kaikkien  kaytettavissad  olevien
konsentraattien luettelo.

+ Jos kaytetdan bikarbonaattipatruunoita, katso kohta 114
Bikarbonaattipatruunan teline (200).

5.9.2 Dialyysinesteen seuranta
Dialysaatin oikea koostumus voidaan tarkistaa.

1.  Kun dialysaatin johtokyky on vakiintunut (n. 5 minuutin kuluttua), ota
dialyysinesteen DF-letkun nayteportista hitaasti nayte pienella, esim. 2
ml:n, ruiskulla.

2. Analysoi dialysaatti esim. seuraavilla menetelmilla:

*  pH-mittaus
*  verikaasuanalyysi

*  bikarbonaattipitoisuuden kemiallinen maarittdminen (titraus)

Suositeltavat hoitoarvot

pH 7,2-7,5
pCO, 40-60 mmHg
HCOj; 25-38 mmol/l
A HUOMIO!

Kone voi vaurioitua, jos bikarbonaattidialyysissa esiintyy kalkkisaostumia pH:n
ollessa yli 7,5!

*  Huomioi mitattu pH-arvo.

E pH-arvot voivat olla vdhemman tarkkoja, jos Dialog®-kone on siirtynyt
lepotilaan, silla dialysaattoriin ei virtaa dialysaattia.

5.9.3 Ultrafiltraatioparametrien asettaminen
# 1. Kosketa oheista kuvaketta valmisteluikkunassa.
o %  Esille tulevat ultrafiltraatioparametrit.
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| Antii Pellonpéi

| Valmistelu Vahvista tiedot!
| Hei 20, 2014 - 07 18- |
Ultrafiltraati @ @ o e 3
M'Eti:'a'l et 2000 (] Hoitoaika
Ultrafiltraatio @—[ﬂ] 0 Hoito e :
Profiili Aika [h:min]
Alaraja (Min) @ Hoidon | . P;A
UF-asetus 20 [mlfh] Ail:aon o 11:17 h: min] —T
O %!
Ul?-raaslztus . 2 0 0 0 [mifh] &
P (& i J A
;}# = lmm U‘H iﬁ" ? & v
» Ket=%| HCT® . 3 [
| 30| ¥3) 53 o o A Bl 1.

I Vahvista tiedot ennen potilaan kytkentaa

Kuva. 5-15 Ultrafiltraatioparametrit-ruutu

1. Aseta ultrafiltraatioparametrit alla olevan taulukon mukaisesti:
Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus
1 Ultrafiltraatio- 100-20000 ml -
maara
2 Hoidon kesto 10 min—-10h Hoidon kesto
3 Ultrafiltraatio- - Katso tietoja
profiili ultrafiltraatioprofiilin
valitsemisesta tai
jaksoittaisen hoidon
valinnasta kohdasta
12.5 UF-profiilit (233)
4 UF- 0-500 mi/h Ultrafiltraation
vahimmaisvir- vahimmaisvirtaus
taus
5 UF-virtauksen 0 - 4000 mi/h Ultrafiltraation
ylaraja (asetettava enimmaisvirtaus
TSM:ssa)
6 Hoitoajan - Hoitoaika voidaan
asettamispain- asettaa. Lasketaan
ike hoidon lopetusaika.
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Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus
7 Hoitoajan - Hoidon loppumiselle
loppumisen voidaan asettaa
asetuspainike absoluuttinen aika.
Lasketaan tehokas
hoitoaika.
8 Hoidon - limoitetaan hoidon
lopetusaika absoluuttinen
lopetusaika.

Hoitoajan asettaminen

1. Kosketa painikkeita 6 ja 2 kohdassa Kuva. 5-15.

L Aseta arvo kayttamalla painikkeita +/- tai sy6ta arvo nappaimistolla.

Absoluuttisen hoitoajan loppumisajan asettaminen

1. Kosketa painikkeita 7 ja 8 kohdassa Kuva. 5-15.

Ultrafiltraatio
| LEETE]

Ultrafiltraatio
Profiili

Alaraja (Min)

UF-asetus

Ylaraja (Max)
UF-asatus

2000 | jmg
il 0

50 |y

2000 | iy

Hoit .
Hoidon loppu .
Aika 1 1 ’ 17 | [h:min]

Kuva. 5-16 Ultrafiltraatioasetukset

Esille tulee nappaimistd. Hoidon lopetusaika voidaan asettaa aikarajojen
puitteissa huomioiden ultrafiltraatiomaara, UF-vahimmaisvirtaus ja UF-
enimmaisvirtaus.
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[ ani pelonp | Valmistelu Vahvista tiedot!
| Hei 20, 2014 - 07:19 - |
. . Hoidon lopetusaika
Ul_t.r_al_’_lltraatlo 2000 Hoitoaika
Mzra [r] | hour:min
. . . [08:18 .. 17:18]
Ultrafiltraatio Hoito
Profiili ﬂﬂlh. 0 Aika
Alaraja (Min) 50 Hoidon loppu { z E
UF-asetus [mlfh]  pjka
4 5 6
Ylaraja (Max)
UF-asetus 2000 [mifh]
e 7 8 9
) 0 (]
—r S ) q
IMlN U‘H _ﬁ' r:"_:g'
» e Ket=2| HCTO wo| V2| X ‘A
j)HELP 3@ | VJ =2 ® E— | I ) CANCEL
I Vahvista tiedot ennen potilaan kytkentaa I

Kuva. 5-17 Hoidon lopetusajan asettaminen

Tehokas hoitoaika saadaan laskemalla asetetun hoidon loppumisajan ja
kasilla olevan ajan erotus.

HUOMAUTUS!

Asetettua hoidon loppumisaikaa ei pidenneta ohitusvaiheiden vuoksi.

HUOMAUTUS!

On aina mahdollista palata takaisin ja muuttaa hoitoaikaa.

HUOMAUTUS!

Saada ultrafiltraatiovirtauksen ylaraja halytysten valttamiseksi suuremmaksi
kuin laskettu, todellinen ultrafiltraatiomaara.

HUOMAUTUS!

Alhaisten UF-virtausten ja pitkdn UF-ajan yhdistelma voi aiheuttaa
poikkeamia asetusarvon ja tdmanhetkisen arvon valilla. Naytéssa annetaan
vastaavia varoituksia. Poikkeama ilmoitetaan, ja kayttajan on vahvistettava se
hyvaksyntapainikkeella.

594 Painerajojen asettaminen
im 1. Kosketa oheista kuvaketta valmisteluikkunassa.

MIN % Paineraja-asetukset tulevat esille.
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| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
|Hei 07, 2014 - 12:47 - |
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Kuva. 5-18 Painerajat-ruutu

Aseta painerajat seuraavan taulukon mukaisesti:

Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus
1 Deltaraja 10 - 100 mmHg Arteriatulopaineen
min./maks. PA (PA) raja-arvoikkuna
Minimi- ja maksimi-
PA-paineiden erotus
2 Todellinen TMP | 300 - 700 mmHg | Maksimi-TMP: katso
/ maksimi-TMP dialysaattorin
valmistajan antamat
tiedot
3 TMP-rajat PAALLA/POIS | TMP:n valvonta
PAALTA dialysaattorissa
4 Matala/korkea 2..99% Raja-arvoikkuna
TMP:lle %:na
todellisesta arvosta
5 Laajennettu PAALLA /POIS | TMP-rajat laajenevat
TMP-rajojen PAALTA arvoon -100 mmHg,
vaihteluvali jos aktivoitu TSM-
tilassa

Arteriatulopaineen (PA) raja-arvoikkuna

Arteriatulopainetta (paine potilaan ja dialyysikoneen veripumpun valill4)
seurataan automaattisesti asettuvan raja-arvoikkunan avulla. Tdma ikkuna on

aktiivinen vain hoidon aikana ja loppukierratyksessa.
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Alempi arteriapaineen maksimiraja-arvo on asetettu huolto-ohjelmassa
(maks. -400 mmHg). Automaattisesti asetettu raja-arvo ei saa pudota tdman
arvon alapuolelle.

Arteriapuolen raja-arvoikkunan suuruus maarittyy suhteessa todellisen arvon
ja alemman ja ylemman raja-arvon erotukseen (delta).

Néiden kahden erotuksen kokonaisarvo tédmanhetkiseen asetukseen
verrattuna maarittda arteriaikkunan rajat; esim. ylla olevassa esimerkissa 70 +
70 = 140 (mmHg).

Potilaskytkentd voi  vaurioitua negatiivisen paineen aiheuttamasta
perforaatiosta!

«  Varmista, ettd arteriapaineen (PA) maksimimaara on sovitettu todelliseen
shunttivirtaukseen ja noudata laakarin ohjeita.

TMP-valvonnan raja-arvoikkuna
Dialysaattorin TMP:ta valvotaan automaattisesti asetetulla raja-arvoikkunalla.

Raja-arvo-ikkunan suuruus annetaan prosentteina todellisesta arvosta (Kuva.
5-18). Kaytossa oleva dialysaattori ei siis vaikuta raja-arvoikkunaan.

Kun raja-arvoikkuna on pois kaytdstad, dialysaattorin mukaan maaraytyvaa
transmembraanipaineen (TMP) enimmaisarvoa seurataan edelleen.

Onhituksen kytkenta (Bypass) tai dialyysivirtauksen muutos aiheuttaa raja-
arvoikkunan uudelleenkeskityksen.

Alempaa TMP-rajojen vaihteluvalia voidaan suurentaa
suurvirtausdialysaattorien yhteydessd (Kuva. 5-18). Toimintaa voidaan
aktivoida TSM-tilassa.

1. Kosketa oheista kuvaketta.
%  Transmembraanipaineen alarajan arvoksi asetetaan —100 mmHg.

Talloin takaisinvirtausvaroitusta ei anneta, kun saavutetaan arvo —
10 mmHg.

Takaisinvirtaus vaarantaa potilasturvallisuuden.
Takaisinvirtaus on mahdollista TMP-rajojen vaihteluvalid muutettaessa.

*  Suosittelemme Diacap Ultra -dialyysinestesuodattimen kayttda.
* Jos kyseessa on tekninen vika, ota yhteys tekniseen huoltoon.

Dialyysinesteessa olevat patogeenit aiheuttavat potilaan veren
kontaminaatiovaaran!

*  Varmista, etta dialyysineste on puhdasta!
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Veritilavuus voi kasvaa, jos hydraulisessa jarjestelmassa (vesikierrossa) on
vuoto.
Riski takaisin virtaukseen.

*  Tarkista potilaan paio.
* Jos kyseessd on tekninen vika, ota yhteys tekniseen huoltoon.

Kaytettdessa  “Laajennettua  TMP-raja-arvoa”, tulee olla varma
takaisinsuodatuksen toiminnasta.

Sen vuoksi suosittelemme kayttdmaan dialyysinestesuodatinta (Diacap Ultra).

5.9.5 Hepariiniparametrien asettaminen
1. Kosketa oheista kuvaketta valmisteluikkunassa.

%  Hepariiniasetukset naytetaan.

2\ mmHg @ .
-400 Hepariini .
Lopetus 0 0 0 [h:min]
-300 Hepariini C N
o Bolus-maira 00 [ml]
~200 Hepariini <:j @ | —
- Profiili/Asetus 30 [ml/h] | |

Hoito
I iiman heparointia LK.
Ruiskun tyyppi@mnifix 30 ml | @

Kuva. 5-19 Hepariiniparametrit-ruutu

2. Aseta hepariiniasetukset oheisen taulukon mukaisesti.
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Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus
1 Hepariinin 0:00 — 10:00 h:min Hepariinipumppu
loppumisaika pysaytetdan
asetetun ajan
verran ennen
hoidon
loppumista.
2 Hepariinibolusm | 0,1-10,0 ml Annettava bolus
aara maara dialyysin
aikana
3 Hepariiniprofiili/- | 0,1-10,0 mi/h Hepariiniannostel
virtaus umaara koko
hepariiniannostel
un aikana
4 Hoito ilman not activated/ Hepariiniannostel
hepariinia activated u kaytdssa/poissa
kaytosta
5 Ruiskutyyppi 10/20/30 mi Sallitut
ruiskutyypit ovat
tallenettu huollon
toimesta.
6 Profiili - Hepariiniannostel
un profiilin asetus

Potilaalla on suuri riski saada sisdinen verenvuoto (esim. viimeaikainen
leikkaus, g-ikanavan abskessi tai samankaltainen sairaus)!

«  Tarkkaile mahdollisia siséisia vuotoja hoidon aikana.
»  Tarkkaile hepariinia hoidon aikana.

Veren koaguloituminen extracorporeal jarjestelmassa!

+ Varmista, ettd hepariinipumppu on kytketty paalle sen jalkeen, kun
annosteltu maara on annettu.
*  Varmista, ettd hepariiniletkun suljin on auki hoidon aikana.

Jos TSM asetuksissa Hepariinipumppu on kytketty “pois, se on
kaynnistettdva manuaalisesti!
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Potilasturvallisuus vaarantuu antikoagulantin vaaran annostelun takia, mikali
hepariinipumppuun asetetaan eri ruisku kuin naytéltd on maaritelty
kaytettavaksi!

*  Varmista, ettd kaytettava ruisku on sama kuin naytolla valittu.
*  Kayta vain ruiskuja, joita on maaritelty ruiskuvalikkoon.
« Tarvittaessa, ota yhteys tekniseen huoltoon.

5.10 Dialysaattorin huuhtelu
Nakymattdmien mikroilmakuplien esiintyminen vaarantaa

potilasturvallisuuden!

» Tarkasta mikroilmakuplien esiintyminen yldkannessa dialysaattorin
tayttamisen ja huuhtelun jalkeen.
*  Huuhtele dialysaattori uudestaan, jos siina on vield mikroilmakuplia.

Kun veripuoli on huuhdeltu, tulee esille tietoikkuna, jossa pyydetaan liittdmaan
dialysaattori.

1. Irrota dialysaattorin letkut huuhtelusillasta ja liitA ne dialysaattoriin.
Noudata varimerkintja.

2. Liita dialysaattorin sisdantuloliitdnnan liitin (sininen) venaveriletkun Luer-
Lock-liittimeen.

3. Liita dialysaattorin ulostuloliitdnnan liitin (punainen) arteriaveriletkun Luer-
Lock-liittimeen.

4. K&anna dialysaattori siten, ettd sininen liitdnta alaspain.

5. Vahvista dialysaattorin  oikeat liitinndt painamalla  monitorin
hyvaksyntapainiketta.

6. Aseta nestepinnat seuraavasti:

% Tayta dialysaattorin sisdantulon (PBE) edesséa oleva kammio lahes
puolilleen.

%  Taytd venapuolen tippakammio siten, ettd se jaa ylareunasta n.
1 cm:n vajaaksi.

Kun asetettu huuhtelumaard on huuhdeltu jarjestelman lapi, veripumppu
pysahtyy. Informaationayttd naytetaan.

1. Varmista, ettd veriletkusto ja dialysaattori on taytetty ja huuhdeltu
fysiologisella suolaliuoksella.

N

Varmista, ettad kaikkien kammioiden nestepinnat ovat oikein.

w

Vahvista oikeat asetukset painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.
%  Dialyysikone testaa veriletkustoa.

Oheinen naytdlla nakyva on kaytettdvissd heti, kun dialyysikone on
onnistuneesti suorittanut kaikki automaattiset veripuolen testit. Potilas
voidaan nyt kytkea koneeseen.
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511 Valmiustila

Dialyysikoneessa on dialyysinestepuolella kaytettavissd valmiustila. Tassa
tilassa dialyysinestepuoli ei ole kierrossa, joten tila s&astdad ro-vettd ja
konsentraatteja. Kone on muuten toimintavalmis, mutta odottaa
potilaskytkentda.

Dialysaattiin voi valmiustilassa syntya patogeeneja!
Infektioriskin potilaalle!

. élé kayta valmiustilaa dialysaattoreissa, joissa on patogeeneja.
+  Ala kayta dialyysikonetta valmiustilassa pidempia aikoja.
* Suositeltu  valmiustilan  kesto  riippuu  veden laadusta ja

ymparistdolosuhteista (dialyysiyksikén hygieniasuunnitelman
mukaisesti).
5111 Valmiustilan ottaminen kaytté6n

Teknisen huollon huolto-ohjelmaan tekemien asetusten mukaan kaytettavissa
on seuraavia vaihtoehtoja, joilla valmiustila voidaan ottaa kayttéon halutuksi
ajaksi:

*  Automaattisesti, itsetestauksen jalkeen, kdynnistyvaksi

*  Automaattisesti, huuhteluohjelman jalkeen, kaynnistyvaksi

+  Kayttajan toimesta, itsetestauksen jalkeen, kdynnistyvaksi

+  Kayttgjan toimesta, huuhteluohjelman jalkeen, kaynnistyvaksi
Valmiustilan manuaalinen kaytté6notto
1. Kosketa oheista kuvaketta.
% % Dialyysikone on valmiustilassa.
% Pumput pysahtyvat, eika kone tuota dialysaattia.

5.11.2 Valmiustilan kytkeminen pois paalta

Tekninen huolto on esiasettanut valmiustilan enimmaiskeston huolto-
ohjelmaan.

Teknisen huollon huolto-ohjelmaan tekemista asetuksista riippuen on
valmiustilaan siirtymiseksi kaytettavissa seuraavat vaihtoehdot:

+  Laitteen sammuttaminen

*  Automaattinen poistuminen asetetun ajan kuluttua

+ Automaattinen poistuminen potilasta kytkettdesséa
Valmiustilan manuaalinen kytkeminen pois paalta
1. Paina oheista kuvaketta uudelleen.
- % Pumput kaynnistyvét ja dialysaattia kierratetdan ilman, etta se virtaa
dialysaattorin Iapi.

% Laite on bypass-tilassa.

% Kone pysyy ohitustilassa, kunnes hoito aloitetaan.
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512 Sahkokatko valmisteluvaiheessa

Mikali valmisteluvaineessa tulee sahkokatko, niin meneilladn oleva tila
tallennetaan. Virran palautuessa vain keskeytetty tyévaihe on toistettava
koneessa tarvittaessa.

Asetetut potilasparametrit sailyvat muuttumattomina.

Tallennetut tiedot sailytetaan vikatilanteessa 120 minuuttia. Sen jalkeen kone
on valmisteltava uudelleen.

Tama toiminto mahdollistaa valmistellun koneen siirtAmisen toiseen
hoitopaikkaan.

5.13 Bikarbonaattipatruunan vaihtaminen valmistelun
aikana

Bikarbonaattipatruuna voidaan vaihtaa valmistelun aikana (katso myo6s luku
11.4 Bikarbonaattipatruunan teline (200)).
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6 Hemodialyysin aloittaminen

6.1 Potilastietojen tarkistaminen

Valmistelujen paatyttya potilaskytkennan kuvake aktivoituu. Dialyysikone on
bypass-tilassa (ohitustilassa). Naytén merkkivalo muuttuu keltaiseksi.

1. Paina oheista kuvaketta valmistelunaytdssa.

& Kuuluu kaksi lyhyttd aanimerkkia. Monitorin hyvaksyntapainikkeen
valo syttyy. Yleiskatsaus potilastiedoista/hoitoasetuksista ilmestyy
naytolle.

| | Valmistelu Vahvista tiedot!
|Hei 04, 2014 - 1349 -

Johtokyky Bikarbonaatti

o 143 [mStcrm]
o jnulinen 143 [mS/cm]
Il\J,‘II_at_;_arm;iltraatio 2000 [m”
i 400 [h:min]
”I?r:ml.taso 2000 [ml/h]

Tarkista parametrit!
Tarkista kaiuttimen ja summerin &&ni ja vahvista «-napilla.

Kaiutin ja summeri i toimi??
CANCEL Paina "CANCEL" ja ilmoita viasta tekniseen huoltoon.

Kuva. 6-1 Potilastieto-ruutu

Potilasturvallisuus vaarantuu, mikali hoitoarvot ovat vaaria! Jos kuuluu vain
yksi  merkkidgdni tai ei merkkidgdntd lainkaan, jos  monitorin
hyvaksyntapainikkeen valo vilkkuu tai jos naytettavissa hoitoparametreissa on
ristiriitaisuuksia, dialyysikone on viallinen eika sita saa kayttaa!

*  Poistu ruudusta painamalla PERUUTA.
+  Ota yhteys tekniseen huoltoon.

1. Varmista, ettd potilastiedot ovat Id8karien ohjeiden mukaiset ja vahvista
painamalla monitorin hyvaksyntépainiketta.

% Hoitonayttd avautuu.
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Jaljella oleva hoitoaika
graafisesti ja numeroina

Nykyinen UF nopeus
Toteutunut UF maara
Asettu UF maara
Hepariinitaso
Verenvirtaus
Hepariinibolus

Hoito minimi UF
nopeudella

Bypass (ohitus)
Informaatiokentta

Transmembraanipaineen
(TMP) nayttd, rajoissa

Arteriapaineen nayttd,
rajoissa

13 Venapaineen naytto,

98

rajoissa

Hemodialyysin aloittaminen

Potilaan kytkeminen ja hoidon aloittaminen

Nakymattdmien
potilasturvallisuuden!
Suuri verenvirtaus voi edistda mikroilmakuplien muodostumista.

mikroilmakuplien esiintyminen vaarantaa

» Aseta verenvirtaus hoidon tarpeiden mukaan.

Potilasturvallisuus vaarantuu liiallisen potilasvuotovirran takia!

* Kytke potentiaalintasaus Katso kohta 244
Potentiaalintasaus (14).

dialyysikoneeseen.

HUOMAUTUS!

Ennen hoidon aloitusta, heti desinfioinnin jalkeen, SAKA ja SAKV seka
metalliosat sisdantulo ja ulostuloporteissa lampétilan pitda olla alle 41 °C.

Am

Hy 2\ mmHg mmHg @aa jaljelld [h:min] 5 @/
400 400 500 4.5 Z )
b i 400 = %

-200 (g Verivirtaus
—200 S 300 [rvilfemin] 6—-—-—-——-—

P + 2) UF taso [mlih]
m 0 200 D) 500 100 (ﬁ

i :-200 : ; @ai UF ggﬁglﬂ [ml] : VAP [
00 00 =100 p—
O T T
v

|| o g
. gl |
= Y

Kuva. 6-2 Hemodialyysin hoitonayttd

Liitantavaiheessa ei asetettuja raja-arvoja valvota. Sen vuoksi

litAntavaiheessa noudatettava erityista huolellisuutta.

on
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Liita arteriaveriletku potilaaseen.

N

Kaynnistd veripumppu painamalla monitorin ALOITUS/LOPETUS-
painiketta.

Saada verenvirtaus.
Tayta veriletkusto verella.

% Veripumppu pysahtyy automaattisesti, kun ilmatunnistimen (SAD)
punatunnistin havaitsee verta.

Liita venaveriletku potilaaseen.
Kaynnista veripumppu.
Kosketa oheista kuvaketta.

%  Dialyysikone kaynnistaa paavirtauksen ja hoito alkaa.

& Nayttévalo muuttuu vihredksi.

Hemolyysistd aiheutuva potilasturvallisuuden vaarantuminen, jos verenvirtaus
on asetettu liilan korkeaksi valitulle neulalle (PA-paine on liian alhainen)!

»  Sovita veripumpun nopeus huomioiden arteriapeine.

Dialyysin  tehon  heikkenemisestd  aiheutuva  potilasturvallisuuden
vaarantuminen, silld todellinen verenvirtaus on alhaisempi kuin naytetty
virtausnopeus, jos arteriapaineet ovat vahvasti negatiivisial

+ Korjaa verenvirtausasetusta.
* Pidenna hoitoaikaa.

Dialyysin  tehon  heikkenemisestd  aiheutuva  potilasturvallisuuden
vaarantuminen, silld verenvirtaus on liian alhainen (esim. vaara kanyylin
poikkileikkaus)!

*  Varmista etté verenvirtaus on tarpeeksi korkea.
*  Varmista etté neula on tarpeeksi suuri.

Veriletkustossa oleva ilma vaarantaa potilasturvallisuuden!

«  Al4 koskaan kytke potilasta, jos veriletkustossa on ilmaa.
+ Potilaan saa kytked ainoastaan ilmakuplatunnistimen (SAD) ollessa
toiminnassa.
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Nakymattémien mikroilmakuplien esiintyminen vaarantaa
potilasturvallisuuden!

*  Varmista, ettd veriletku ei ole taipunut.
*  Varmista, ettd kaikki liitdnnat ovat tiiviisti paikallaan.

Dialyysin tehon heikkeneminen vaarantaa potilasturvallisuuden!

Jos arteriapaine on alle -150 mmHg, todellinen verenvirtaus on veripumpun
kasvaneen nopeuspoikkeaman vaikutuksesta alhaisempi kuin naytetty
verenvirtaus.

*  Avaa arteriaveriletkun suljin.
»  Korjaa verenvirtausasetusta.
*  Pidenna hoitoaikaa.

6.2.1 Tasonsaato (jos kaytdssa)

Tasonsaatétoiminto, mahdollistaa kayttdjan asettaa pintojen tason
kammioissa hoidon aikana kosketusnaytolta.

* Hoidon aikana tasojen saaté on vain mahdollista kun veripumppu pydrii
kaksineulahoito tilassa. Aktiiviset kammiot riippuvat kaytettavasta
letkustosta.

Kayttajan on varmistettava, ettd kammiotasot on asetettu oikein.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Tasonsaatoikkuna aukeaa.

Hepariinitaso [mifh]

PV kammio PA kammio Tasonsaats PBE kammio
e e S~ ﬁ

Verivirtaus
- -~ [ml/min]
_| —I 100
-
?ELP
I S——_—_—_—_—

Kuva. 6-3 Tasonsaatoruutu (jos kaytdssa)
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Tason nostaminen
1. Nosta tasoa hieman koskettamalla vastaavan kammion ylanuolta.
2. Tarkkaile tasoa.

3. Korjaa asetusta tarvittaessa koskettamalla ylanuolta uudelleen.

Tason laskeminen
1. Laske tasoa hieman koskettamalla vastaavan kammion alanuolta.

2. Tarkkaile tasoa.
3. Korjaa asetusta tarvittaessa koskettamalla alanuolta uudelleen.

Tasonsaatétoiminnon poistaminen kaytésta

1. Poistu tasonsaatdétoiminnosta koskettamalla kuvaketta uudelleen.

Nakymattdémien mikroilmakuplien esiintyminen vaarantaa
potilasturvallisuuden!

+  Tayta venapuolen tippakammio mahdollisimman téyteen siten, ettd se jaa
ylareunasta n. 1 cm:n vajaaksi.

Kun veripumppu on pysahtynyt, tasonsaatétoiminto ei ole aktiivinen. Naytolla
viesti ettd veripumppu kaynnistettava.

Veripuolen halytys, tason saatdé ei ole mahdollista. Halytyksen syy taytyy
ensin korjata.

Veriletkuston hydrofobisen painesuodattimen kontaminoitumisen aiheuttama
infektiovaara vaarantaa potilasturvallisuuden!

+  Vaihda hydrofobinen painesuodatin, jos se on kontaminoitunut verella tai
veri on lapaissyt koneen.

Pyyda teknista huoltoa vaihtamaan hydrofobinen painesuodatin.

Konetta saa kayttdd vasta hydrofobisen painesuodattimen vaihdon
jalkeen.

«  Suorita laitteen desinfiointi.

Dialyysin tehon heikkenemisen vaaral

+ Varmista, ettd dialysaattoriin ei paase ilmaa PBE-kammion tasoa
alennettaessa.
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6.3 Hoidon aikana

Kanyylien irtoamisen tai paikoiltaan siirtymisen aiheuttama verenhukka
vaarantaa potilasturvallisuuden!

Dialyysilaitteen normaali valvontatoiminto ei havaitse kyseisen ongelman
syntymista!

*  Varmista, ettd potilaskytkenta on taysin nakyvilld koko hoidon ajan.
*  Varmista, ettd cannula on oikein asetettu.

»  Tarkista sdanndllisesti potilaskytkenta.

* Venapaineen alarajaksi on TSM-tilassa asetettava =2 20 mmHg.

Ristikontaminaation vaara, jos verenvuotohélytys kaynnistyy.

+ Jos verenvuotohdlytys kaynnistyy ja veritestit ovat positiivisia,
dialyysikone on desinfioitava ennen sen kayttamista toiselle potilaalle,
jotta véltetdan ristikontaminaation mahdollisuus.

Saatavana on venaneulan irtoamisen havaitsevia turvalaitteita. Jos niita
halutaan kayttda, vastuullisen organisaation on hankittava kyseiset laitteet.

6.3.1 Veripuolen painerajojen seuranta

Venapaluupaine (PV)

Venapainerajat on asetettava mahdollisimman [3helle kulloistakin
mittausarvoa. Yksityiskohtaisia tietoja on huoltokasikirjassa.
Yksineulamenetelmassa vaaditaan vaihetilavuutta koskevia lisdtoimia.

Venapaluupainetta (PV) valvotaan automaattisesti asettuvalla
painerajaikkunalla. Ikkuna on kaytéssd 10 s kuluttua veripumpun
kaynnistdmisestd ja  painerajaikkunan  rajat nakyvat  merkkeind
venapaluupaineen pylvasnaytdssa.

Tekninen huolto on asettanut venapaineen halytysrajat huolto-ohjelmaan.

Venapaineen alaraja asetetaan automaattisesti hoidon aikana.
Kaytandssa tama tarkoittaa sita, ettd alarajan ja todellisen mittauksen
etdisyys pienenee hoidon aikana. Tama kompensoi ultrafiltraation
tavallisesti aiheuttamaa hematokriitin lisdantymista. Saatdé suoritetaan
viiden minuutin valein, ja jokaisella kerralla edelliseen arvoon lisataan
enintddn 2,5 mmHg. On kuitenkin aina huolehdittava siita, etta niiden
erotus on aina vahintaan 22,5 mmHg.

-_—

Tarkista venapaineen alaraja hoidon aikana.

% Ihanteellinen etdisyys paineen alarajan ja vallitsevan arvon vélilla on
n. 35 mmHg.
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Veripumpun nopeuden muutos lyhytaikaisesti on mahdollista raja-
arvoikkunan kautta. Tassa kytkennassa se on laajennettu alue TSM-saatéihin
nahden. Tama tarkoittaa, ettd jo sadadetty alaraja-arvo lahetetddn takaisin
TSM:ssé saadettyyn vaihteluvaliin.

Arteriatulopaine (PA)

Arteriapainetta (PA, painetta potilaan ja veripumpun valilld), valvotaan
automaattisesti asetettujen rajojen puitteissa. Raja-arvoikkuna aktivoituu 10 s
veripumpun kaynnistyksesta.

Lisdksi TSM-tilassa mvoidaan asettaa ylimaarainen alin mahdollinen raja-arvo
saataa aina -400 mmHg:aan asti. Nama raja-arvoasetukset ovat voimassa
hoidomuodossa ja todellisen kierron aikana

Veripuolen tulopaine dialysaattorissa (PBE)

Jos kaytetaan PBE-paineanturia, veripuolen tulopainetta (1) dialysaattorissa
valvotaan ylarajan perusteella. PBE-valvontatoiminto varoittaa ja ilmoittaa
mahdollisesta dialysaattorin tukoksesta, jonka aiheuttaja voi olla taittunut letku
tai hyytymisen lisdantyminen dialysaattorissa. PBE-mittausten avulla kayttaja
voi seurata sekundaarisen kalvokerroksen muodostumista dialysaattoriin.
Suodatinten tukkeutuminen saatetaan valttda. Halytysarvo voidaan asettaa
"Halytysrajat” naytdéssa hoidon alussa.

| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
|Hei 07, 2014 - 12:47 - |
|| Hepariinitaso [mih e
Vaihtelurajat 70 70 eparllnlésa[m ] ‘/J
Min/Max. PA [mmHg] :

Todellinen PBE [rmmHg] Verivirtaus

. @ 700 @ 150 | [mlfmin] WIN

Paine: [mmHg]
Todellinenrmaksimi 350 | | 1 00
T™MP TMP 102 [mmHg] BP aloitus [mmHg]

TMP rajat RAJA POIS| 40| 40|~ 122778 | ﬁ_%
<

[%] MAP [rmmHg]
I - 87
Pulssi [1/min]

98 -
| g
| =

Laajennettu TMP-rajan alue

J:/HELP 3@ KV‘EZl L‘_:J

Kuva. 6-4 Halytysrajat-ruutu hoidon aikana

PBE:n enimmaisarvon (2) lisdksi on mahdollista muuttaa delta-arvoa (3) .
Delta tarkoittaa raja-arvoa PBE:n keskiarvon molemmilla puolilla. Dialog*
maarittdd PBE- arvojen keskiarvon viiden ensimmaisen minuutin kuluessa
hoidon aloittamisesta, ja se tallennetaan ohjelmistoon viitearvona.
Verenvirtauksen muutosten aiheuttamat painevaihtelut otetaan
automaattisesti huomioon (esim. PBE:n vallitsevien arvojen keskiarvo 155
mmHg plus delta 150 mmHg. Sen seurauksena saadaan PBE-raja-arvoksi
305 mmHg.) Kun raja-arvo saavutetaan, nayttddn ilmestyy keltainen
varoitusteksti.
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Jos raja-arvo ylittyy, nayttdon ilmestyy punainen halytysteksti.
Mikali dialysaattorin toisen suodatuskalvon muodostumista ei haluta seurata,
voidaan maks. PBE asettaa maksimiarvoonsa.

On mahdollista kayttdd myods veriletkustoa, jossa ei ole PBE-liitantaa.
Dialyysikone havaitsee paineanturin puuttumisen valmistelun aikana. PBE:n
tarkkailua ei suoriteta tassa tapauksessa.

6.3.2 Hoito UF-vahimmaisvirtauksella

Hoito minimi UF-virtauksella voidaan aktivoida, jotta saataisiin aikaa valitoén
UF-virtauksen lasku esimerkiksi akillisen verenpaineen laskun takia tai mikali
verenkierto on muutoin epatasainen.

Terapia-aikaa lasketaan kuitenkin, vaikka UF-virtaus on minimissaan.
Tarvittaessa aseta UF-maéara hoidon jalkeen minini UF-tasoon.

UF-vahimmaisvirtauksen ottaminen kayttéén
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Hoito jatkuu minimi UF-virtauksella.

% Dialyysikone antaa danimerkin joka 10. minuutti.
UF-vahimmaisvirtauksen poistaminen kaytosta
1. Paina oheista kuvaketta uudelleen.

% Hoito jatkuu UF kompensoinilla tai ilman asetuksista riippuen.
UF-kompensointi
UF-kompensointi voidaan ottaa kayttdon tai poistaa kaytostd TSM-tilassa.
UF-kompensointi: KYLLA

Kun hoitoa on annettu tilapaisesti UF-vahimmaisvirtauksella, esivalittu UF-
maara saavutetaan automaattisesti suurentamalla UF-virtausta asetetun UF-
ajan puitteissa.

UF-kompensointi: El
Kun hoitoa on annettu tilapaisesti UF-vahimmaisvirtauksella, esivalittua UF-
maaraa ei saavuteta automaattisesti asetetun UF-ajan puitteissa.

6.3.3 Hepariinibolus

1. Kosketa oheista kuvaketta.
& Turvallisuuteen liittyva viesti naytetaan.
2. Vahvista hepariinibolus painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

&  Esiasetetun mukainen hepariiniannoksen antaminen aktivoidaan.

Verenmenetyksen vaara verenhyytimisen vuoksi mikali antikoagulaatio ei ole
riittaval

*  Mikali hepariinipumppu ei toimi, anna hepariinibolus manuaalisesti..
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Kaynnistaa boluksen
antamisen

Bolusmaara
Bolusilnfuusion maara
Arteriainfuusion méaara

Infusoitu kokonaismaara

*  Hepariiniboluksen antaminen voidaan toistaa.

«  Tekninen huolto voi asettaa dialyysikoneen antamaan hepariiniboluksen
automaattisesti aina kun jarjestelmd huomaa verta venaletkunsulkimen
punatunnistimella. Tata tarkoitusta varten on kehonulkoinen verenkierto
heparinoitava.

6.3.4 Arteriabolus

Kaytettdessd toimintoa “arteriabolus” ennéltd maariltelty maara keittosuolaa
infusoidaan NaCl-pussista.

1. Kosketa oheista kuvaketta.
% Arteriaboluksen asetusikkuna naytetaan.

2. Aseta bolusmaara.

: == b 1
Aloitus % i 30 _ M |
Bolus " : ﬁ e

Verivirtaus

Bolus

Maara [ralfmin]
Infuusio 1 OO
Maéara

Art. Inf.

Ma&ra

Yhteens
Inf. mésra [mi]

T

V‘,A o

Kuva. 6-5 Arteriaboluksen asetusikkuna
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NacCl
0.9 %

Kuva. 6-6 Arteriapuolen potilaskytkennan sulkeminen

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Veripumppu pysahtyy automaattisesti ja turvallisuuteen liittyva viesti
naytetaan.

2. Kytke keittosuolaliuospussi arteriainfuusioliitantaan.
3. Sulje arteriabolus 1 tarvittaessa.
4. Vahvista arteriabolus painamalla monitorin hyvaksyntédpainiketta.
& Arteriabolus infusoidaan. Arvoja voidaan valvoa asetusikkunassa.

Kun asetettu maara on infusoitu tai arteriaboluksen antaminen on keskeytetty
halytyksen vuoksi, tulee esille vahvistusikkuna Bolus keskeytetty.

1. Irrota potilaskytkennan suljin, sulje infuusioletku ja vahvista painamalla
monitorin hyvaksyntapainiketta.

% Arteriabolus ikkuna sulkeutuu ja hoitoikkuna avautuu.

Vaarana natriumin ja potilaan nestemaaaran ylikuormitus!

» Jos veripumppuun ilmenee vika arteria boluksen tai reinfusion aikana.
Bolus tai reinfuusio annettava manuaalisesti.

+ Mikédli venasuljin sulkeutuu ennenaikaisesti, anna arteriabolus
hydrostattisesti.

HUOMAUTUS!

Jos arteriabolus ei voitu hélytyksen vuoksi antaa, koko bolus annettaan
arteriaboluksen uudelleenaktivoinnin yhteydessa.
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6.3.5

1. Kosketa oheista kuvaketta.

Hoitoparametrien graafinen esitys (trendit)

& Nayttd, jossa on graafisen esityksen kuvake naytetaan.

Kosketa oheista kuvaketta.

3. Kosketa oheista kuvaketta.

& Esille tulee seuraava naytto.

1 Trendiryhma

o | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
2 Aktivoi TSM:n [Hei04, 2014 - 1502- |
esiasetukset
@ Todellinen dialyysivirtaus @
Muuta trendiryhmaa Todellinen maksimijohtokyky Edit Asetus oletusarvot |

Tallenna ja poistu
naytosta

Todellinen dialyysinesteen Bikarb. joht.

Todellinen verivirtaus
Vaiheen todellinen maara

(3)

Edit

X i Todellinen kaytetty verimazra
5 Poistu ikkunasta

tallentamatta

Todellinen UF-tilavuus
Todellinen TMP Edit
UF-purmpun nopeus

PBE
Venapaine Edit
Todellinen Arteria-paine

Tapahtumamaara
Tapahtumalista Edit
Todellinen kaasunpoistopaine

Todellinen lammittimen ottolampatila
Todellinen kaasunpoiston lampétila Edit
Larmittimen todellinen tila

Kuva. 6-7 Trendiryhmat

TSM-oletuksena on kuusi ryhmaa, joissa kolme parametria kussakin.

P @

Yksittaisten trendiryhmien muokkaamisohjeet on annettu luvussa 12.10
Muokkaa trendiryhméan parametreja. (250).

1. Paina halutun ryhman kuvaketta.

%  Esille tulee seuraava naytto.
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1 Graafinen esitys
hoitoparametreista

2 Siirra aika-akselia
eteenpain

3 Siirra aika-akselia
taaksepain

Aseta aika-akseli
Nayta kaikki trendit

108
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| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
|Hei 04, 2014 - 15:03 - |

600

498
1

i

Todellinen dialyysivirtaus ml/min

15
I 142
[

Todellinen maksimijohlokyky mSfcm

29

1]
Todellinen dialyysinesteen Bikarb. johl. mS/cm

,0:00 ,1:00 \2:00 ,3:00 ,4:00 h:m

@) Todellinen_Irendi |
far @4 E("):OQ [h:min] Q)» I@) Hei 04, 2014 |‘%| )' |
I

Kuva. 6-8 Hoitoparametrien graafinen esitys

Tietyn ajanjakson hoitoparametrit

Hoitoparametreja voidaan tarkastella tiettyna ajankohtana kahdella tavalla:

1. vaihtoehto:

1. Anna aika (4) suoraan aikaikkunaan.

2. vaihtoehto:
1. Siirra aika-akselia kuvakkeilla << (2) tai >> (3).
Trenditietojen historian esille tuominen

Dialyysikoneen nykyisen hoidon lisdksi voidaan tuoda esille koneen
suorittamat 20 viimeista hoitoa.

1. Painamalla kuvaketta (5).

% Esille tulee seuraava naytto.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018



Hemodialyysin aloittaminen Dialog™

1 Nykyinen hoito
2 Kaikki hoidot, maks. 20

P @

| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
[ Hei 04, 2014 - 15:03 - |
Trendihistoria
1
% ‘ ‘ Aika: Hei 04, 2014
' Kesto (Hoito): 00:10
2 / Aika: Hei 04, 2014
' Kesto (Hoito): 00:03
) ‘ ‘ Aika: Hei 04, 2014
' Kesto (Hoito): 00:00
J:;jHELP )' [

Kuva. 6-9 Trendihistoria-naytté

1. Avaa haluttu trendi painamalla ao. kuvaketta.

% Nykyisen hoidon nimen tausta on vihredlld ja aiempien hoitojen
keltaisella.

Potilaiden nimet ndytetdan vain, jos ne on syétetty kasin ennen hoitoa tai jos
kaytdssa on hoitokortti.

HUOMAUTUS!

Huomio, etta potilaan nimella varustettu hoitotieto tulee kasitella tietosuojalain
mukaisesti.

6.3.6 Hemodialyysin keskeyttdminen (ohitus)

1. Kosketa oheista kuvaketta.
& Dialyysikone menee bypass-tilaan. Hemodialyysi keskeytetaan.
& Nayton merkkivalo muuttuu  keltaiseksi. Kuvake muuttuu
toisenlaiseksi.
2. Paina oheista kuvaketta uudelleen.

& Bypass-tila lopetetaan ja hoito jatkuu.
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Véahaisen verenvirtauksen ja siitd johtuvan hoidon tehon alenemisen vaaral!

Jos kayttdjd unohtaa avata arteriaveriletkun sulkimen potilaan
uudelleenkytkemisen jalkeen, pumpun esipaine on erittiin negatiivinen.

*  Avaa arteriaveriletkun suljin potilaan uudelleenkytkemisen jalkeen.

Huolto-ohjelman asetuksista riippuen ohitustilaan siirtyminen on mahdollisesti
vahvistettava myds painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

6.4 Hoidon suorittaminen loppuun

Kun hoito on suoritettu, danisignaali ilmoittaa, etta hoito on suoritettu loppuun
ja lisdksi naytetdan viesti “Hoitoaika saavutettu”, monitorin merkkilamppu
vaihtuu keltaiseksi.

*  UF-virtaukseksi asetetaan 50 mil/h.

*  Veripumppu pyorii edelleen.

+ Naytdssa naytetddn hoidon keston ylittdnyt aika sen sijaan, ettd
naytettaisiin jaljelld oleva hoitoaika, jonka edessd on miinusmerkki.
Grafiikka esitetdan punaisella varilla.

6.4.1 Hoidon lopettaminen

1. Kosketa oheista kuvaketta.

&  "Hoidon lopetus?" viesti naytetaan.
2. Vahvista hoidon lopetus painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

6.4.2 Hoidon jatkaminen
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Kun uudet hoitoparametrit on annettu, voidaan hemodialyysia jatkaa.

A HUOMIO!

Riski potilaan verenpaineen tippumiseen tai kramppeihin jatkuvassa
ultrafiltraatiossa!

. Varmista, etta ultrafiltraatio paattyy sdadetyssa ajassa.
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7 Hoidon lopettaminen

71 Jalkihuuhtelu (veren palautus)

pud @

Jalkihuuhtelun aikana raja-arvoikkunan arvot asetetaan enimmaisarvoihinsa.
Jélkihuuhtelutilassa on sen vuoksi noudatettava erityistd varovaisuutta.

Hoidon lopetuksen vahvistamisen jalkeen tulee esille seuraava néaytto:

| I Hoito paattynyt  Ohitus

| Hei 04, 2014 - 1526 -

AN\ mmHg
-400 .
Jalkihuuhtelu
~300 Jalkihuuhtelua varten kytke arterialinja pussiin. Veripumppu
= ‘X kéynnistyy, kun vahvistat < - nappaimella.
200 CANCEL

BP aloitus [mmHg]

i : 122178 |

--200 MAP [mmHg]

- U g7
Pulssi [1/min]

-100 -400 2

A 43 a5

L
((

:f'ffj —rE
|

Kuva. 7-1 Jalkihuuhtelutilan vahvistamisnaytto

4§

Jalkihuuhtelu ilmalla aiheuttaa ilmaembolian vaaran!

«  Suorita jalkihuuhtelu vain nesteella.

1. lrroita arteriapotilasliitanta
Kytke arterialinja infuusiopussiin, jossa on fysiologista keittosuolaliuosta.
3. Vahvista arteriapuolen irrotus painamalla monitorin hyvaksyntéapainiketta.
% Veripumppu aloittaa jalkihuuhtelun.

% Jalkihuuhtelunayttd naytetdan.
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Hoito paattynyt  Ohitus
| Hei 04, 2014 - 15 27 - | Reinfuusio
2N\ mmHg 2\ mmHg 1 )
" -400 -400 Verivirtaus -
3 7 [mlfmin] T
:300 . 1 OO E
i »l : Jalkihuuhtelun méaara
200 0 (] H o
: -’ 0 - BP aloitus [mmHg] -

122/78 |

" MAP [mmHg]

100 .
i L3
-200
0 87

As

- Pulssi [1/min]

@ i

~100

400

98

[

NP
“
=

Kuva. 7-2 Jéalkihuuhtelunaytté

i
A Be

I Reinfuusio - Halyytysrajat aukil

B V=3
=N 7=

[
|l

Dialyysikone tarkkailee jalkihuuhtelumaaraa ja jatkaa jalkihuuhtelua siihen
saakka, kunnes punatunnistin (RDV) havaitsee fysiologista keittosuolaliuosta.
Veripumppu pysahtyy tuolloin.

1. Jatka jalkihuuhtelua kéaynnistdmalla veripumppu painamalla monitorin
ALOITUS/LOPETUS-painiketta.

% Veripumppu pysahtyy automaattisesti, kun 400 ml on jalkihuuhdeltu
tai jalkihuuhtelu on kestéanyt vahintdan 5 minuuttia.

% Kysymys "Jatka jéalkihuuhtelua?" ilmestyy nayttoon.

2. Vahvista jélkihuuhtelun
hyvaksyntapainiketta.

jatkaminen painamalla monitorin

% Dialyysikone suorittaa toisen 400 ml:n tai 5 minuutin jalkihuuhtelun.

3. Irroita venapotilasliitantd potilaasta.

1 Ruutu "Vahvista jalkihuuhtelu” (Kuva. 7-1) tulee esille vain, jos se on
konfiguroitu asianmukaisesti huolto-ohjelmassa. Muussa tapauksessa
jélkihuuhtelu on tuotava esiin painamalla kuvaketta 1 (Kuva. 7-2).

Kéyttaja on velvollinen tarkastamaan oikeat kammioiden tasot.
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7.2 Patruunan tyhjentaminen dialyysin jalkeen

Patruuna voidaan tyhjentaa ennen dialysaattorin tyhjentamista tai sen jalkeen.

Patruunan tyhjentdminen ennen dialysaattorin tyhjentamista

1. Jata molemmat liittimet dialysaattoriin.

2. Kosketa oheista kuvaketta ja vahvista painamalla monitorin
hyvaksyntapainiketta.

& Patruuna tyhjennetddan automaattisesti.

Patruunan tyhjentdminen dialysaattorin tyhjentamisen jalkeen

1. Kytke molemmat dialysaattoriliitimet huuhtelusiltaan.

2. Kosketa oheista kuvaketta ja vahvista painamalla monitorin
hyvaksyntapainiketta.

& Patruuna tyhjennetdaan automaattisesti.

HUOMAUTUS!

Kun "Tyhjenna dialysaattori” on vahvistettu, veripumppua ei en&da voida
kaynnistaa!

7.3 Dialysaattorin tyhjentédminen

1. Kosketa oheista kuvaketta.
% Informatiivinen néayttd, joka kertoo seuraavista toimenpiteista
naytetaan.
2. Seuraa ruudulla olevia ohjeita ja vahvista painamalla monitorin
hyvaksyntépainiketta.
% Dialysaattori tyhjennetaan.

3. Kun dialysaattori on tyhjennetty, liitd toinen dialysaattoriliitin
huuhtelusiltaan.

4. Irrota dialysaattori ja veriletkusto dialyysikoneesta ja havitd molemmat.

Dialyysikone on desinfioitava (ks. luku 8 Desinfiointi (119).

Toiminnot "Tyhjenna dialysaattori” ja "Tyhjenna patruuna” voidaan kaynnistaa
samanaikaisesti. Ne suoritetaan kuitenkin perakkain. Patruunaa tyhjennetaan
niin kauan kuin molemmat liittimet ovat liitettyna dialysaattoriin tai
huuhtelusiltaan. Jos sininen liitin on liitetty huuhtelusiltaan, dialysaattoria
tyhjennetaan.
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7.4 Protokolla — hoidon yhteenveto

1.

Kosketa oheista kuvaketta.

% Yleiskatsaus seuraavista toteutuneista arvoista naytetaan:

Kasitelty verimaara

Hemodialyysin UF-maara

Askeltavien vaiheiden UF-maara

Hepariinimaara

Korvausnesteen maara (vain HDF/HDF online-koneet)

Profililit, jos kaytetty

Muita parametreja voi nayttda painamalla niitéd vastaavia kuvakkeita.
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8.1 Menetelma ja desinfiointiaineet

Katso tiedot kotelon ja monitorin puhdistamisesta kohdasta 8.11 Ulkoinen

puhdistus (139).

Desinfiointitilassa seuraavat ohjelmat ovat valittavissa:

Desinfiointiohjelma

Desinfioinnin kesto

Huomautuksia

Kemiallinen
desinfiointi

noin 35-55 min.
(desinfiointiaineesta
riippuen)

Lyhyt kemiallinen
desinfiointi

Lisaksi: kalkinpoisto
50 %
sitruunahapolla

noin 25-45 min.
(desinfiointiaineesta
riippuen)

Desinfioinnin tehokkuus
vahentynyt!!

Myds kalkinpoistoon (50%
sitruunahapolla), erityisesti
bikarbonaattihoidojen
jalkeen.

Lampdodesinfiointi

noin 40 min.

Kayta vain
poikkeustapauksissa.
Veden laadusta riippuen,
suorita kemiallinen
desinfiointi sdannollisin
valiajoin.

Suorita
bikarbonaattidialysaatin
jalkeen ensin kalkinpoisto
50 % sitruunahapolla.

Kemiallinen
desinfiointi
desinfiointiaineella
kaytetysta
vedenjakelujarjestel
masta
manuaalisesti tai
automaattisesti

Aseteltavissa

Riippuu asennetusta
vedenkasittelyjarjestelmast
a.

Automaattisella
menetelmalla
desinfiointiaine ei paase
kosketuksiin valinnaisen
DF-suodattimen kanssa.

Lampdodesinfiointi
veden
keskussyoéttojarjest
elmasta saadun
kuuman permeaatin
kanssa

noin 30 min.

Riippuu asennetusta
vedenkasittelyjarjestelmast
a.

Huuhtelu lapaisee
tuloaukon

Saadettavissa 2
minuutista jopa 10
tuntiin
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Nama suoritustavat voidaan ottaa kayttddn tai poistaa kaytdstd mahdollistaen
raataldidyt desinfiointitavat erilaisiin kayttotilanteisiin.

Edellisten lisksi seuraavat optiot voidaan ottaa kayttéon tai poistaa kaytosta:

»  Desinfiointi jokaisen hoidon jalkeen
+  Desinfioinnnin keskeytyksen mahdollista/ei mahdollista

«  Automaattinen desinfiointi

Vain tekninen huolto voi maarittdd huolto-ohjelmassa asetuksia, kuten
syottdmaara, desinfiointiaika, lampétila tai huuhteluaika!

Suositellut desinfiointiaineet

Suosittelemme desinfiointin 50 % sitruunahappoa tai TIUTOL KF -
desinfiointiainetta.

A HuowmIO!
DF-suodatin on vaurioitunut TIUTOL KF -desinfiointiaineen kayttdmisen
jalkeen.

« Suodatin on vaihdettava valittotmasti TIUTOL KF -desinfiointiaineen
kayttdmisen jalkeen.

HUOMAUTUS!

Kayta ainoastaan desinfiointimenetelmid, jotka B. Braun on maarittanyt ja
hyvaksynyt. Sopivat desinfiointiaineet on lueteltu huoltokasikirjassa.

8.2 Desinfiointivalmistelut

Haavaumat tai palovammat mahdollisia, mikali desinfiointiliuosta joutuu iholle!

»  Desinfioinnin aikana:
Ala poista dialysaattoriliittimia.
Ala irroita konsentraattien imupilleja.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018



Desinfiointi

Dialog™

Kemiallisten palovammojen vaara desinfiointiaineita liitettdessd ja
vaihdettaessal

Desinfiointiainekonsentraatit voivat roiskuessaan ja laikkyessdan aiheuttaa
ihoon kemiallisia palovammoja.

* Noudata asianmukaisia suojaustoimia ja kaytd esim. henkilésuojaimia,
kuten suojalaseja ja -k&sineita.

* Huuhtele desinfiointiliuos- tai —aineroiskeet iholta tai vaatteista heti
puhtaalla vedella.

A HUOMIO!

Haavaumien tai palovammojen vaaral
Kone desinfioidaan korkeassa lampétilassa, enint. 95 °C.

+  Al& koskaan liita tai irrota dialysaattoriliittimia tai korvausnesteporttia, kun
desinfiointi on kdynnissa.

« Ald koske koneen sisdisen letkustojérjestelman esilld oleviin osiin
(huuhtelusilta,  dialysaattoriliittimet/-letkut, =~ DF-/HDF-suodatinkotelo)
desinfioinnin aikana.

Tuntemattomat aineet tai desinfiointiaineet voivat vaurioittaa konetta!

+  Varmista, ettéd desinfiointiaine on puhdasta aktiiviklooria (kuten TIUTOL
KF).

*  Varmista, ettd saatavilla olevan desinfiointiaineen klooripitoisuus on 3,9
g/100 g (kuten TIUTOL KF).

. Muuten B. Braun ei vastaa koneen moitteettomasta toiminnasta.

A HUOMIO!

DF-suodatin on vaurioitunut TIUTOL KF -desinfiointiaineen kayttamisen
jalkeen.

e Suodatin on vaihdettava vélittdmasti TIUTOL KF -desinfiointiaineen
kayttamisen jalkeen.

1. Varmista, etté riittavasti sopivaa desinfiointiainetta on saatavilla ja etta se
on kytketty koneeseen.

% Tarvittaessa vaihda kanisteri.

& Huomio, ettd desinfiointi saattaa kaynnistya itsestddn myéhemmin
(automaattinen desinfiointi).
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8.2.1 Desinfiointisailién sijoittaminen

1. Aseta kanisteri koneen takana olevaan telineeseen.

2. Kytke imulinja huuhtelusiltaan.

3. Varmista, ettei desinfiointiaine kanisteri ole korkeamalla, kuin huuhtelu
silta.

8.2.2 Desinfiointiohjelman valinta

Desinfiointiohjelman valitseminen ennen dialyysia

Kuva. 8-1 Ohjelman valinta

1. Kosketa kenttaa 1.

% Eri desinfiointiohjelmat naytetaan.
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Valitse desinfiointiaine
Lampddesinfiointi
Kemiallinen desinfiointi

Lyhyt kemiallinen
desinfiointi

Huuhtelu lapaisee
tuloaukon

Kemiallinen desinfiointi
veden
keskussyoéttojarjestelma
sta saadulla
desinfiointiaineella

Lampdodesinfiointi
kuumalla permeaatilla

Dialog™

| | Desinfioint Huuhtelu
| Hei 07, 2014 - 13:57 - |
—-100 Desinficintiaine: @ C%O @
o . e
Zitronensaeure 50% I C 3 3
3 CS%EG @ o CQ-) oy
775 Huuhteluaika [h:min]: 0 00 c I J,;
Viimeinen desinfiointi: Suorita desinfionti,oli TSM: ssa Verivirtlaus
Tila: [mlfmin]
50 Desinf_iointia_ine: O
- Kaynnistysaika:
- Kestoaika: BP aloitus [mmHg]
I- 122178 |
-5 MAP [mmHg]
384 L 6.1 87
o 0 5 10 15 20 [mSfem] Pulssi [1/min]
[°cl 98
o~ S 7_& > k = ‘
e 3@| 9| &, o@1| T | N @51 )”
I Valitse tapa I

Kuva. 8-2 Desinfiointiohjelman valinta

1. Valitse desinfiointiaine kentassa 1.

2. Valitse desinfiointiohjelma kuvakkeilla 2 - 7.

Desinfiointiohjelman valitseminen dialyysin jalkeen
1. Kosketa oheista kuvaketta.

& Esille tulee ruutu, jossa on erilaisia desinfiointiohjelmia, katso Kuva.
8-2.

Valitse desinfiointiaine kentassa 1.

Valitse desinfiointiohjelma kuvakkeilla 2 - 7.

Hygieenisyyden ja desinfioinnin tehokkuuden osoittamisessa kaytettyja
testausmenetelmia koskeva raportti on saatavana pyynnésta.

8.3 Automaattinen sammutus ja uudelleenkéynnistys

Seuraavat desinfiointiasetukset ovat valittavissa:

*  Automaattinen sammutus desinfioinnin jalkeen
+  Automaattinen sammutus ja uudelleenkdynnistys

« Viikoittainen desinfiointiohjelma, katso kohta 12.2 Viikoittainen

desinfiointiohjelma (226).

8.3.1

Jos automaattinen virrankatkaisutoiminto on aktivoitu, kone sammuu
automaattisesti jokaisen manuaalisesti asetetun desinfioinnin jalkeen.
Aikaviiveen voi asettaa kayttdjan toimesta. Katso luku 12.1 Automaattinen
kytkeminen pois paalta (225).

Automaattinen sammutus desinfioinnin jalkeen
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8.3.2 Automaattinen sammutus ja uudelleenkdynnistys

On suositeltavaa kayttdd vesivuodon ilmaisimia miehittdmattdomissa
kaytdissa.

Tama toiminto auttaa kytkemaan dialyysikoneen automaattisesti pois paalta
desinfioinnin  jalkeen. Dialyysikone kytketdan automaattisesti paalle
maarattyna ajankohtana ja se valmistelee seuraavan dialyysin.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

%  Suraava ikkuna avautuu:

| Hei 08, 2014 - 17:39 - |

Desinfiointi Huuhtelu

Katkaise virta Poista

KYLLR f\f}. ﬂ z
01:00 || Sitruunahappo 50% KYLLA
| ] I itruunahappo 50% I I -
\D/ Keskiikko | | 02:00 | Lémps [| ks | [m]
| | 00:00 || Eidesinfektiota || KYLLA | [m]

Viikonpaiva Aloitusaika Menetelma

@Maanantai I@O:OOI @ Lamps I

Tiistai

Perjantai

UUSI | @Seuraava desinfektio: Hei 09, 2014 02:00 J
(9 e e o) €
CANCEL

I Valitse tapa I

o
3)HELP

Kuva. 8-3 Ajastetut automaattiset desinfioinnit -ruutu

Kappale | Teksti Selitys

1 Ajastettu Seuraava ohjelmoitu desinfiointi on
automaattinen tarpeen.
desinfiointi

2 Viikonpaiva Tahan voidaan sy6ttda mika tahansa

viikkonpaiva maanantaista sunnuntaihin,
myOs useampaan kertaan, jos tarvitaan
useampi kuin yksi toimenpide péaivassa.

3 Aloitusaika Tahan voidaan sy6ttaa toimenpiteen

aloitusaika.
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Kappale | Teksti Selitys

4 Menetelmd Seuraavat menetelméat voidaan syo6ttaa:
*  Huuhtelu

*  Kuuma

»  Sitruunahappo 50 %

*  Keskitetty Kuuma

. Ei mitaan

5 Sammutus Kone ryhtyy aukaisemaan koneen
toimenpiteen jalkeen tai sulkee.

Kylla: Dialyysikone sammutetaan heti
toimenpiteen jalkeen.

Ei: Dialyysikone pysyttelee avattuna juuri
tehdyn menetelman jalkeen.

6 - Merkitsee poistettavan rivin.
7 Poistonappain Poistaa kaikki merkityt rivit.
8 Uusi Taulukkoon voidaan lisata uusi riveja

(yhteensa 21).

9 Aloitus ohjelma Viikoittainen desinfiointiohjelma aloitetaan
talla painikkeella. Se kulkee kunnes (10)
painetaan.

10 Lopeta ohjelma Viikoittainen desinfiointiohjelma

lopetetaan talla nappaimella. Se on
suljettu kunnes (9) painetaan.

1 Peruutus Poistu ikkunasta asetuksia tallentamatta.

OK Poistu ikkunassa ja tallenna asetukset.

HUOMAUTUS!

Jata paa sulkukytkin koneessa auki.
Varmista etta riittdva desinfiointiaine on kytketty.
Desinfiointi taytyy suorittaa joka tapauksessa seuraavana paivana.

HUOMAUTUS!

Automaattinen  poiskytkentd ja viikoittainen desinfiointiohjelma on
kaynnistettava TSM-tilassa.
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8.4 Kemiallinen desinfiointi
A HuowmIO!
Dialyysinesteen suodatinjarjestelman vaurioituminen!
* Kun kéaytetddn pyrogeenisuodattimia, kaytd vain hyvaksyttyja

desinfiointisaineita, jotka on
suodattimet desinfiointiin.

maaritetty ohjeissa dialyysinesteen

1. Valitse desinfiointiaine esim. 50% sitruunahappo.
2. Kosketa oheista kuvaketta.

% Desinfiointiohjelman vaiheet nakyvat kentassa 1.

| |Desinfiointi Nesteen imu (1)
‘ Hei 07, 2014 -7 17 - Zitronensaeure 50%
—i100 Kokonaisaika [h:min]: 0:30 \——;JO
-
: Jéljelld oleva aika [h:min]: 0:25
Verivirtaus
- [ml/min]
RS O
: BP aloitus [mmHg]
5 MAP [mmHg]
5 Pulssi [1/min]
-25
593 lo".‘5..”1.0“.15”.‘2‘0 0.2 1A
[°c] [mSiem] 7
o r — ) e [
| Jo0| W2 8] @ L N Rl B )

Kuva. 8-4 Kemiallinen desinfiointi -ruutu

Toimintavaiheet

Kaynnistyksen jalkeen kemiallinen desinfiointi suoritetaan automaattisesti

oheisesti:

*  Automaattinen huuhtelu
» Desinfiointiaineen ottaminen ja [&mmityksen kdynnistys
+ Desinfiointi: vaikutusaika ja nestekierto

. Huuhteluvaihe

Desinfioinnin lopetus

1. Varmista, ettd jarjestelméassa ei ole enda desinfiointiainetta, katso
8.8 Desinfiointijadmien tarkastus (134).
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8.5 Lyhyt kemiallinen desinfiointi

HUOMAUTUS!

Lyhyt kemiallinen desinfiointi on tarkoitettu vain kalkinpoistoon ja suoritettava
sitruunahapolla.

1. Paina oheista kuvaketta.
% Lyhyt desinfiointiohjelma suoritetaan.

2. Varmista, ettd jarjestelméassé ei ole enda desinfiointiainetta, katso kohta
8.8 Desinfiointijaamien tarkastus (134).

8.6 Lampédesinfiointi

HUOMAUTUS!

Kayta lampddesinfiointia vain poikkeustapauksissa, silld sen bakteerikasvua
estdvd ja poistava vaikutus ei ole riittdva jatkuvasti kaytettyna.
Lampddesinfiointi ei sovellu bikarbonaattidialyysiin, jossa kone vaatii
kalkinpoiston. Kalkinpoistoon suositellaan 50% sitruunahappoa.

1. Kosketa oheista kuvaketta.
% Lampddesinfiointi kdynnistyy.

% Desinfioinnnin edistyminen naytetaan.

| | Desinfiointi Kierto
| Hei 07, 2014 - 1717 - | Zitronensaeure 50%
_:100 Kokonaisaika [h:min]: 0:38 @
) c
Jéljelld oleva aika [h:min]: 0:32
Verivirtaus
[mlfmin]

0

BP aloitus [mmHg]

N 122/78 |

MAP [mmHg]

B 87

- Pulssi [1/min]

‘25 98
379 e, B A

rc) 0 5 10 15 20 [mS/em] 7
) e - ] f
| 30| M| 8] @ | N Rl 1| 3)

I I

Kuva. 8-5 Lampddesinfiointiruutu
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Lampddesinfioinnin vaiheet:

Automaattinen huuhtelu

Lammitys vah. 85 °C

Desinfiointi: vaikutusaika ja nestekierto

Jaahdytys

8.7 Vedensyottdjarjestelman tuloveden desinfiointi

Dialyysikone mahdollistaa kemiallisen tai [Ampé&desinfioinnin tulevan veden
litannalle vedenkasittelyjarjestelman kautta. Vedenkasittelyjarjestelman tulee
tukea tata desinfiointitapaa.

Desinfiointiaine Koneet, joissa ei ole Koneet, joissa on DF-
DF-suodatinta suodatin

Kuuma vesi X X

Peretikkahappo X X

Klooripohjainen X

(valkaisuaine)

Desinfiointiohjelman aikainen Idmpétilan valvonta kohdistuu dialyysikoneen
[dmpdtilaan, ei syottdjarjestelman [dmpdotilaan.

Lampdétilaan vaikuttaa keskitetysta jarjestelmasta otetun veden [dmpétila.

On suositeltavaa kayttdd vesivuodon ilmaisimia miehittdmattdomissa
kaytdissa.

Vedenkasittelyjarjestelméan desinfioinnista saat lisatietoja ko. jarjestelmén
kayttdohjeista.

Potilasturvallisuus vaarantuu, mikali vesijarjestelmaan jaa
desinfiointiainejaamia.

+  Kiinnitd koneeseen keskitetyn desinfioinnin ajaksi kyltti, jossa lukee esim.
"Desinfiointiainetta tulovesiletkussa!”

Uudelleenkdytd dialyysikonetta vasta kun vesijarjestelma on
asiankuuluvasti huuhdeltu.

Liita tulovesiletkut veden keskussyéttdjarjestelmaan vasta sitten, kun ne
on puhdistettu desinfiointiaineesta.

Potilasturvallisuus vaarantuu kontaminaatioriskin takia, mikali dialyysikoneen
desinfiointia ei suoriteta kunnolla. Vesiliitannan desinfiointi ei korvaa koneen
desinfiointia.

« Desinfioi dialyysikone erikseen vesiliitannan desinfioinnin jalkeen.
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Infektiosta aiheutuva potilasturvallisuuden vaarantuminen!
Keskitetty vedenjakelujarjestelm& voi olla endotoksiinien ja patogeenien
kontaminoima.

« Vastuullinen organisaatio vastaa hygieniasta ja siten myds keskitettyjen
jakelujarjestelmien desinfioinnista.

Liiallinen nesteenpoisto ultrafiltraation (UF) yhteydessd vaarantaa
potilasturvallisuuden!

Desinfiointiaineen tuntemattomat aineosat tai vaaran desinfiointimenetelman
kayttd voivat vaurioittaa sisaista letkustoa, ja se voi muuttaa UF-virtausta.

+ Kaytd ainoastaan desinfiointiaineita ja desinfiointimenetelmia, jotka B.
Braun on maarittéanyt ja hyvéaksynyt.

A HUOMIO!

Dialyysikoneen rikkoutumisvaara vaaran desinfiointiaineen aiheuttaman
materiaalimuutosten takia!

+  Kayta tulovesiletkun desinfiointiin ainoastaan Dialog*-koneelle soveltuvia
aineita.

8.7.1 Kemiallinen desinfiointi veden keskussyoéttojarjestelmasta
saadulla desinfiointiaineella

Tuloveden kemiallisen desinfioinnin aikana desinfiointiaine otetaan veden
keskussyoéttojarjestelmasta ja pumpataan dialyysikoneeseen.

- 1. Kosketa oheista kuvaketta.
% %, Esille tulee seuraava naytto:
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1 Aseta desinfioinnin
virtausmaara

2 Aseta ulosmenolinjan
desinfioinnin/huuhtelun
kesto

3 Aseta huuhtelun
virtausmaara

4 Aseta ulosmenolinjan
desinfioinnin/huuhtelun
kesto

130

Desinfiointi
| | Desinfiointi Siségnhuuhtelu
|Hei 07,2014 - 1359- |
— -
7100 Kokonaisaika [h:min]: 0:00 :)i
i Jaljella oleva aika [h:min]: 0:00
Verivirtaus
B [mlfmin]

75 Manuaalinen -

5 BP aloitus [mmHg]

B Virtaus: @ 250 I @ 800 I 122/78 I

-50 [mlfrain]
: e (2)005 | Woao [ | MEE

5 Pulssi [1/min]
B 98
a5

384 P 59 A
rc] 0 5 10 15 20 [mSfem] __J___f_
%] 30| %2) ©] @] A Re L] 3

| |

Kuva. 8-6 Desinfiointiruutu

1. Aseta parametrit
%  Sisaantulovirtaus kenttaan 1
%  Sisaantuloaika kenttaan 2
% Huuhteluvirtaus kenttaan 3
%  Huuhteluaika kenttaan 4

Jos keskitetyssa jarjestelmassa on desinfiointiaine:

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Aineen sisaantulo kaynnistyy ja pysahtyy esiasetetun ajan kuluttua.
Kun desinfiointiaine on huuhdeltu jarjestelmasta:
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Dialyysikoneen vesiliitdnnan huuhtelu alkaa ja pysahtyy esiasetetun
ajan kuluttua.

2. Tarkista, ettei
dialyysikoneessa.

desinfiointiainejaamia  ole  vesiliitannassad tai

8.7.2 Automaattinen kemiallinen desinfiointi veden

keskussyottdjarjestelmastéa saadulla desinfiointiaineella

Tatéd desinfiointimenetelmda saa kayttdd vain RO-laitteisiin  koulutettu
henkildkunta.

RO-laitteiston teknisten vikojen takia desinfiointiainetta tai keskitetyn jakelun
vettd voi vuotaa dialyysikoneen paélle. On suositeltavaa kayttaa
vuodontunnistimia.
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Paivadesinfiointi
Ajan asetus
Yddesinfiointi

Desinfiointiohjelman
valitseminen

Paivayksen asetus
Valitse desinfiointiaine

Viikko-ohjelman
aktivointi
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Automaattisen kemiallisen desinfioinnin aikana desinfiointiaineen vesilinja
kytketaan irti keskitetystd vedenjakelusta ja kytketdan dialyysikoneeseen.
Talla tavalla estetdan desinfiointiaineen paasy DF- suodattimille.

1. Valitse desinfiointinaytto.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

%, Seuraava ikkuna avautuu.

| | Desinfiointi
| Hei 07, 2014 - 17:41 - | Zitronensaeure 50%
—-100 Automaattitoiminnon parametriasetukset
_ G ]
-75 .
Tiistai
L ) 0 5)
o 08:30 |@ Pitka kemialinen ]T\/ Hei 08, 2014 |
Ed
B AKTIVOI || () zitonensacure 50% ]
Pulssi [1/min]
-25
466 T A
c] 0 B 10 15 20 [mSicm] 7
) e . [
2| Jpy| W2 J | 5)

Kuva. 8-7 Desinfiointiruutu

Kosketa desinfiointimenetelmapainiketta (4, Kuva. 8-7) .

Valitse ” Desifiointiaine sisdantulovedessa*“, hyvaksy painamalla O.K.
Aseta aikakytkin asentoon PAALLA (2, Kuva. 8-7).

Kosketa painiketta "Aktivoi” (7, Kuva. 8-7).

%  Varoitusikkuna automaattisesta tilaan POIS PAALTA imestyy.
Dialyysikone menee itsestdan tilaan POIS PAALTA desinfioinnin
jalkeen. Asetettuna aikana dialyysikone siirtyy tilaan PAALLA ja
suorittaa maaritetyn desinfioinnin.

HUOMAUTUS!

Pid& virtakytkin asennossa PAALLA.

Varmista, ettd oikeanlaista desinfiointiainetta on riittdvasti saatavilla
keskitetyssa jakelussa. Muussa tapauksessa desinfiointitulos saattaa olla
heikentynyt.

P DN =

Oheinen naytté naytetaan, kun kone siirtyy tilaan PAALLA.
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_:100 Kokonaisaika [h:min]: 0:04 [e—

: Jaljelld oleva aika [h:min]: 0:03
Verivirtaus

- [ml/min]
-75 Automaattinen
_ Sisaantulomaara \ 1 00 d\l)[m” O
5 Keraantymisaika . 0 20 h:min]
B Lahtsmadra ] 30 O@mumin]
: Lahtsaika ATy 0 ;BO@h:min]

I-25

377
[°C]

Kuva. 8-8 Desinfiointiruutu

Kun sisaantulomaara (1) on saavutettu, dialyysikone kytkeytyy pois paalta.
Saadetyn viipymaajan (2) jalkeen, dialyysikone kaynnistyy uudestaan ja
aloittaa huuhteluvaiheen saadetyilld parametreilla (3 ja 4).

Tekninen huolto voi tehda asetuksen, jolloin kone ei aktivoidu itsestaan.
Pysahdysaika paattyy ja huuhteluvaine alkaa, jos dialyysikone on
manuaalisesti kytketty tilaan PAALLA.

Jos desinfiointiparametrit on asetettu yodesinfiointiin, kone kytkeytyy tilaan
POIS PAALTA, kun huuhteluvaihe on suoritettu (katso luku 8.3 Automaattinen
sammutus ja uudelleenkaynnistys (123)).

Potilaan myrkytysvaara, mikali dialyysikoneeseen jaa desinfiointiainejagamia!

+ Kiinnitd dialyysikoneeseen keskitetyn desinfioinnin ajaksi kyltti, jossa
lukee esim. "Desinfiointiainetta dialyysikoneessa!”

« Varmista ettd desinfiointiaine vapaata vettd on saatavilla heti
huuhteluvaiheen alusta asti.

»  Kayta konetta ainoastaan riittdvan huuhtelun jalkeen.

» Tarkista etta dialyysikone on puhdistunut desinfiointiaineesta.

» Laita koneeseen virrat paalle, ainoastaan kun RO laitteisto on ensin
laitettu paalle. Jos vesilinjaston paine on lilan matala, desinfiointiaine voi
paasta koneen sisaantulon kautta koneeseen vesilinjastoa pitkin.
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8.7.3 Lampddesinfiointi veden keskussyoéttdjarjestelméstd saadun

kuuman permeaatin kanssa

Taman desinfiointiohjelman aikana kuuma desinfiointiaine otetaan veden
keskussyottojarjestelmasta dialyysikoneeseen. Jos on tarpeen, niin
desinfiointiaine l[ammitetdan niin, ettd se saavuttaa dialyysikoneessa
tarvittavan termisen desinfiointilampatilan.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Seuraava ikkuna aukeaa ja ohjelma kaynnistyy

| | Desinfioint Sis&anhuuhtelu
| Hei 07, 2014 - 13:59 - |
_i100 Kokonaisaika [h:min]: 0:30 @f‘}
Jiljella oleva aika [h:min]: 0:30
Verivirtaus
B [mlfmin]
-75 O
- BP aloitus [mmHg]
- 122178 |
- MAP [mmHg]
B 87
- Pulssi [1/min]
’25 98
31.7 |‘OIHHSHH1‘0HH1‘5HH2|0 o9 [ N\
rcl [mSfem] V4
| 3oo| M| 8] @ 7 N Rl 1| 3)

Kuva. 8-9 Naytto "Keskitetty lampddesinfiointi”

8.7.4 Permeaatin sisdantulon huuhtelu

1. Varmista, etta dialyysikone on kytketty paalle ja keskitettyyn jakeluun.
2. Kosketa oheista kuvaketta.

% Oheinen nayttd naytetaan ja ohjelma kaynnistyy.
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| | Desinfiointi Sisanhuuhtely
|Hei 07, 2014 - 1359 - |
—-100 . — ) \
_ Kokonaisaika [h:min]: 0:02 0\?&)
: Jaljelld oleva aika [h:min]: 0:02
Verivirtaus
i75 [ml/min]
: BP aloitus [mmHg]
- 122178 |
= MAP [mmHg]
B 87
5 Pulssi [1/min]
B 98
-25
38.1 e ... ... 60 VA
ro] 0 5 10 15 20 [mSfem] J 7
% 30| B2 8] @ 3)

Kuva. 8-10 Permeaatin sisdéntulon huuhtelu -ruutu

8.8 Desinfiointijagdmien tarkastus

Potilasturvallisuus vaarantuu, mikali laitteeseen jaa desinfiointiainejaamia!

» Desinfioinnin jalkeen tarkista, ettei dialysaattorin liitanndissa tai
poistoletkustosa ole desinfiointiainejaamia!

HUOMAUTUS!

Kaytettdessad 50% sitruunahappoa desinfiointiaineena, ei jdamien tarkastus
ole valttdmatonta.

Oheinen nayttd naytetdan, kun asetettu huuhteluaika on kulunut:

Onko laite tyhjennetty desinfiointiaineesta?

Tarkista ulostulovesi indikaattoripaperillal Jos desinfiointiaine ol
koneessa. Katso historiatiedoista kaytetty desinfiointiaine. Jos
kaikki on kunnossa, paina <l -nappia.

Kuva. 8-11 Tietoikkuna "Desinfiointiainejadmien tarkastus”
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Oheisen taulukon mukaisia indikaattoreita voidaan kayttaa
desinfiointiainejaamien tarkasteluun:

Desinfiointiaine Tarkistustapa

Sitruunahappo 50 % Ei valttamatonta

TIUTOL KF Kaliumjodidipaperi tai pH mittaus
phenophthalein indikaattorina

Peretikkahappo Peroksidin koeliuska

A HuomIO!

DF-suodatin on vaurioitunut TIUTOL KF -desinfiointiaineen kayttamisen
jalkeen.

« Suodatin on vaihdettava vélittdmasti TIUTOL KF -desinfiointiaineen
kayttamisen jalkeen.

Jos dialyysikoneessa on viela desinfiointiainetta:
1. Jatka dialyysikoneen huuhtelua ja tarkista uudelleen.
Jos dialyysikone on vapaa ainejaamista:
1. Paina monitorin hyvaksyntapainiketta.
2. Kosketa oheista kuvaketta.
& Dialyysikone siirtyy ohjelmavalintaan.
Asetuksista riippuen dialyysikone siirtyy joko valmistelunayttéon tai jatkaa
huuhtelua. Ikkuna, jossa vahvistetaan, ettd jarjestelmassd ei ole

desinfiointiainetta, on kuitenkin aktiivinen, kunnes se vahvistetaan painamalla
monitorin hyvaksyntapainiketta.

8.9 Kalkinpoisto

HUOMAUTUS!

Kun desinfiointiaineena kaytetdan 50% sitruunahappoa, ei dialyysikoneen
kalkinpoistoa tarvita suorittaa.

Kaytetdessa alkaalisia desinfiointiaineita, kalkinpoisto 50% sitruunahapolla on
suoritettava ensin.

8.9.1 Automaattinen kalkinpoisto

DF-suodattimen tehokkaaseen kalkinpoistoon vaikuttaa puhdistuskierron
aikana kaytetty vaikutusaika ja lampdtila, jotka on asetettu esiasetettu TSM-
tilassa. Bicarbonaatin korkeammat konsentraatiopitoisuudet dialyysihoidoissa
voi vaatia pidemman kontaktiajan ja korkeamman lampétilan.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00/08.2018 135



Dialog™

136

Desinfiointi

Tassad voi olla riski potilaalle ei- kontrolloituun ultrafiltraatioon johtuen
kalkkiutuneesta dialyysiulkonestefiltterista.

« Tama voidaan estdad suorittamalla kalkinpoisto 50-prosenttisella
sitruunahapolla jokaisen hoidon jalkeen.

* Vaihtoehtoisesti, automaattinen kalkinpoistotoiminto voidaan suorittaa
jokaisen hoidon jélkeen jos aktivoitu TSM:ssa.

Veren kontaminaatioriski.

«  Kayta samantyyppista acid- konsentraattia kuin edellisiss& hoidoissa.

Automaattinen  kalkinpoisto  ohjelma voidaan aktivoida TSM:ssa.
Sitruunahapon sijasta, hoitoihin kaytetty acid konsentraatti joka on valittu
koneesta poistaa kalkkia DF filttereistd kahden bikarbonaattihoidon valissa.
Tama ei korvaa desinfiointia.

Automaattista kalkinpoistoa edellytetdan jos kone on varustettu DF filtteri
optiolla.

1. Kun potilas on poiskytketty koneesta, tyhjennd dialysaattori kuten
tavallisesti.

2. Yhdista ulkonesteliittimet huuhtelusiltaan.

Bikarbonaatti patruuna voi jattda paikoilleen prosessin aikana. Bikarbonaatti
konsentraatti liittimet voi jattda alkuperaiselle paikoilleen prosessin aikana.

1.  Varmista acid konsentraatin liitintd konsentraatti |ahteesta.

2. Kalkinpoisto-ohjelma alkaa automaattisesti hoidon paattymisen jalkeen
ilman erillistd valintaa jos kayttaja menee desinfiointiin.

Automaattinen kalkinpoisto alkaa ainoastaan bikarbonaatti dialyysin jalkeen.
Automaattinen kalkinpoistoa ei aloiteta manuaalisesti.

Seuraava nayttd ilmestyy ja prosessi alkaa:
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Kokonaisaika [h:min]: :
Jéljella oleva aika [h:min]: :
Verivirtaus

[mlfmin]

0

250

[mSfem]

P
T ——

Kuva. 8-12 Kalkinpoisto-ruutu - hapon johtaminen siséaan

Kun happo on vedetty sisédén, kone etenee hapon uloshuuhteluun.
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Esille tulee seuraava naytté:

| |Palautus Konsentraatin poisto
|Hei 20, 2014 - 12:56 -

_:100 Kokonaisaika [h:min]: 0:05 M-'-
: Jaljelld oleva aika [h:min]: 0:00
Verivirtaus
:75 [ml/min]
- BP aloitus [mmHg]
- 122/78 |
5 MAP [rmmHg]
B 87
5 Pulssi [1/min]
B 98
-25
377 I‘O"I‘sll“1l0“‘l1‘5“l‘2‘() 70 [ N
1c] [mSiem] 7

%| 30| W2 8| B L N| Rl 1] 3)

Kuva. 8-13 Kalkinpoisto-ruutu - happohuuhtelu

Heti kun happohuuhtelu on suoritettu loppuun, kone siirtyy valmistelutilaan ja
kaynnistda valmisteluprosessin, jos “Automaattinen valmistelun aloitus
desinfioinnin jalkeen” on otettu kayttéon TSM-tilassa.

Jos ” automaattinen valmistelun aloitus desinfioinnin jalkeen” on otettu pois
TSM:ssd, kone siirtyy desinfioinnin ja aloittaa huuhtelun automaattisesti.
Tassa tapauksessa, kaikki liitannat taytyy olla huuhtelusillassa ja
patruunateline on oltava suljettu.

Automaattinen kalkinpoisto voidaan keskeyttaa kaikissa prosessin vaiheessa.
Kone siirtyy desinfioinnin paanayttdon ja happohuuhtelu viedaan paatdkseen.
Taman jalkeen, desinfiointihuuhtelu kdynnistyy automaattisesti.

8.10 Desinfioinnin lopettaminen

Jos desinfioinnin keskeytys on teknisen huollon toimesta aktivoitu, voidaan
desinfiointi keskeyttda milloin tahansa.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Informaationayttd naytetaan.

Jos desinfiointiaine on jo johdettu koneeseen, ohjelma viedaan paatdkseen ja
sen jalkeen seuraa huuhteluvaihe (esim. 5 minuuttia kayttamalla 50-
prosenttista sitruunahappoa tai 20 minuuttia kayttamalla TIUTOL KF -
desinfiointiainetta).

Jos valittuna on asetukset “Desinfiointi jokaisen dialyysin jalkeen” ja
"Desinfioinnin lopettaminen”, ennen seuraavaa dialyysid on suoritettava
perusteellinen desinfiointi.
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A HuoMIO!
DF-suodatin on vaurioitunut TIUTOL KF -desinfiointiaineen kayttamisen
jalkeen.

¢ Suodatin on vaihdettava valittomasti TIUTOL KF -desinfiointiaineen
kayttamisen jalkeen.

1. Lopeta desinfiointi painamalla monitorin hyvéksyntapainiketta.

%L Esille tulee “Valitse desinfiointiohjelma”, katso Kuva. 8-2
Desinfiointiohjelman valinta (123). Nyt voit valita jonkun toisen
desinfiointiohjelman.

8.11 Ulkoinen puhdistus

Monitori ja pinnat

Sahkoiskun ja tulipalon vaara!l

*  Varmista, ettei puhdistusnesteitd mene dialyysikoneen sisélle.
+  Varmista etta verkkojohdossa tai seindliittimessa ei ole nesteita.

Infektioriski kontaminaation vuoksi!

+  Suosittelemme dialyysikoneen puhdistusta jokaisen hoitokerran jalkeen
sopivalla desinfiointiaineella.

Verikontaminaation ollessa kyseessa desinfioi ja puhdista pinta
huolellisesti

Paineliittimien verikontaminaation ollessa kyseessa desinfioi ja puhdista
huolellisesti.

-_—

Puhdista kotelon osat ja monitori etanolilla (enint. 70 %) tai isopropanolilla
(enint. 70 %), puhdistusaineista riippuen.

Hypokloriittipitoisten aineiden pitosisuus ei saa ylittda 0,1 % js niita ei voi
kayttaa kosketusnayttoon.

2. Kayta puhdistus-ja desinfiointiaineita niiden kayttéohjeiden mukaisesti.
Monitorin pyyhkiminen kéyton aikana
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Kosketusnayttd ei reagoi 10 s ajan painalluksiin ja niinpd nayttda
voidaan tuon ajan pyyhkia.

HUOMAUTUS!

Ala pyyhi nayttéa liian maralla pyyhkeelld. Tarvittaessa kuivaa pehmedlla
kankaalla.
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Veripumpun py0rija

HUOMAUTUS!

Veripumpun rullaa ei saa laittaa desinfiointiaineeseen, silla pydrimissuunnan
estolaite voidaan tuhota.

Ulkoiseen desinfiointiin tarkoitetut liuokset

Tuote Vahvuus Valmistaja

Meliseptol 100 % B. Braun

Melsitt 10 % B. Braun

Melsept SF 10 % B. Braun

Hexaquart plus 10 % B. Braun

Clorox Bleach 0,8 % Clorox Company, USA
8.12 KaytOsta poistettujen dialyysikoneiden

havittdminen

E Dialyysikone on desinfioitava asianmukaisesti ennen havittamista. Katso
havittdmiseen liittyvia lisatietoa luvusta 2.5.9 Havittaminen (21).
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HDF Online / HF Online

Hemodialyysin lisaksi myés Dialog™ HDF Online -koneissa on kaytettavissa
hoitovaihtoehdot hemodiafiltraatio ja hemofiltraatio, joissa dialyysikone
valmistaa korvausnesteen "online”.

Tasséd luvussa kuvataan yksityiskohtaisesti vain hemodialyysiprosessista
poikkeavat vaiheet.

Kayttaja on vastuussa dialyysikoneen hygieenisista valvonnasta ja dialyysi- ja
korvausnesteiden valmistuksesta.

Kiinnitd huomiota paikallisiin sdaddksiin tarvittaessa.

Potilasturvallisuus vaarantuu kontaminaation ja pyrogeenisen reaktion takia,
mikali vaarantyyppisia suodatinmeteriaaleja kaytetaan!

*  HDF/HF-hoidossa saa kayttaa vain B. Braun Diacap Ultra -suodattimia.

« Jos sinulla on kysyttavaa muista suodatintyypeista, ota yhteytta B. Braun
Avitum AG:hen.

Lue huolella dialysaattorin mukana tulevat kayttéohjeet.

Potilasturvallisuus  voi  vaarantua permeaatin tai dialyysinesteen
kontaminaation ja pyrogeenisen reaktion takia!

+ Toteuta saanndllisesti mikrobiologiset tarkastukset dialyysivedesta ja
ulkonesteesté/korvausnesteesta.

(o]

A Hemodiafiltraation ja hemofiltraation valmistelut

Potilasturvallisuus vaarantuu kontaminaation ja pyrogeenisen reaktion takia,
mikali laitteen kayttdkertojen vali on pitka.

+ Desinfioi dialyysikone ennen uutta hoitoa, etenkin pitkien taukoaikojen
jalkeen.

* Vastuullisen organisaation on laadittava hygieniasuunnitelma, jossa
maaritelldan desinfiointiohjelmat.
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9.1.1 Hemodiafiltraation/hemofiltraation esille tuominen

Koneen péélle kytkemisen ja desinfioinnin paattymisen jalkeen Dialog* HDF
Online -dialyysikoneeseen avautuu seuraava paanaytto:

Ohjelman valinta

— 93

Hei 04, 2014 - 16 04 -

HD/HDF/HF |

Desinfionti |

Versio:

Dialog 9.10

Tyo. aika: o
’ ")HELP
150 [tunti] ¢

Kuva. 9-1 P&anaytté "HD/HDF/HF”

1. Kosketa kenttaa 1.

% Ensimmainen HD/HDF/HF -hoitojen valmistelunayttd tulee esille.
Dialyysikone kaynnistaa automaattisen testausjakson.

9.1.2 Konsentraatin liittdminen

Katso kohta 5.5 Konsentraatin liittdminen (71).

9.1.3 Korvausnesteparametrien sydttdminen

1. Kosketa oheista kuvaketta.
lﬂl* % Korvausnesteasetukset naytetaan.
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| | Valmistelu Kt/V- UV kalibrointi
[ Hei 04, 2014 - 1606 - |
o T |
one O 60|y D 10Jy L]
s @) q44] e 0
Ulkoneste @ 500 _
Virtaus [mlfmin]
xﬁrtiaus [mifmin] —
e & O @ predutio | |1 @3
7| i3 | J N
x H | N = =l P e i
| 3o Nid L) A R A ﬁ
|

Kuva. 9-2 HDF-korvausnesteparametrien nayttd

1. Jos kysymys on hemodiafiltraatiosta, kosketa kenttdd HDF.
Jos kysymys on hemofiltraatiosta, kosketa kenttaa HF.

& Online- jarjestelma on nyt aktivoitu.

N&in HDF/HF-tila voidaan aktivoida myds hemodialyysin ollessa kaynnissa.
Talldin korvausletkua ei kuitenkaan testata. Sen vuoksi letkun liittdmisessa on
noudatettava erityistd varovaisuutta. Tasta syysta kohdista erityistd huomiota

varmistaaksesi etta pumpun pyorintdsuunta vastaa haluttua
korvausliuossuuntaa!
1. Aseta hoitoparametrit HDF/HFlle.
Kappale | Teksti Alue Kuvaus
1 Infuusiobolus - Aktivoi hoidon
aikaisen
infuusioboluksen
antamisen.
2 Bolusmaara 50-250 ml -
3 Infusoitu - Kokonaisbolus-
kokonais- maara
maara mukaanlukien
arteriabolus.
4 Esilaimennus Kaytdssa / pois Kun kaytdssa, UF/
kaytosta veri virtaussuhteen
seuranta kytkeytyy
pois.
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Kappale | Teksti Alue Kuvaus
5 UF/veri - Nayttaa
. verenvirtauksen
Virtaussuhde (per min.) ja
kokonais UF:n (per
min.) suhteen.

6 Verenvirtaus - Nayttaa
tdmanhetkisen
verenvirtauksen.

7 Dialysaatti- 500-800 ml/min Tama kentta tulee

virtaus : . esille vain, jos HDF
E?l'(?ﬁetl;st ?OO mI/rtmm on valittu. HF-arvo
jalkihuuhtelua varten on vakiona
Esiasetus 700 ml/min | 500 ml/min.
esihuuhtelua varten

8 Korvausneste enint. 192 | Virtaus ja maara

maara ovat toisistaan
riippuvaisia. Kun

9 Korvausnestev | 20 - 400 ml/min yhta parametria

irtaus muutetaan,
toistakin sdadetaan
automaattisesti.

10 Hoitomuoto HDF tai HF Valitaan joko HDF
tai HF hoito.

m Korvausnesteen lampétila vastaa dialyysinesteen lampétilaa (katso luku 5.9.1
Dialyysinesteen parametrien asettaminen (82)).
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Venapaineanturi
Arteriapaineanturi
Arteriapumppu

Hepariinipumppu

a A ON -

Dialysaattorin
sisdantulopaineen
paineanturi

Dialysaattori
Esilaimennuksen liitanta

Korvausnesteletkuston
reitti esilaimennuksella

9 Korvausnesteletkuston
reitti jalkilaimennuksella

10 Online-
korvausnestepumppu

11 Tulevan korvausnesteen
portti

12 Poistuvan
korvausnesteen portti

13 Venaletkun suljin

14 llmatunnistin (SAD)/
punatunnistin

pud @

9.1.4 Veriletkuston liittdminen tasokammioiden yhteydessa

s

Kuva. 9-3 HDF/HF-hoidon veriletkusto, liitetty online-huuhteluun

9.1.5 Veriletkuston praimaus korvausnhesteportista tulevalla
nesteella

Dialog® HDF Online -dialyysikoneessa veriletkuston ja dialysaattorin voi
praimata koneen valmistelemalla korvausnesteelld. Huuhteluneste otetaan
koneen korvausnesteportista ja palautuu takaisin koneeseen ja
poistojarjestelmaan.

Dialyysineste on saatavissa vain jos kaikki DF testit itsetestauksen aikana
ovat menneet lapi eikd DF testaukseen liity mitdan halytyksia.
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Oheinen informaationayttd naytetdan automaattisen testauksen aikana:

) . . Hepariinitaso [ml‘h]
Kytke ulkonesteletkut dialysaattoriin. Huomioi varimerkinnat!

Kytke dialysaattorin veriletkut. Huomioi oikeat virit. Eﬁk
Pussin esitayttd: kdanna sininen liitin alaspain. —
Online esitaytts: kaanna sininen liitin ylaspdin Verl\nrt_aus
-liita venalinja siniseen korvausnesteporttiin [mlfmin]
-lita korvausnestelinja valkoiseen korvausnesteporttiin

-lita arterialinja korvausnestelinjan T-adapteriin O

Vahvista « - nédppéimella

]|

--400
P .| & =n

Kuva. 9-4 Liitéantdjen tietoikkuna

Ota dialysaattoriliittimet huuhtelusillasta ja liitd ne dialysaattoriin. Noudata
varimerkintéja.

Kaanna dialysaattori sininen liitanta yléspain.

Avaa korvausnesteen ulostuloportti 2 ja liitd korvausletku.

Liitd korvausletkun toinen paa postdiluutiota varten venapuolen
ilmakuplapyydystajaan. Liitd korvausletkun toinen paa prediluutiota varten
dialysaattorin jalkeen lisdadapterilla.

Yhdista arteria potilasliitdnta luer- lock liittimeen korvausliuosletkussa joka
on korvausliuosletkun ulostulon ja pumpun valissa.

Aseta korvausletkuston pumppusegmentti venaveripumppuun.
Kytke venapuolen potilasliitdntad korvausnesteen takaisinvirtausporttiin 1.

Vahvista dialysaattorin ja korvausnesteletkun oikeat liitdnnat painamalla
monitorin hyvaksyntapainiketta.

% Veriletkusto ja korvausletku taytetaan korvausnesteella.

Ilman paaseminen jarjestelmaan vaarantaa potilasturvallisuuden!
Jos veriletkun liittmisessa kaytetdan ultradanigeelia tai veriletkussa on
hyytyma, seurauksena on ilmakuplatunnistimen (SAD) virheellinen toiminta.

Ald  kaytd ultradanigeelid helpottaaksesi veriletkun asettamista
ilmakuplatunnistimeen.

Estd hyytymien muodostuminen veriletkuihin ja dialysaattoriin hoidon
aikana.

% N. 10 sekunnin kuluttua tulee esille seuraava tietoikkuna:
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| | valmistelu Painetesti (DFS)
| Hei 04, 2014 - 1604 - |
H iinit I7h -
Onko veripuoli taytetty NaCl-liuoksella ja huuhdeltu? epar||n|656 foru] .?} &
Kaikki tasot oikein asetettu? Eﬂ
Jos kylla, paina Verivirtaus
[rlfmin]

BP aloitus [mmHg]

122/78 |

MAP [mmHg]

C B 87
Pulssi [1/min] @

-100 -400

|
> H 1| N =

¥ MIN

- g Kot <=
j)HELP 3&3 TW

Kuva. 9-5 Tasonsaadon tietoikkuna

9. Aseta taso seuraavasti:

— Tayta veripuolen dialysaattorisisdantulon edessa oleva kammio ldhes
puolilleen.

— Taytd venapuolen tippakammio siten, ettd se jd& ylareunasta n.
1 cm:n vajaaksi.

10. Varmista, ettd veriletku ja dialysaattori on kokonaan taytetty nesteella,
ennen ikkunan vahvistamista ja dialysaattorin kytkemista paalle.

11. Vahvista oikeat asetukset painamalla monitorin hyvaksyntépainiketta.
& Dialyysikone testaa veriletkuston ja korvausletkut.

& Heti, kun testaus on suoritettu, aloitetaan huuhteluohjelma
huuhteluasetuksien mukaisilla parametreilla.

Dialyysikone voidaan valmistella myds pussitetulla huuhtelunesteelld, ks. luku
5 Hemodialyysin valmistelu (65).

9.1.6 Veriletkuston tarkastaminen

A VAARA!

Potilasvaara letkuston ja sen yhdistajien vuodon vuoksi!

+  Tarkista korvausnesteletkuston ja sen yhdistajien pitdvyys ennen jokaista
hoidon aloitusta.

+ Tarkasta korvausletku ja sen liitdnnat vuotojen varalta saannéllisin
valiajoin koko hoidon aikana.
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Venapaineanturi

Arteriapaineanturi

Arteriapumppu
Hepariinipumppu

Dialysaattorin
sisdantulopaineen
paineanturi

Dialysaattori

Online
korvausnestepumppu
(ei kaytossa)

Tulevan korvausnesteen
portti

Poistuvan
korvausnesteen portti

Venaletkun suljin

lImatunnistin (SAD)/
punatunnistin

150

9.2

HDF Online / HF Online

Vakio-HD:n valmistelut korvausnesteportista
tulevalla nesteella

Online nestettd on mahdollista kayttda letkuston huuhteluun (HD) ilman

korvausnesteletkustoa.

1. Aseta A/V-letkusto normaalisti paikoilleen mutta ala liitd arteria- ja
venaletkun potilasliitdnnan Leur-Lock liittimia korvausnesteportteihin.

2. Ohjelmanvalinta, Valitse “HD/HDF/HF”.
% Esille tulee vahvistusikkuna (Kuva. 9-4 Liitantojen tietoikkuna (148)).

3. Ota dialysaattoriliittimet huuhtelusillasta ja liitd ne dialysaattoriin. Noudata
varimerkintoja.

4. Kaanna dialysaattori sininen liitdnté alaspéin.

5. Kytke arteria potilasliitdntd korvausnesteporttiin (valkoinen).

6. Kytke vena potilasliitdnta korvausnesteporttiin (sininen).

7. Vahvista dialysaattorin oikeat liitdnnat painamalla  monitorin
hyvaksyntapainiketta.

Veriletkusto tayttyy korvausnesteporteista tulevalla liuoksella. Noudata

luvussa 9.1.5 Veriletkuston praimaus korvausnesteportista tulevalla nesteella
(147).

*ﬁ%

f

@

®

@ ®

Kuva. 9-6 Online-nesteella kaytetty HD-veriletkusto
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9.3 Hemodiafiltraation/hemofiltraation suorittaminen
9.3.1 Potilaan kytkeminen ja hemodiafiltraation tai hemofiltraation
aloittaminen
A VAARA!

Potilasturvallisuus vaarantuu, mikali korvausnestelinja on vaarin asennettu!

+  Tarkasta korvausnesteletkuston virtauksen suunta ennen jokaista hoitoa.
« Aseta korvausletku aina paikoilleen ennen itsetestia.
+  Suosittelemme kaytettdvaksi vain B. Braun:n valmistamia korvausletkuja.

Heti, kun potilastiedot ovat sydtetty, hoitovalikko ndytetdan ja nayttd "Potilaan
kytkemiseen” ilmestyy.

A mmHg A\ mmHg mmHg | Aikaa jaljella [h:min] Hepariinitaso [mlfh]
-400 —-400 —-500 04 00
. | -400 =
-200 - Verivirtaus
-300 [mlimin]
o
~200 - UF taso [mi/h] 1 OO
.’ 0 -200
-100 - 5 Tod UF maard [ml]
g ~100 122178
--200 5 Aset UF maadra [mi]
-0 -0 2000
5 Sub. taso [mlimin]
100 0

v M|

Kuva. 9-7 HDF/HF:n hoitoruutu

Potilaan myrkytysvaara,  jos korvausnesteportissa on yhtédan
desinfiointiainetta jaljellal

+ Desinfiointiaineiden kayton jalkeen varmista, ettd korvausnesteporteissa
ei ole desinfiointiainejaamia.
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Potilasturvallisuus vaarantuu, mikali korvausnesteportit ovat
kontaminoituneita!

+  Ota hygienianakokohdat huomioon arteria- ja venaveriletkuja liittaessasi.
«  Ala koske liitdntdja ja portteja paljain kasin.
* Tarvittaessa kayté soveltuvaa desinfiointiainetta.

Infektioriski letkuston kontaminaation vuoksi!

«  Ota hygieniandkdkohdat huomioon arteria- ja venaveriletkuja liittdessasi.
»  Sulje korvausnestelinja asianmukaisella korkilla.

Poista arterialinja korvausnestelinjasta ja kytke se potilaaseen.

2. Kaynnistd veripumppu painamalla monitorin ALOITUS/LOPETUS-
painiketta.
% Veripumppu kaynnistyy automaattisesti esiaseteltuun nopeuteen.

3. Tayta veriletkusto verella.
% Veripumppu pysahtyy automaattisesti, jos verta padsee kosketuksiin

verisensorin alapuolelle ilimasensorin jalkeen.

4. Irrota venaveriletku poistuvan korvausnesteen portista ja liita se
potilaaseen.

5. Sulje korvausnesteportti.

6. Kaynnistd veripumppu painamalla monitorin ALOITUS/LOPETUS-
painiketta.

7. Kosketa oheista kuvaketta.

% Dialyysikone kaynnistdd paavirtauksen ja hemodiafiltraatio tai
hemofiltraatio aloitetaan.

% Nayton merkkivalo muuttuu vihreaksi.

Jos veripumput on pysdytetetty manuaalisesti tai poiskytketty, potilasliitdnta
taytyy keskeyttda (venapaine nousee).

1. Paina kuvaketta jatkaaksesi potilaskytkentdd keskeytyksen jalkeen.

9.3.2 Hemodiafiltraation tai hemofiltraation aikana

Seuraavat lisatoiminnot ovat kaytettdvissé hemodiafiltraation/hemofiltraation
aikana hemodialyysin tapaan:

Hoito UF-vahimmaisvirtauksella

Hepariiniboluksen antaminen

Arteriaboluksen antaminen

Hemodiafiltraation/hemofiltraation keskeyttdminen

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018



HDF Online / HF Online Dialog™*

Infuusioboluksen antaminen on my®s mahdollista.

Infuusiobolus

A HUOMIO!

Verenpaine voi kadota, jos verenkierron vakautusmaara puuttuu ja DF-virtaus
on keskeytynyt teknisen vian vuoksi tai sen vuoksi, ettd laite kytkettiin
ohitustilaan.

+ Pida NaCL-pussi valmiina infuusiota tai jalkihuuhtelua varten.

1. Kosketa oheista kuvaketta.
.ﬂ[‘ & Korvausnesteparametrit ja infusiobolus nayttd naytetaan.
|

HDF-Online Bikarb. Kaynnissa

| Hei 07, 2014 -19:29 - | Korvausnesteytys kéynnissa

W (WEDEE  HF | nf.bolus | || |
K Bolus
orvausneste 60 —— — 100 | [mi] —

Virtaus

Yht ) MIN
aeste 144 wimams O
Maara [ n
Ulkoneste Ktk ||
Virtaus 600 [ml/min] p:til:s ﬂ

f—
Veri =
UFhveri . .
Virtaussuhde [%] Prediluutio I — @
. Fmax |
X H T W = ] P
> c et il 3
| 30| % TEN

b
i"

Kuva. 9-8 HDF-korvausnesteparametrien nayttd

2. S&ada bolusmaaraa tarvittaessa. Poistu toiminnosta koskettamalla
kenttdd Bolusméaéara ja sy6td uudet asetukset.

3. Kosketa kenttda Infuusiobolus ja vahvista tiedot painamalla monitorin
hyvaksyntapainiketta.

& Infuusiobolus kaynnistyy. Veripumppu toimii arvolla 100 ml/min,
korvausnestepumppu arvolla 200 ml/min. Infusoitu maara lisatédan
kenttaan Infusoitu kokonaismaara.

& Kun bolus on annettu, palautuvat veripumpun  ja
korvausnestepumpun nopeudet automaattisesti alkuperaisiin
arvoihinsa.

Annettavan bolusmaarén pysayttaminen
1. Kosketa kenttda Infusoitu bolus uudestaan boluksen antamisen aikana.

& Boluksen antaminen loppuu.
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L
Bolusméaéraa ei lisata ultrafiltraatioméaraan automaattisesti, joten se maara

jaa potilaaseen.

9.4 Suorita hemodiafiltraatio tai hemofiltraatio loppuun

Hoidon loputtua annetaan &anisignaali. Esille tulee viesti "Hoifoaika on
pdéttynyt”. Dialyysikone alentaa UF-virtauksen 50 ml:aan tunnissa.

1. Kosketa oheista kuvaketta.
& Esille tulee kyselyikkuna "Hoidon loppu”
2. Vahvista hoidon lopetus painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

% Hoito paattyy.

94.1 Jalkihuuhtelu korvausnesteella

Jalkihuuhtelun aikana raja-arvoikkunat asetetaan enimmaisarvoihinsa.
Jalkihuuhtelutilassa on sen vuoksi noudatettava erityista varovaisuutta.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee seuraava naytto:

| Hoito paattynyt  Ohitus

|Hei 04,2014 - 15 26 -

2\ mmHg
M 400 T
Jélkihuuhtelu Jalkihuuhtelu
~300 Jalkihuuhtelua varten kytke arterialinja pussiin. Veripumppu
x kaynnistyy, kun vahvistat I - nappéimelld.
-200 CANCEL

BP aloitus [mmHg]

- : p
B2 * 122/78 | -
. ~200 MAP [mmHg] %’E}L

87

Pulssi [1/min] @

~-100 -400 5

Al 43 J >0
J:/HELP ~EE:—I

Kuva. 9-9 Jalkihuuhtelutilan vahvistamisnayttd

Ruutu "Vahvista jalkihuuhtelu” (Kuva. 9-9) tulee esille vain, jos se on
konfiguroitu asianmukaisesti huolto-ohjelmassa. Muussa tapauksessa
jélkihuuhtelu on tuotava esiin painamalla kuvaketta 1 (Kuva. 9-10).
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Infektioriski letkuston kontaminaation vuoksi!

*  Huomio hygieniavaatimukset arteria-ja venakytkenndissa.
« Tarvittaessa kayta soveltuvaa desinfiointiainetta.

Jos korvausnesteletkusto on kéytdssa:
1. Irroita arteriapotilasliitanta

2. Kytke arterialinja korvausnesteportin ja korvaunestepumpun valissa
olevaan korvausnesteletkun huuhteluliittimeen.

3. Aukaise huuhteluliittimen suljin.

Kun tavallinen HD-hoito on tehty ilman korvausnesteletkustoa:

1. Liitd adapteri korvausnesteportin ulostuloon (katso Kuva. 9-3 HDF/HF-
hoidon veriletkusto, liitetty online-huuhteluun (147)).

Kytke potilas arteria kytkenta adapteri letkustoon.
Vahvista jalkihuuhtelutila painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

% Veripumppu kaynnistyy.

]
[Hoio4 2014 - 13:49- |
2\ mmHg 2\ mmHg Verivirtaus 1
-400 ——400 [mbmin] -
100 hir]
P Jélkihuuhtelun m#ara
-200 i 35 mi
L _ 0 R =T
-100 -_
| ~200
Pl
--100 -400
i | £ l | = ;

Kuva. 9-10 "Hoidon loppu” ruutu, jossa jalkihuuhtelu on aktivoitu

Dialyysikone valvoo jalkihuuhtelumaaraa ja suorittaa jalkihuuhtelun, kunnes
punatunnistin tunnistaa veren esiasetetun laimennusasteen. Veripumppu
pysahtyy tuolloin.

1. Jatka jalkihuuhtelua painamalla monitorin ALOITUS/LOPETUS-
painiketta.

% Veripumppu pyséhtyy myds automaattisesti, kun 400 ml on
jalkihuuhdeltu tai jalkihuuhtelu on kestanyt 5 minuuttia.

2. Irroita venapotilasliitanta potilaasta.
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Arteriaveriletkun voi liittdd myds suoraan portin ulostuloon ilman adapteria.

Taman jalkeen on valittdmasti suoritettava pitka desinfiointi.

A HUOMIO!

Ristikontaminaation vaara potilaalle.

*  Valittdbmasti hoidon loppumisen jalkeen on suoritettava dialyysikoneen
pitka desinfiointi, jotta online-portit puhdistuvat ja desinfioituvat oikein.

94.2 Dialysaattorin tyhjentaminen

Katso kohta 7.3 Dialysaattorin tyhjentdminen (115).

9.5 Desinfiointi

9.5.1 Saanndénmukainen desinfiointi

Saanndénmukaisten dialyysin jalkeistéd desinfiointia ja desinfiointia ennen
ensimmaisen dialyysin suorittamista aamuisin on kuvattu luvussa 8
Desinfiointi (119).

Sopimaton desinfiointiaine voi aiheuttaa dialysaattorin materiaalimuutoksia
koteloinnissa, litoksissa ja suodatinkapillaareissal
Potilasturvallisuus vaarantuu! Dialysaattorin kayttd ei enaa ole turvallista!

»  Kayta vain sopivia desinfiointiaineita.
*  Tutustu dialysaattorin mukana tulleisiin kayttdohjeisiin.

Iho-ja palovammat mahdollisia, mikali desinfiointiainetta paasee roiskumaan
korvausneste-tai dialysaattoriliittimista!
Korvausneste-ja dialysaattoriliittimet kuumenevat desinfioinnin aikana.

« Ald avaa korvausneste portteja tai dialysaattori liittimia desinfioinnin
aikana.
*  Varmista ettéd korvausportti on suljettu oikein.

9.5.2 Online-suodatintietojen nayttdminen
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee jaljelld oleva kayttdaika ja suoritettujen dialyysien
lukumaara tulee.
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9.5.3 Online-suodattimen vaihtaminen

Online filtterit on vaihdettava viimeistdan silloin kun seuraavanlainen
informaatioikkuna ilmestyy ruudulle:

™ N N RN e
¥ ]

TARKISTA HDF- ja DF-SUQDATTIMET!

Tarkista kayttsaikatiedot huoltoikkunastal
Haluatko jatkaa vanhentuneella suodattimella?

Oletko varma ?

Jos kylla, paina « nappainta [
b (*N EL

Kuva. 9-11 Tietoikkuna "Suodattimen vaihtaminen”

Kontaminaatio-tai pyrogeeniriski potilaalle, mikéli kdytetdan viallisia HDF/DF
online-suodattimia!

HDF/DF suodattimet ovat tarkoitettu jatkuvaan kayttéon. Al jata konetta
kayttamattd pidemmaksi aikaa ilman desinfiointia (dialyysiyksikon
hygieniasuunnitelman mukaisesti).

Ala  kayta kayttoialtéan  tai-maariltddn  ylitettyjd  suodattimia.
Korvausnesteen laatua ja puhtautta ei voida taata, mikali suositukset
ylitetdan.

HUOMAUTUS!

Suosittelemme  desinfiointia  Tiutol KF -desinfiointiaineella  ennen
dialyysinestesuodattimien vaihtoa.

—

=k

2.

Kosketa oheista kuvaketta.

% Valintaikkuna avautuu.

Kosketa oheista kuvaketta.

& Oheinen naytta naytetaan:
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DF SUODATTIMEN HUUHTELU HDF
Diacap Ultra FILTER Diacap Ultra
863 DIALYYSIAIKAA JALJELLA 863
143 DIALYYSIA JALJELLA 143 8
TALLETA

382 T B.1
[c]

%] 30| 23] &) B[R A Bl L] ﬂl]

Kuva. 9-12 Tietoikkuna "Tyhjenna suodattimet”

3. Kosketa keskimmaista kuvaketta "SUODATTIMEN TYHJENTAMINEN”.

% Kone pyytda avamaan korvausnesteportin.

4. Avaa korvausnesteportti.

% Suodattimet tyhjennetdan ja ilmataan. Noin 90 sekunnin kuluttua
tulee esille viesti "HDF-suodatin tyhja”.

Tyhjennyksen tulisi kestaa 3 - 5 min, jotta paastaisiin parhaimpaan tulokseen.
Pienia maaria nestettd jaa jokatapauksessa suodattimiin.

5. HDF-suodatin: avaa suodattimen kansi 1; DF-suodatin: avaa suodattimen
kansi 2. Kayta sopivaa ruuvimeisselia.

Poista kaytetyt suodattimet ja asenna tilalle uudet.

7. Sulje suodatinkannet ja lukitse ruuvimeisselilla.
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Kuva. 9-13 Kannella varustettu suodatinkotelo

8.

9.

10.
11.

12.

Kun suodattimet ovat vaihdettu, paina vield kerran "FILTTEREIDEN
TYHJENNYS".

Sulje korvausnesteportti.
Tyhjenna suodatintiedot kayttamalla kuvakkeita "DF" ja "HDF".

Tayta ja huuhtele suodattimet.

Suorita desinfiointi 50-prosenttisella sitruunahapolla.

9.54 Naytteenotto korvausnesteesta

Hygieenisen virheettémyyden takaamiseksi noudata seuraavia ohjeita
naytteen ottamiseksi.

1.

o > 0D

Valmistele kone tavalliseen tapaan.

Asenna ulkonestelinja.

Aloita hoito (ilman potilasta).

Aseta korvausnestevirtaukseksi 200 ml/min.

Vedad ulos haluamasi maara naytettd infuusiokytkennan kautta
ulkonestelinjasta.

Lopeta hoito.

Aloita desinfiointi.
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10 Yksineulamenetelmat......................

10.1 Ristedva yksineulamenetelma (SNCO)

10.1.1 SNCO-hoidon valmistelu

10.1.2 Tasonsaato (jos kaytdssa) yksineulamenetelmassa
10.1.3 SNCO-hoidon antaminen

10.1.4 SNCO-hoidon lopetus

10.2 Yksineulaventtiilimenetelma (SNV)

10.2.1 SNV-hoidon valmistelu

10.2.2 SNV-hoidon antaminen

10.2.3 SNV-hoidon lopetus
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10 Yksineulamenetelmat

Yksineulamenetelman aiheuttama vaara potilaille tai potilaille, joilla on
keskuslaskimokatetri!
Negatiivisen paineen vuoksi veriletkustoon voi p&astéa ilmaa.

+ Liitd venaveriletku tiiviisti potilaskytkentdan, jotta potilaan verenkiertoon
ei paase ilmaa.
*  Varmista, etta paine on positiivinen.

10.1 Risteava yksineulamenetelma (SNCO)

Seuraavassa kappaleessa esitetaan yksineulamenetelma (single-needle) silta
osin, kuin se eroaa dialyysistd kaksineulamenetelmalld. Yksityiskohtaisia
toimintaohjeita on luvuissa 5 Hemodialyysin valmistelu (65), 6 Hemodialyysin
aloittaminen (97)7 Hoidon lopettaminen (113).

10.1.1 SNCO-hoidon valmistelu

Letkujen asettaminen paikoilleen

Verenhukasta tai hemolyysista aiheutuva potilasturvallisuuden
vaarantuminen!

Viallisen veriletkuston kaytdstd tai veriletkuston vuodoista letkusulkimen
ylapuolella aiheutuu verenhukan mahdollisuus. Kaikentyyppiset ahtaumat
kehonulkoisessa piirissa (esim. veriletkun taipuminen tai liilan ohuet kanyylit)
voivat aiheuttaa hemolyysin.

*  Varmista, ettei veriletkusto ole vaurioitunut.

*  Varmista, etta kaikki liitannat ovat tiukasti kiinni eivatka ne vuoda.

e Tarkista, ettei mikaan veriletkuista ole taittunut.

+ Valitse kanyylin koko, joka mahdollistaa vaaditun keskimaaraisen
verenvirtauksen.

Tarvitaan:

. SNCO-veriletkusto

+  Dialog* kahdella veripumpulla

Asenna arterialetku ja-kammio.
Asenna arterialetku arteriasulkimeen (clamp).
Asenna venaletku ja-kammio.

Asenna venaletku venasulkimeen (clamp).

o M 0 DD =

Asenna pumppusegmentti venaveripumppuun juuri ennen
potilaskytkentaa.

6. Liitd paineanturit PA, PBE, PBS ja PV. Tarkista liitosten tiiveys.
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SNCO voidaan my0s aktivoida tai valita hoidon ollessa kaynnissa.

Jos PBS-paineanturi on liitetty kdynnissa olevan hoidon aikana ja SNCO-tila
on valittu, dialyysikone tarkastaa PBS-paineanturin ja toimenpiteen
uskottavuuden. Tulos on vahvistettava painamalla monitorin
hyvaksyntapainiketta.

£ 0§ %
=

7,
§>< =

Kuva. 10-1 Risteavan yksineulamenetelman (SNCO) veriletkusto

Verivuotoriski, mikali arterialinjassa on vuoto ennen suljinta!

*  Varmista, etteivat litdnnat vuoda ja etta veriletkusto on ehja.

Vahaisen verenvirtauksen ja siitad johtuvan hoidon tehon alenemisen vaara!
Jos kayttdja unohtaa avata arteriaveriletkun sulkimen veriletkuston/
hoitovaihtoehdon vaihtamisen ja potilaan uudelleen kytkemisen jalkeen,
pumpun esipaine on erittdin negatiivinen.

*  Avaa arteriaveriletkun suljin potilaan uudelleen kytkemisen jalkeen.

SNCO-hoitovaihtoehdon asetukset

1. Kosketa oheista kuvaketta.
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1 Aseta SNCO-parametrit

2 Ota SNCO-parametrit
kayttdon
Kytke potilas
SN-valinta

1 Aseta yksineulaventtiilin
PA-alaraja

2 Aseta yksineulaventtiilin
parametrit (PV-minimi/
PV-maksimi)

3 Aktivoi ristedvan
yksineulamallin
parametrit

Dialog™

| | Valmistelu KY/V- UV kalibrointi
| Hei 04, 2014 - 16 06 - |
(17 i
~TShk-venttiil
e -200 | (g SN-venttiii | © SN-CO |
SN-venttiili Vaihe N
min PY 100 [mmhg] Mairs @] [m]
SN-venttiili Veri
max PY 350 [mmHg] Virtaus @] [mlfmin] | |
Ohjaus _ Keskiarvo
CO PA 180 [mmHg] verenvirtaus @] [mlfmin] ||
Ohjaus
CO PY 360 [mmHg] |
~ o e
* A i3] X = i
" w Kot =2 [ ) = e
3= 3o S o A Bl A

Kuva. 10-2 Ristedvéa yksineulamenetelméa (SNCO)

1. Kosketa SNCO-kenttaa.

% Kentat, joita ei tarvita piilotetaan.

Sl @ peig SN-venti |h
s (OO = (D
ooy @ Wkl e 0 i
82?: -180 [mmHg]

ggja;‘: 360 [mmHg]

Kuva. 10-3 Ristedvan yksineulamallin parametrit

1. Tayta ja huuhtele veriletkusto, katso kohta 5.7 Veriletkuston liittdminen ja
huuhtelu (75).

2. Aseta kammioiden pinnat:
% arteriakammio n. 50 % kammion tilavuudesta
% venakammio n. 35 % kammion tilavuudesta

& Kun valmistelut on suoritettu loppuun, kuvake 3 on kaytettavissa.

10.1.2

Tasonsaatotoiminto, mahdollistaa kayttdjan asettaa
kammioissa yksineulatilassa SN-CO kosketusnaytolta.

Tasonsaatd (jos kaytdssa) yksineulamenetelméssa

pintojen tason
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Kéyttajan velvollisuus on tarkistaa kammioiden oikeat tasot.

SNCO-tilassa on dialyysikoneen pysaytettava veritasoa saadettaessa aiempi
veripumppu automaattisesti.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

o
\ & Tasonsaatoikkuna aukeaa. Kaikki kammiot ovat vaaleita (ei
4 kaytettavissa).
| | SN-Hemodialyysi  Ohitus
|Hei 07, 2014 - 18 19- | HDF/HF POIS
PV kammio PA kammio Tasonsaato PBE kammio Hepariinit656[mllh] V%/.b
AL L1 Verivirtaus

- | Kl
| I 100

N BP aloitus [mmHg]

S 122/78 |

S#EadA tasot | | MAP [mmHg]

87
Pulssi [1/min]
98

N @ ¥ -

4

[EEY
o

l

]

1
-

L1

L1

v
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—

Kuva. 104 Tasonsaatoruutu yksineulamenetelmassa

1. Kosketa oheista painiketta.
Saada tasot %  Valvontaikkuna aukeaa.

1. Vahvista painamalla Enter.

% Veripumppu pysahtyy automaattisesti. Paineentasaus suoritetaan
avaamalla arteria- ja venasulkimet.

& Kammioden tasonsaato on aktiivinen ja sdadettavissa.

Tason nostaminen

’

1. Kosketa kuvaketta. Tarkkaile tasoa.
2. Kosketa uudestaan, jos tarpeellista.

Tason laskeminen

¢

1. Kosketa kuvaketta. Tarkkaile tasoa.

L]
Tasonsaatd suoritetaan esiasetetulla verenvirtausnopeudella, mutta se saa
olla korkeintaan 400 ml/min.
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1. Tasonsaito toiminto, paina tasonsaatda painiketta

tai

1. tasonséaatoikonia.

% Veripumppu palautuu automaattisesti esivalittuun nopeuteen.

Potilasturvallisuus voi vaarantua jos paineen mittaussuodatimeen paasee
verta!

y
N

+ Vaihda paineenmittaussuodatin koneen sisaltd, jos veri letkuston
paineenmittaussuodatin on ollut veressa.

+ Ota hydrofobisen painesuodattimen vaihtoon liittyvisséa asioissa yhteys
tekniseen huoltoon.

Dialyysin tehon heikkenemisen vaaral

+ Varmista, ettei dialysaattoriin p&ase ilmaa, kun arteria- ja PBE-
kammioiden tasoa lasketaan.

10.1.3 SNCO-hoidon antaminen
1. Kosketa oheista kuvaketta.

& Dialyysikone siirtyy kytkentatilaan.

»

Vahvista potilastiedot, ks. kohta 6.1 Potilastietojen tarkistaminen (97).
Kytke arterialinja.

Aseta vena pumppu segmentti paikoilleen pumppuun. Varmista, etta
painemittauslinja on kytketty vastavirtaan veripumpun sisdantuloon

Kéynnista veripumput.
Tayta veriletkusto verella.
Pysayta veripumput.

Kytke venapotilasliitinta.

© ® N o O

Kéynnista veripumput.

% Keskuskatetri 150 ml/min

% Fistelilitannassa n. 100 - 120 ml/min.
%  Dialyysihoito on kaynnistetty.

10. Nosta pumppausnopeutta huomioiden vaihetilavuus.
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Vaihtoehtoisesti kaksineulahoitomuotoa voidaan kayttaa. Siksi

venapumppusegmentti tulee asentaa vasta potilaan venalinjan kytkemisen
jalkeen.

*  Vaihda sitten SN-tilaan.
*  Vahvista naytto.

*  Kaynnista veripumppu.

Dialyysi kdynnistyy.

Dialyysin tehon heikkeneminen vaarantaa potilasturvallisuuden suuren
uudelleenkierratyssuhteen vuoksi yhdistettyna pieneen vaihetilavuuteen!

* Aseta vaihetilavuus valille 30 ja 35 ml.
+  Kaytda mahdollisimman suurta suoniliitantaa.

Vaihetilavuuden muuttaminen

Vaihetilavuuden muuttamiseksi, ohjauspaineen rajoja voidaan muuttaa
tietyissa rajoissa riippuen potilaan kytkennasta.

Tilanne Arteriaohjauspaine Venaohjauspaine CO
CO PA PV

Keskuskatetri enint. -200 mmHg 360 ... 390 mmHg

Hyva fistula

Hauras fistula enint. -150 mmHg 300 mmHg

Ensimmainen punktio -120 ... -150 mmHg 250 - 300 mmJHg

1. Muuta vaihetilavuutta tarvittaessaCO PA ja CO PV -ohjauspaineiden
avulla:

— Vaihetilavuuden suurentaminen: Suurenna CO PA:n ja CO PV:n
valista etaisyytta.

— Vaihetilavuuden pienentdminen: Pienennd CO PA:n ja CO PV:n
valista etaisyytta.

Dialyysin aikana

1. Seuraa arteria-ja venakammioiden pinnankorkeuksia. Vaihda tasoa
tarvittaessa kentdssd SN-kammion taso, katso alla.

2. Seuraa vaihetilavuutta.
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Vaihetilavuus muuttuu, kun:

*  verenvirtaus muuttuu

*  ohjauspaineet muuttuvat

«  veritasot kammioissa muuttuvat

*  paine shuntissa muuttuu

*  veripumppu pysahtyy halytyksen takia.

1. Jos halytys "Vaihetilavuus liian pieni” toistuu, alenna veripumpun nopeutta
hetkeksi.

&  Raja-arvot nollautuvat.

10.1.4 SNCO-hoidon lopetus
Hoito loppuu automaattisesti tai koskettamalla vastaavaa kuvaketta. Huomioi
seuraavaa:

1. Jata pumppusegmentti venaveripumppuun.

u

2. Kaynnista jalkihuuhtelu (verenpalautus) painamalla vastaavaa kuvaketta.

3. Irrota potilas, ks. luku 7 Hoidon lopettaminen (113)

m Palautus voidaan tehda myés kaksineulamoodissa.

« Kosketa kenttdd 2 SNCO-ikkunassa (Kuva. 10-2 Risteava
yksineulamenetelma (SNCO) (165)).

+  Ota SNCO pois kaytosta.

* Irrota potilas (ks. luku 7 Hoidon lopettaminen (113)).

10.2 Yksineulaventtiilimenetelma (SNV)

m Seuraavassa kuvataan yksineula-venttilimenetelma siltd osin, kuin se eroaa
kaksineula dialyysista. Yksityiskohtaisia toimintaohjeita on Iluvuissa 5
Hemodialyysin valmistelu (65), 6 Hemodialyysin aloittaminen (97) ja 7 Hoidon
lopettaminen (113).

10.2.1 SNV-hoidon valmistelu

Letkujen asettaminen paikoilleen

Tarvitaan:

*  Yksineulaventtiilille tarkoitettu AV-letkusto (venakammio 100 ml) tai
tavallinen AV-letkusto Dialog*-koneelle (venakammio 30 ml)

+  Yksipumppuinen Dialog*-kone: vaihtoehto arterialetkun sulkimella
varustettu  yksineulaventtiili ~ (uudelleenkierrdtys  kasvaa ilman
arterialetkun suljinta)
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Alhainen teho suuren uudelleenkierratyssuhteen vuoksi yhdistettynd pieniin
vaihetilavuuksiin,  jos  kaytetddn  yksipumppuisia koneita ilman
yksineulaventtiilivaihtoehtoa!

Aseta vaihetilavuus >12 ml.

Aseta tavallinen arteria letkusto.
Aseta arteria letku arteriasul kimen Iapi (jos asenettu).
Asenna venaletku.

Aseta venaletku venasul kimen lapi.

A

Kytke painemittaukset PA, PBE, PV. Tarkista liitosten tiiveys.

L]
Yksineulaventtiilimenetelma voidaan valita myds hoidon ollessa kéynnissa.

Yksineulaventtiilitilan asettaminen
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee seuraava naytto:

1 Aseta aika arterian
kontrollipaineelle

2 Aseta aika vena ]
kontrollipaineelle Neventil

%
o -200 | g SN—venttiiIi| SN-CO| _“l

@I

3 Ota yksineulaventtiilin
parametrit kayttoon

2 . -
N-venttiili Vaihe
min PV 100 [mmHg] Mazra U [mi]

Kytke potilas SMventtil 350 Vor —
-venttiili eri
Tuo yksineulavaihtoehto max PV el Virtaus @ [mlfmin] |
esille Ohjaus Keskiarvo
CO PA -180 [mmHg] verenvirtaus @ [mlfmin]
Ohjaus 360

CO PV [mmHg]

x> L] N =
| 3| W D L b
| S

Kuva. 10-5 Yksineulaventtiilimenetelma (SNV)
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1

2

3

Aseta yksineulaventtiilin
PA-alaraja

Aseta yksineulaventtiilin
parametrit (PV-minimi/
PV-maksimi)

Ota yksineulaventtiilin
parametrit kayttéon

Dialog™

HUOMAUTUS!

On mahdollista asettaa alempi max. raja, jolla suojataan arteria painerajaa

1. Kosketa kenttdd Yksineulaventtiili.
L Kenttd muuttuu vihreaksi.

& Esille tulevat esiasetetut ohjauspaineet PV min. ja PV maks. .

SN-venttiili _

v 200 NN Swco
SN-venttiili Vaihe

min PV 100 [mmHig] Maard . @] [mi]
SN-venttiili Veri

max PY 350 [mmHg] Virtaus @] [mlfmin]
Ohjaus Keskiarvo —

COPA [mmHg] verenvirtaus [ Ol [mlfmin]
Ohjaus

CO PV [mmHg]

Kuva. 10-6 Yksineulaventtiilin parametrit

Jotta suurin verenvirtauksen tehokkuus uudelleenkierratys saavutettaisiin,
tulee ohjauspaineet asettaa optimivaihetilavuuden mukaan.

10.2.2 SNV-hoidon antaminen

1. Kosketa oheista kuvaketta.

%  Dialyysikone menee hoitotilaan.

Vahvista potilastiedot, ks. kohta 6.1 Potilastietojen tarkistaminen (97).

3. Kytke potilas, katso kohta 6.2 Potilaan kytkeminen ja hoidon aloittaminen
(98).

4. Taytd veriletkusto verellda. Taytd ilmakuplapyydystdja vain
35 prosenttisesti, jotta saavutetaan hyva vaihetilavuus.

5. Kaynnistad veripumppu ja kasvata pumpun nopeutta hitaasti huomioiden
potilasliitannan tilan ja kunnon.

& Dialyysihoito on kaynnistetty.

Dialyysin aikana oheiset vaihetilavuusarvot tulisi saavuttaa:

. Vakiomallinen 30 ml:n kammiolla varustettu AV-letkusto: 12—-18 ml

* 100 ml:n kammiolla varustettu yksineulaventtiilille tarkoitettu AV-letkusto:
15-25 mi

Vaihetilavuutta voidaan muuttaa ohjauspaineiden rajojen puitteissa,
huomioiden kuitenkin potilaskytkennén tilan ja kunnon.
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Tasonsaatétoiminnon avulla (jos kaytdssd) kayttdja voi asettaa
veriletkukammioiden veritasot yksineulatilassa kosketusnaytolta. Katso kohta
10.1.2 Tasonsaato (jos kaytdssa) yksineulamenetelmassa (165).

Tehokas verenvirtaus on yksineulaventtilimenetelmassé pienempi kuin
koneen nayttdma verenvirtaus, silla veripumppu toimii jaksoittain.

Suositus
Alempi venaohjauspaine min PV Ylempi venaohjauspaine maks PV
120 ... 150 mmHg enint. 300 mmHg

1. Muuta vaihetilavuutta tarvittaessa minimi-PV ja maksimi-PV -
ohjauspaineiden avulla:

»  Vaihetilavuuden suurentaminen: Suurenna minimi-PV:n ja maksimi-PV:n
valia.

»  Vaihetilavuuden pienentdminen: Pienenn& minimi-PV:n ja maksimi-PV:n
valia.

1. Varmista, ettei vaihetilavuus laske alle 12 ml:n.

Vaihetilavuus muuttuu, kun:

»  verenvirtaus muuttuu

* ohjauspaineita muutetaan

» kammioiden pintoja muutetaan

*  paine shuntissa vaihtelee

1. Seuraa venakammion pintaa. Vaihda tasoa tarvittaessa kentédssd SN-
kammion taso.

2. S&aada minimi-PV- ja maksimi-PV-arvoja tarvittaessa, katso kohta 6.3.1
Veripuolen painerajojen seuranta (102).

% Optimoitu verenvirtaus asettuu automaattisesti.

10.2.3 SNV-hoidon lopetus

Hoito loppuu automaattisesti tai painamalla vastaavaa kuvaketta, ks. kohta
6.4 Hoidon suorittaminen loppuun (110). Huomioi myds seuraavat vaiheet.

1.  Kaynnista jalkihuuhtelu (verenpalautus) painamalla vastaavaa kuvaketta.

2. Irrota potilas, ks. luku 7 Hoidon lopettaminen (113).
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Vanhan/uuden mansetin kasittely ABPM:n
yhteydessa

Mansetti

Asetukset

Verenpaineen mittaus

R w

Kaytto ja toimintaperiaate

Systolisen verenpaineen alarajan ja UF-

enimmaisvirtauksen asettaminen

Ehdotetun systolisen verenpaineen alarajan

asettaminen

11.2.4 bioLogic RR Comfortin kytkeminen paalle /pois
paalta

11.2.5 Graafiset esitykset

—_— ) - —
—_— ) - —— —
N OO R

N

—
—_
w

3.1 Adimea-parametrien asetukset

3.2 Graafiset esitykset hoidon aikana

3.3 Tavoitearvovaroitus

3.4 Laajennettu toiminnallisuus potilaskorttia
kaytettaessa

11.3.5 Kt/V-taulukko

11.4 Bikarbonaattipatruunan teline.............cccccccveeeene.

1 Patruunan asettaminen paikalleen
2 Patruunan vaihtaminen hoidon aikana
3 Patruunan tyhjentdminen hoidon jalkeen

Kaytto ja toimintaperiaate
Dialyysinestesuodattimen vaihto
Tietojen nollaaminen
Desinfiointi

Naytteenotto dialyysinesteesta

AR WN -

Latauksen merkkivalo
Automaattinen akkutesti
Akustokayton lopetus

WN =

BSL (BedSideLink)
Dialog+ -tietokoneliitanta (DCI)
Hoitajakutsutoiminto

WN =

Toiminta

Asetukset ja kytkenta Dialog+ - laitteeseen
Asetukset

Trendien graafinen esitys

Tietojen lukeminen potilaskortilta

©COOOVO PPP® NNNN 200 &1 Ak
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11 Lisalaitteiden kaytto

11.1 Automaattinen verenpaineen mittaus (ABPM)

Lisalaitteena tarjolla oleva ABPM (automaattinen verenpaineen mittaus)
mahdollistaa verenpaineen ei-invasiivisen, oskillometrisen mittaamisen.

Automaattisen verenpaineen mittaustoimintoa saavat kayttdd ainoastaan
henkilét, jotka on perehdytetty sen asianmukaiseen kayttoon.
Laaketieteellinen indikaatio, potilasryhma ja kayttdolosuhteet ovat samat kuin
konetta koskevat.

ABPM toimii RR-periaatteella eli italialaisen fyysikon Riva Roccin kehittdmalla
verenpaineen mittausmenetelmalld. Mansetti on liitetty painemittariin.
Verenpaineen mittausta varten ABPM pumppaa mansetin automaattisesti
tayteen integroidun pumpun avulla ja tyhjentdd mansetin verenpaineen
maarityksen jalkeen integroidun tyhjennysventtiilin kautta. ABPM valvoo
mittauksen raja-arvoja. Lisatietoja on luvussa Tekniset tiedot.

Verenpainetta voidaan mitata valmistelun, hoidon tai desinfioinnin aikana.

ABPM-verenpaineen mittaus mahdollistaa seuraavat toiminnot:

Yksinkertainen ja valitdn verenpaineen mittaus ennen dialyysihoitoa, sen
aikana ja sen jalkeen

Selkean naytdn verenpaineesta ja pulssista

Automaattisen, syklisen mittauksen

Verenverenpaineeseen perustuvien yksildllisten raja-arvojen
muuttaminen painikkeen painalluksella

Valinnainen verenpaine- ja pulssikayrien varinaytto

Mittaukset aikaleimattuna raporttina

Raja-arvojen ulkopuolella olevat lukemat nakyvat varillisina

Tihedan suoritettujen verenpainemittausten aiheuttama hematoomariski
potilailla, jotka kayttavat kumariinia tai muita antikoagulantteja.

HUOMAUTUS!

Automaattinen verenpaineen mittaustoiminto ei vapauta kayttgjia
velvollisuudesta tarkkailla potilasta sdanndllisesti.

Siirretty ja esitetty tieto toiminnon kautta ei saa olla ainoa medikaalisiin
maarayksiin perustava tietolahde.

Automaattista verenpaineen mittausta saa kayttdd ainoastaan teknisissa
tiedoissa kohdassa "Kayttdpaikan olosuhteet” kuvatuin edellytyksin.
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11.1.1 Vanhan/uuden mansetin késittely ABPM:n yhteydessé

Hoitotulosten parantamiseksi ja potilaan mukavuuden lisddmiseksi B.
Braunilla on tarjolla uusi ABPM-lisalaitteen verenpainemittarin mansettisarja.
Tarkista koneesi liitin ja vertaa sita alla oleviin kuviin saadaksesi selville, mika
moduuli koneessasi on ja minkalainen mansetti siihen tarvitaan. Noudata
asianmukaisia ohjeita.

",

Kuva. 11-1 Dialyysikoneen urosliitin

Kuva. 11-2 Letku naaras/naaras

Tarkasta, onko Dialog*-koneessasi urosliitin (Kuva. 11-1).
Kayta letkua kahdella naarasliittimella (Kuva. 11-2).
Kytke letku koneeseen yhdelld naarasliittimella.

Kytke letku mansettiin toisella naarasliittimella.

SO

Noudata mittausten jatkamisesta annettuja ohjeita, ks. luku 11.1.2
Mansetti (177).

Kuva. 11-3 Dialyysikoneen naarasliitin

Kuva. 11-4 Letku naaras/uros
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Tarkasta, onko Dialog*-koneessasi naarasliitin (Kuva. 11-3).
Kayta letkua yhdelld naaras- ja yhdella urosliittimelld (Kuva. 11-4).
Kytke letkun urospaé koneeseen.

Kytke letkun naaraspdd mansettiin.

o 0D =

Noudata mittausten jatkamisesta annettuja ohjeita, ks. luku 11.1.2
Mansetti (177)

11.1.2 Mansetti

B. Braun:n toimittamat mansetit eivat sisalla lateksia. Tama ilmenee myds
mansetissa olevasta symbolista.

Vaarat mittaustulokset vaarantavat potilasturvallisuuden!
Epasopivan mansetin  kaytté vaikuttaa automaattisen verenpaineen
mittauksen (ABPM) suorituskykyyn.

+  Kayta aina vain B. Braunin toimittamia mansetteja. Muille manseteille on
saatava esim. rippumattomien tahojen hyvaksynta.

Seuraavia mansetteja on saatavilla automaattiseen verenpaineen
mittaukseen (ABPM):

*  Pieni (olkavarren ympérysmitta 18-26 cm)

*  Keskikokoinen (25-35 cm)

e Suuri (33-47 cm)

«  Erittain suuri (42-54 cm)

"Keskikokoinen” mansetti kuuluu toimitukseen.

Mansetin kayttdminen

Infektioriksi kontaminoituneen mansetin vuoksi!

*  Kun infektiopotilaita (esim. hepatiiitti B) dialyysihoidetaan, taytyy kayttaa
erillisia mansetteja kullekin potilaalle.

1. Tyhjennd mansetti ennen kayttéa. Purista mansettia, jotta ilma poistuisi
mansetista.
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Kuva. 11-5 Mansetti

Aseta mansetti tiukasti sopivana kohtaan olkavarteen.
Aseta mansetin sisapuolinen merkinta kohti valtimoa.

Varmista ettd mansetin letku ei ole puristuksissa.

Ao bdD =

Aseta tarvittaessa haluttu mittausvéli (1-60 minuuttia kliinisten
olosuhteiden mukaan).

Mansetti tulee asettaa sydamen tasolle (mansetin keskikohta oikean eteisen
korkeudella).

Raajojen  puristuminen ja verenvirtauksen estyminen vaarantavat
potilasturvallisuuden!

Jatkuva mansettipaine tai liian usein toistuvat mittaukset voivat aiheuttaa
puristusta raajoissa tai estda verenvirtausta.

*  VAlt4 liian usein toistuvaa mittaamista.
* Tarkista raajat sdannollisesti.
*  Varmista ettd mansetin letku ei ole puristuksissa.

Dialyysin tehon heikkeneminen vaarantaa potilasturvallisuuden!

. Alé kaytd mansettia shunttikddessa.
« Ald kaytd mansettia raajoissa, joita kaytetddn suonensisdiseen
infuusioon tai hemodialyysiin.
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Mansetin kdytté haavan paalla vaarantaa potilasturvallisuuden!
Haava voi aueta.

«  Ala koskaan aseta mansettia haavan paalle.

Mastektomian  jalkeiset  imunestevirtauksen ongelmat vaarantavat
potilasturvallisuuden!

«  Ala kéytd mansettia sen puolen késivarressa, jolle on tehty mastektomia.
+ K&yt mittaamiseen toista kasivartta tai jalkaa.

HUOMAUTUS!

Aseta mansetti tiukasti ja varmista, ettei venapuolella esiinny
takaisinvirtausta eika ihon varimuutoksia.

Ala kayta mansettia alueilla, joissa verenkierto on huonontunut tai siihen
on olemassa riski.

Aseta mansetti mahdollisimman lahelle kyynarvartta (n. 2 cm kyynarpaan
ylapuolelle).

+  Vaaran kokoinen mansetti voi antaa vaaria mittaustuloksia.

Mansetin puhdistaminen ja sterilointi

HUOMAUTUS!

Ala kayta autoklaavia mansetin sterilointiin.

1. Huolehdi, ettei nesteita paase letkujen yhdistajiin puhdistuksen aikana.

2. Kaytd mansetin puhdistamiseen vain saippuavettd tai alkoholipitoista
liuosta (esim. Meliseptol).

Mansetin sterilointi

1. Kaytd mansetin sterilointiin etyleenioksidia (ETO).

Mansetin letkun liittdminen dialyysikoneeseen

1. Kytke mansetin  letku vastaavaan liittimeen  verenpaineen
mittausyksikdon. Varmista liitosten tiiviys.

11.1.3 Asetukset
1. Kosketa oheista kuvaketta.

%L Esille tulee asetusvalikko.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

% ABPM paanayttd naytetaan:
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1 Halytysrajojen asetus
Mittausvali minuuteissa

3 Jaksottaisen mittauksen
aloitus/lopetus

4 Aloita/lopeta ABPM
mittaus

11
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| | SN-Hemodialyysi  Ohitus

|Hei 07, 2014 - 1820 - HDF/HF POIS
Aika Systolinen Diastolinen MAP Pulssitaso
[h : min] [mmHg] [rmHg] [mmHg] [1/min]
[ 18 : 08 122 78 87 98 } A
[ 17 . 49 113 72 89 105 } :
[ 17 . 26 125 71 92 97 }
[ 17 19 132 78 88 101 J
Kiertoaika [min] 30

)
%ELP

% Q| 31";*“231[;;”1 }| )”
| |

iy 98

Kuva. 11-6 ABPM:n paanayttoé

Nayttd nayttaa tiedot kahdesta viimeisimmasta mittauksesta:

*  Aika (h:min)

»  Systolinen paine: Systole (mmHg)
» Diastolinen paine: Diastole (mmHg)
*  Keskiarvo: MAP (mmHg)

*  Pulssi: (1/min)

Jaksoittaisen mittauksen asetukset

1. Aseta mittausvali (jakson kesto: 1 - 60 minuuttia) koskettamalla kuvaketta
2.

2. Ota jaksoittaiset mittaukset kayttédn /pois kaytdsta asetetuin véliajoin
koskettamalla kuvaketta 3.

TSM moodissa voidaan tehdad asetus, jolloin jaksottaiset mittaukset
lopetetaan, kun siirrytdan desinfiointiin.

Halytysrajojen asettaminen
1. Tarkastele héalytysrajoja ja aseta ne koskettamalla kuvaketta 1.

%  Esille tulee seuraava naytto:
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| | SN-Hemodialyysi  Ohitus
[ Hei 07,2014 - 1820- | HOF/HF POIS
Hélytysrajat
alempi ylempi
Systolinen 8 0 2 2 0 [mmHg]
Diastolinen 40 1 30 [mmHg]
Pulssin taso 40 200 [1fmin]
alempi ylempi
;:)HELP Yksildlinen raja-arvon sovitus | )’ |

Kuva. 11-7 Halytysrajat-ruutu

Voit hyvaksya tai muuttaa halytysrajoja.

Vaihtoehto 1: Halytysrajojen manuaaliset asetukset:
1. Paina asetettavaa arvoa.

2. Syéta uusi arvo nappaimistolta.

Vaihtoehto 2: Aseta halytysraja viimeisen mittaustuloksen perusteella:
1. Paina kenttaa “Individual limit adaption”.
& Varillisella taustalla on annettu ehdotuksia uusista raja-arvoista.
2. Vahvista raja-arvoasetukset painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

Halytysraja arvot

Halytysrajat Ala Yla

Systolinen ala raja 50 mmHg 245 mmHg

(mutta ei ylemmaksi
kuin asetettu
systolinen ylaraja)

Systolinen ylaraja 50 mmHg 245 mmHg
(mutta ei alemmaksi
kuin asetettu
systolinen alaraja)

Diastolinen alaraja 40 mmHg 220 mmHg

(mutta ei ylemmaksi
kuin asetettu
diastolinen ylaraja)

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00/08.2018 181

11



11

Dialog™

182

Lisalaitteiden kaytto

Halytysrajat Ala Yla
Diastolinen ylaraja 40 mmHg 220 mmHg
(mutta ei alemmaksi
kuin asetettu
diastolinen alaraja)
Pulssi alaraja 40 mmHg 200 mmHg

(mutta ei ylemmaksi
kuin asetettu pulssi
ylaraja)

Pulssi ylaraja 40 mmHg 200 mmHg
(mutta ei alemmaksi
kuin asetettu pulssi
alaraja)

HUOMAUTUS!

Ensimmaisen mittauksen jalkeen rajat tulisi asettaa lahelle todellisen
verenpaineen lukemia.

Ehdotetut halytysrajat ovat yleensd n. +30 mmHg ja kriittisilla alueilla
110 mmHg viimeisimmasta mittausarvosta.

Jotta paras mittaustarkkuus saavutetaan, mansetti tulisi asettaa sydamen
tasolle, jolloin verenpaineen mittaukseen ei tule virhettd korkeuserosta
johtuen.

11.1.4 Verenpaineen mittaus

Verenpaineen mittausta koskevat ohjeet

Varmista tarkat lepotilassa tehdyt verenpaineen mittaukset huolehtimalla, etta
potilas on seuraavassa asennossa:

* mukava asento

+ jalat eivat ole ristissa

+ selka ja kasivarret tuettuina

* potilaan tulee rentoutua eikd han saa puhua mittauksen aikana.
Seuraavat seikat voivat vaikuttaa verenpaineeseen:

*  mittauskohta
» potilaan asento (seisoen, istuen, makuulla)
»  fyysinen rasitus

»  potilaan fyysinen kunto.
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Seuraavat ymparistd- tai kayttéon liittyvat tekijat voivat vaikuttaa
automaattisen verenpaineen mittauksen suorituskykyyn tai
verenpainemittauksen lukemaan:

« tavalliset arytmiat, kuten eteis- tai kammiolisalyonnit tai eteisvarina

»  arterioskleroosi

*  huono perfuusio

» diabetes

+ ika

* raskaus

*  pre-eklampsia

*  munuaissairaudet

+  potilaan likkuminen, vapiseminen, tutiseminen.

Jos lukemat ovat odottamattomia:
1. Tarkista potilaan asento ja mittausolosuhteet.
2. Toista mittaus.

3. Tee tarvittaessa vertailumittaus.

Vaarat mittaustulokset vaarantavat potilasturvallisuuden!
Mansetin paineistaminen voi hairitd muita potilaan samassa raajassa
kaytettavia valvontalaitteita tai tilapaisesti estaa niiden toiminnan.

+  Tarkkaile potilasta sdanndllisesti.

«  Tarkista seurantatulokset ennen hoitoparametrien muuttamista.

« Ald koskaan muuta hoitoparametreja pelkéstaan naytettévien arvojen
perusteella.

« Vastaava laakdri on vastuussa laaketieteellisten indikaatioiden
maarittamisesta.

Mittauksen aloitus/lopetus

Ensimmainen mittaus on IEC-standardin mukaan tehtdva aikaisintaan
5 minuuttia hoidon alkamisen jalkeen.
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| | Hemodialyysi  Ohitus
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Kuva. 11-8 Hoitoruutu

1. Kosketa "Hoito’-ruudun (Kuva. 11-8) kenttdd 1 ja kenttdd 4 "ABPM-
paavalikko™ikkunassa (Kuva. 11-6 ABPM:n paanayttd (180)).

% Viimeiset mittaukset: systolinen ja diastolinen paine ja pulssi
naytetaan.

2. Verenpaineen mittauksen keskyetys tapahtuu painamalla vastaavaa
kuvaketta uudelleen.

11.1.5 Mitattujen arvojen ja graafisten esitysten nayttd

HUOMAUTUS!

Virheelliset mittaukset ovat merkitty tédhdella (*) ensimmaisessa kohdassa.
Aktivoimalla tahdelld merkitty rivi, mittaustulokset ja virheselitys ndytetaan.

Jos mittaus on peruutettu, nayttdkenttd nakyy keltaisena ja siind nakyy "---/--".
Jos raja-arvot ylitetdan, sekin nakyy naytdssa keltailla korostettuna.
Mittausten yleisnakymassa nakyvat kaikki tulokset ja niiden aikaan liittyvat
tiedot. Punaisella varilla merkityissa mittauksissa halytysrajat ovat ylitetty.

1. Kosketa ABPM-kuvaketta paaikkunassa (Kuva. 11-6 ABPM:n paanaytto
(180)).

&  Esille tulee seuraava naytto:

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00/08.2018



Lisalaitteiden kaytto

1 Mitatut arvot valitulla
ajanhetkella (aika
kentassa 4).

2 Kursori.

Nuolindppaimet kursorin
liikuttamiseen

Valittu aika

Graafinen naytté paalle/
pois

pud @
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| | Hemodialyysi Ohitus
‘ Hei 07, 2014 - 18:20 - | HDF/HF POIS
»
? SYS o 2 |
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122
DIA 100
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78 . |
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[ 1#min] 150¥
100 B
75 T
50,
17-00 17:15 17:30 17:45 18-00 18:15 [I‘lamﬁ:I]
MATALA @ @)I . @
sys [120 ][220 Haito 44 [\18:08 [=pp ]
DIA 40 | 130 - ;
Pulssi 40 | 200 Kiertoaika [min] 30 | BP aloitus [mmiig]
5 = Max -
» S
Yo 1[ aQ| || 122778 7 3]

Kuva. 11-9 Mittaustulosten graafinen esitys

Graafiseen esitykseen on kolme erilaista nayttoa.

1. Nayttdmuotoa voidaan vaihtaa painamalla numerokenttaa 1.

11.2 bioLogic RR Comfort

bioLogic RR Comfort on lisdvarusteena saatava biopalautejarjestelma, jonka
avulla valvotaan ultrafiltraatiovirtausta (UF) koko dialyysihoidon aikana
potilaan systolisesta verenpaineesta riippuen.

bioLogic RR Comfort -jarjestelmaa saavat kayttda ainoastaan henkilét, jotka
on perehdytetty sen asianmukaiseen kayttéon. Ladketieteellistd indikaatiota,
potilasryhmaa ja kayttdolosuhteita koskevat samat vaatimukset kuin koneen,
automaattisen verenpaineen mittauksen (ABPM) kohdalla.

11.2.1 Kéytto ja toimintaperiaate
Toimintaperiaate

bioLogic RR Comfort -lisalaitteen toiminta perustuu kokemuksiin siita, etta
potilaiden verenpaine kayttaytyy yksildllisesti hoidon aikana. Tassa
toiminnossa aiempien hoitojen tyypillinen verenpaineen kayttaytyminen ja
nykyinen paine ovat ultrafiltraation saatotekijoita.

Potilaskohtaiseen muistiin keratdan kolmen hoitokerran painekayttaytyminen
ja niista oppivalla menetelmallda muodostetaan ohjauskayra. Ohjauskayraa
varten verenpainetietojen kerddmisen aikana mittausvali on 5 min.
Oppimisvaiheessa tarvitaan vahintaan 3 tuntia kestava hoito.
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Saannéllinen verenpaineen mittaus

Yleensd dialyysi suoritetaan ultrafiltraatiovirtauksen (UF) maksimitasolla,
kunnes 65 %:n UF-maara on saavutettu. Sen jalkeen UF-virtausta
vahennetdan hitaasti, kunnes 85 prosenttia UF-kokonaismaarasta on
saavutettu. Tdman jalkeen UF-virtaus pysyy alhaisella tasolla hoidon loppuun
asti (Kuva. 11-10).

Optimized course of a dialysis session using bioLogic RR® Comfort

Ml ey yrrrrrrr v v W - - - - - —
1801 Hor-invasive blood pressure messuements ———— Systolie

160 blood pressure
I

140 Guideline

120

Le] SLL

LIFR av. = &4& mlfh

856 of the total
| UF vobame (min) e i — 208 mih

1] 15 30 45 B0 75 90 105 10 136 180 165 120 195 2W 226 240
Time (Min.)

Kuva. 11-10 Mittausaikavalit

Vaihe Kesto Saavutettu UF Normaali
maara mittausvali
Al 45 minuuttia muuttuva 5 minuuttia
A2 muuttuva kork. 65 % 15 minuuttia
B muuttuva kork. 85 % 20 minuuttia
C muuttuva alkaen 85 %:sta | 30 minuuttia
Valinnainen automaattinen verenpaineen mittaus (ABPM) mittaa

verenpaineen joka 5. minuutti hoidon alusta lahtien (katso luku 11.1
Automaattinen verenpaineen mittaus (ABPM) (175)) kunnes 65 %:n UF-
maara on saavutettu. Sen jalkeen mittausvali pidennetdan 15 minuuttiin, jotta
mittauksista aiheutuu potilaalle mahdollisimman vahan rasitusta. Sitten
mittausvali pidennetddn 20 minuuttiin, kunnes 85 %:n UF-maara on
saavutettu. Viimeinen jakso alkaa, kun 85 % UF-maarasta on saavutettu ja
tasta hetkesta lahtien verenpaine mitataan joka 30. minuutti hoidon loppuun
asti. Nain ollen esimerkiksi 160 %:n UF-enimmaisvirtauksella tehddan vain 18
verenpaineen mittausta 4 tuntia kestéavan hoidon aikana, ilman hypotensiota.
Lisdaikaa voidaan saada guideline-menetelmén avulla, jolloin tallennetuista
potilaskdyristd haetaan parhaillaan mitattavien verenpaineiden kanssa
parhaiten korreloivaa kdyraa ja hyvaksytaan tdma kayra ohjeeksi. Tata ohjetta
kaytetdan sitten yhdessd nykyisen verenpaineen kehittymisen kanssa
ultrafiltraation ohjaukseen.
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Lisaksi on mahdollista tehdd manuaalisia verenpaineen mittauksia, esim.
mittausten pidempien aikavalien aikana. Algoritmi ottaa manuaaliset
mittaukset huomioon. Jos mitattu systolinen paine putoaa arvoon 1,25*SLL
(systolinen alaraja, katso kohta Kuva. 11-11 bioLogic RR -parametrit -naytt
(188), 4), verenpaineen mittausvali pidennetddn 5 minuuttiin. Jos mitattu
systolinen verenpaine putoaa systolisen paineen alarajan (SLL) alapuolelle,
UF-virtausta vahennetdan valittbmasti, kunnes verenpaine nousee taman
alarajan ylapuolelle. bioLogic RR Comfort -lisélaite on saatavilla vain yhdessa
ABPM-lisdlaitteen kanssa.

GuideLine-tekniikka

Verenpaineen muutosta koskevat tiedot korkeintaan 100 aiemmin annetun
hoidon ajalta kerataan potilaskohtaiseen muistiin ja tallennetaan potilaskortille
(katso kohta 12.6 Potilaskortti (240)). Sen lisaksi jarjestelméa ottaa huomioon
manuaaliset verenpaineen mittaukset, esim. pidempien aikavalien aikana.

GuideLine-tekniikka hakee tallennetuista potilaskayristd parhaiten parhaillaan
mitattavien verenpaineiden kanssa korreloivaa kayrad ja hyvaksyy taman
kayran kaytettavaksi ohjeena UF-virtauksen sovittamisessa.

bioLogic RR Comfort -kayttétilat

bioLogic RR Comfortissa on koneen maarityksista riippuen kaksi kayttétilaa:

+ bioLogic RR: UF-nopeutta valvotaan 5 minuutin véliajoin mitatun
systolisen verenpaineen muutoksen perusteella.

* bioLogic RR Comfort: UF-nopeutta valvotaan guideline-tekniikalla
systolisen verenpaineen muutoksen perusteella.

Varmistustilat

Hoito UF-vahimmaisvirtauksella, jos

* nykyinen UF-virtaus on suurempi kuin UF-enimmaisvirtaus

* nykyinen UF-virtaus on pienempi kuin UF-vahimmaisvirtaus

* nykyinen systolinen verenpaine on alarajan (SLL) alapuolella ja nykyinen
UF-virtaus on suurempi kuin UF-vahimmaisvirtaus

Ohitustila, jos

*  kolme tai yli kolme verenpainelukemaa puuttuu

+ bioLogic RR Comfortin pyytdmid verenpainelukemia ei saatavilla
automaattisen verenpaineen mittauksen enimmaisaikavalin + 60
sekunnin kuluttua.

Katso bioLogic RR Comfortiin liittyvat halytys- ja varoitusviestit kohdasta 13.2
Halytykset ja vianetsinta (261).
bioLogic RR Comfortin lokiin kirjaaminen

bioLogic RR Comfortin kayttda seka vastaavien parametrien arvoja koskevat
tiedot kirjataan sekunnin valein koneen lokitiedostoon koko hoidon ajan.
Lokitiedosto on aina kaytettavissa, myds, kun kone on kytketty toiminnasta tai
virtakatkoksen jalkeen.
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11.2.2 Systolisen verenpaineen alarajan ja UF-enimmaisvirtauksen

asettaminen

“]E 1. Paina kuvaketta “Valmistelu” tai “Hoito” moodissa.

% Esille tulee seuraava naytto:

I

| Hei 07, 2014 - 20:06 -

Hemodialyysi

bioLRR/Bic.run

HOFIHF POIS

©)

(5) (6

! Ehdotettu
SYS alaraja

bioLogin. RR @ 8 0 0

UF-asetus max. [mb/h]
UF-asetus max.
[%] 7 160] 1

Tod{Vaad.

UF-m#dra

UF-asetus
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Inf. madra [mi]
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Kuva. 11-11 bioLogic RR -parametrit -nayttd

11

2. Aseta bioLogic RR Comfort-parametrit seuraavan taulukon mukaan.

enimmaisvirtaus

Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus

1 Max. UF poisto 100 ... 200 % Anna bioLogic RR -
hoidon UF-

2 bioLogic RR UF- | 100-4000 ml/h | enimmaisvirtaus joko

absoluuttisena arvona
tai prosentteina UF-
virtauksen
keskiarvosta. Jotta UF-
virtauksen saadon
tehokkuus voidaan
taata ja ylimaaraisilta
verenpainemittauksilta
valtytaan,
suosittelemme
kayttdmaan UF-
enimmaisvirtausta
>160 %.

3 Aseta ehdotettu
SLL

65 - 80 mmHg

Aikaisempien hoitojen
perusteella ehdotettu
SLL. Asetus
painamalla tata
nappainta. (Voidaan
vaihtoehtoisesti
asettaa TSM:ssa)
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Kappale

Teksti

Vaihteluvali

Kuvaus

4

SYS alaraja

65-130 mmHg

Systolisen
verenpaineen
alarajasuositus: Jotta
UF-virtauksen saadon
tehokkuus voidaan
taata ja ylimaaraisilta
verenpainemittauksilta
valtytaan,
suosittelemme
kayttdmaan ehdotettua
arvoa. Jos taméa
toiminto ei ole
aktviinen , arvon
maarittda hoitava
laakari.

bioLogic RR

Kaytoéssa /
pois kaytosta

bioLogic RR:n
kytkeminen kayttoon /
pois kaytdsta (ilman
ohjauskayraa)

Comfort

Kaytdssa /
pois kaytdsta

Ota kayttodn/Poista
kaytdsta bioLogic RR
Comfort
(ohjauskayralld)

UF maara

UF maar3,
asetettavissa "UF
parametreissa"

UF aika

Hoitoaika,
asetettavissa "UF-
parametreissd"

Ehdotettu SYS
alaraja

Nayttaa ehdotetun
SLL:n (vain, jos
toiminto on kytketty
paalle)

10

Todellinen/
Haluttu UF maara

Nayttaa saavutetun
UF-mé&aran
prosentteina

11

Keskimaarainen
UF nopeus

Nayttaa
keskimaaraisen UF
nopeuden,
asetettavissa "UF-
parametreissa"

12

Infusoitu
kokonaismaara

Nayttda nykyisen
hoidon aikana
infusoidun maaran.
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HUOMAUTUS!

Hoitavan laakarin on maariteltava SLL ja UF-enimmaisvirtauksen/bioLogic RR
Comfort  UF-enimmaisvirtauksen  parametrit. SLL tulee  asettaa
mahdollisimman alhaiseksi potilaan tiedossa olevalla toleranssialueella.

HUOMAUTUS!

Potilaan kuivapainon saavuttaminen hoidon aikana voi olla ristiriidassa
tasaisen verenpaineen pitamisen kanssa.

Hoidosta vastaava laakari voi:

+  Saatda UF maaraa
* Pident&a hoitoaikaa
*  Hyvaksya, ettei asetettua UF-poistoa saavuteta.

Kaikkia arvoja voidaan kuitenkin muuttaa |aéketieteellisestd syystd hoidon
aikana.

11.2.3 Ehdotetun systolisen verenpaineen alarajan asettaminen

1. Paina kuvaketta "Set suggested SLL as required". Painikkeessa 4 naytetty
arvo Kuva. 11-11 bioLogic RR -parametrit -nayttdé (188) 11-11, on
hyvaksytty.

N

Aseta arvo halutessasi painikkeella 4.

HUOMAUTUS!

Hyvaksyttaessa ehdotettu SLL arvo kayttajan tulisi olla vakuuttunut siita, etta
ko. arvo on potilaan verenpaineen kayttaytymisen rajoissa.

Kaynnistd bioLogic RR hoidon ensimmaisen viiden minuutin kuluessa.
Comfort-toiminnot  voidaan taas kytked pois paéltd. Kuudennen
kayttdminuutin jalkeen jarjestelma pyytda vahvistusta lopettamiselle: Oletko
varma...? Mikali toiminnot poistetaan kaytésta, ei niitd voi kdynnistdd enaa
uudelleen.

Kuudennesta kayttdminuutista eteenpdin kenttien tekstivari on sininen
tarkoittaen, etta hoidon ensimmaiset viisi minuuttia ovat kuluneet.

Toiminto "Aseta ehdotettu SLL ..." voidaan ottaa kayttéon/poistaa kaytosta
teknisen huollon toimesta.
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11.2.4 bioLogic RR Comfortin kytkeminen pé&alle /pois paalta

A HUOMIO!

Verenpaineen lasku suurentuneen UF nopeuden takia!

Jos bioLogic RR Comfort -vaihtoehto on kytketty pois paalta, UF-virtaus voi
kasvaa alentuneen UF-mé&aran vuoksi, kun Dialog*-laitteen ohjelmisto yrittéa
kompensoida sen vajetta!

*  Huomio UF nopeus, kun kytket toimintaa pois.
+  Tarvittaessa vdhennd UF maaraa.

1. Ota bioLogic RR ja Comfort kayttddn koskettamalla “biologic RR-
parametrit” -ruutua.

2. Kosketa painiketta 6, Kuva. 11-11 bioLogic RR -parametrit -naytt6 (188).

% Nykyisesta tilasta riippuen automaattisen verenpaineen mittauksen
vakautus joko kaynnistetdan tai lopetetaan.

Verenpainekayran tallentamiseen tarvitaan joko potilaskortti tai Nexadia-
jarjestelma. Ensi kertaa toimintoa kaytettdessa on suoritettava manuaalinen
toiminnon kayttddnotto. Toisen kerran kaytettdessd ohjauskayratoiminto on
aktivoitu automaattisesti.

bioLogic RR-jarjestelmada voidaan kayttda ilman Comfort-toimintoa. Talldin
jarjestelma mittaa verenpainetta 5 min valein ja suorittaa UF ohjausta ilman
ohjauskayraa.

Mahdollisesti kaytdssa olevat UF-profiilit poistetaan kaytdstd bioLogic RR -
tilan kytkemisen jalkeen!

11.2.5 Graafiset esitykset

1. Kosketa oheista kuvaketta "ABPM -paanakyma’-ruudussa (Kuva. 11-6
ABPM:n paanaytto (180)).

L Graafisen esityksen yleisnayttd esitetdan.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee seuraava naytto:
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Mitatut sylistolisen ja
diastolisen
verenpaineen arvot
seka pulssinopeus
valittuna hetkena.
Voidaan valita myos
erilaisia esitystapoja.

Graafinen esitys
sylistolisen
verenpaineesta ja UF-
nopeudesta.

Graafisen bioLogic RR -
naytén Comfort-
esitysten PAALLA /
POIS PAALTA -painike

Lisalaitteiden kaytto

s 150 Cz\
[mmHg] \ @ 5: )

100

DIA
[mmHg]
-
PULSSI Sop
[ 1/min] 1507

100
% .
50p

1700 17:15 17:30 17:45 18: 00 18: 15 18: 30

3YS M?;QLAQZO Hoito 44 1808 I b. I

DIA 40 | 130

|
Pulssi | 40 [200 | Kiertoaika [min]
o =] e

Kuva. 11-12 Verenpaineen ja pulssin graafinen esitys

IM 3. Kosketa oheista kuvaketta.

bioLogic RR -arvojen
graafinen esitys

UF nopeus valittuna
hetkena

Viitearvo UF
nopeudesta valittuna
hetkena.

Systolinen verenpaine
valittuna hetkena.

Systolinen paine hoidon
aikana.

Kursori.

Viitearvo UF nopeudelle
hoidon aikana,
mahdollisesti
progressio.

Nuolindppaimet ajan
valitsemiseksi.

Graafinen esitys UF
nopeudesta jakson
aikana.

192

&  Esille tulee seuraava ruutu, jossa on esitetty bioLogic RR -parametrit:

SY3

[mmHg]

r 1500
(3 )RR aRVO

[mith]

(9) =
W o
: 1745 12730 315 :

,mmHg] 9:30 10715 11700

svs % bioLogin. RR .‘4] 10:28 | bb.

L) we  Lsf] S

Kuva. 11-13 Graafinen esitys, ultrafiltraation eteneminen
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1.3 Adimea

Jos Adimea-vaihtoehto on valittu, tehokkuuden teoreettinen laskenta, kuten
luvussa 3.10 Dialyysin tehokkuus (Kt/V) (49) ei ole kaytdssa.

Adimea-vaihtoehto on tarkka mittausmenetelma dialyysiannoksen seurantaan
yhden hoitokerran aikana.

Jarjestelma perustuu spektroskopiaan (UV-valo), jolla mitataan virtsan kuona-
aineiden vahenemistd dialyysikoneen dialysaatin ulostulossa. Jatkuvan
mittaamisen ansiosta Kt/V-arvot ja ureamaaran vahenemisen suhde (URR)
voidaan maarittda ja nayttda. Mainittujen parametrien lisdksi myds UV-valon
absorptiokayttdytyminen voidaan tuoda esille ja sen avulla voidaan arvioida
aineosien vahenemista hoitokerran aikana.

Kt/V- ja URR-arvojen laskemiseen on kaytettavissa kaksi
laskentamenetelmaa:

*  Yhden altaan Kt/V (spKt/V)

+  Tasapainotettu Kt/V (eKt/V)

Valinta tehdaan kerran TSM-tilassa. Laskentamenetelma naytetaan naytdssa.

11.3.1 Adimea-parametrien asetukset
1. Syota potilaan paino ennen dialyysia (Kuva. 11-14, 1).

% Asettamalla parametrin tama mahdollistaa laskemisen ja esittelee Kt/
V, URR ja UV absorbtion.

Syéta/mukauta Kt/V-tavoitearvo (Kuva. 11-14, 2).
3. Tavoitevaroitus paalle/pois (Kuva. 11-14, 3).

% Jos tavoitevaroitus on hyvaksytty, jarjestelma informoi kayttajaa jos
tavoitearvoa ei saavuteta hoidon jalkeen. Tassa tapauksessa kayttaja
voi mukauttaa asetuksia saavuttaakseen maaratietoisesti
dialyysiannoksen.

& Kayttaja voi suoraan paasta kolmeen asetusarvoon jotka vaikuttavat
Kt/V: hen muuttamatta valikkoa. Nama ovat hoitoaika, verenvirtaus, ja
ulkonestevirtaus. Vaikutukset kayrassa ja arvoissa naytetaan lyhyen
ajan kuluttua.

Potilaan paino voidaan sy6ttaa ja sen myéta Kt/V-arvon mittaaminen voidaan
aktivoida missd tahansa hoidon vaiheessa. Naytettdvissd Kt/V- ja URR-
arvoissa seka UV valon absorbtiossa on aina otettu huomioon saavutettu
dialyysiaika.
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1 Syéta potilaan paino
ennen dialyysia

2 Sydté/ sovita tavoite Kt/

V arvo

3 Aseta/poista

tavoitevaroitukset

194
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| Hemodialyysi bioL.RR/Bic.run
| Elo 21,2014 - 14:10 - |
spKt/V monitorointi - URR | UV-Abs ?;;)’)
2.00
Potilas
Paino (kg) @ 0.0 .
MIN
Tavoite @
Kty 120 ______________ 1.00 J
Tod KV 000 || Ry o
Ennuste: 000 e e 0.50 j
Tavoitehilytys aall‘a] """"""""""" 0.00 ; ‘
Ili:nrr?in] 1:00 2:00 3:00 4:00
Hoito . Verivirtaus Ulkoneste @f
Aika(t: min) 4:00 (ml/min) virtaus(ml/min) 200
N — Fmax . ., J N
= 8l o= 4 T >
| 3o ) A Bel .|

Kuva. 11-14 Parametrien asetus

11.3.2

Graafiset esitykset hoidon aikana

1. Koskettamalla “Kt/V” ikoneita ja/tai “URR” ja /tai” UV absorptio”, on

mahdollista muuttaa naytdn parametreja.

%  Graafinen ja numeraalinen yleiskuva meneilldén olevasta hoidosta
kuvataan omalla paikallaan.

%  Sininen linja edustaa tdmanhetkistd edistymistad kullekin kuuluvalle
parametrille kullekin kuuluvassa ajassa.

% Vihred katkoviiva tarjoaa suunnan kayttajalle nahdakseen miten
todellisuudessa hoito edistyy ja toteutuuko tavoite dialyysiannos. Jos
sininen viiva on ylépuolella vihredn katkoviivaan ndhden, tavoite Kt/V
todennakdisesti saavutetaan hoidon paatyttya.

Virillisten viivojen selitys

Punainen viiva

Hoidon loppumisen tavoiteaika

Sininen viiva

Tamanhetkinen Kt/V edistyminen,
URR tai UV absoptio

Vihreé katkoviiva

Hoidon paattymisen orientaatio

kayra
Musta katkoviiva e Edellinen koko hoito( uusi
ominaisuus)
Punainen katkoviiva e Ennuste ettei tavoitetta saavuteta
(sinisen viivan jatke) B
Sininen katkoviiva .= | Ennuste

(sinisen viivan jatke)
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1 Valitese Kt/V ja/tai URR
jaltai UV absorbtio

2 Kt/V aktuaalinen
graafinen kayra ja
aktuaalinen Kt/V arvo

3 Hoidon pé&attymisen
orientaatio kdyra

Dialog™*

1 -
spKt!V monitorointi URR | UV-Abs ﬁ I E-Z]
2.00
Potilas
Paino (kg) 650 1.50
Tavoite _I
o 140 D B
03 i P @ 0.50
Tavoitehalytys Padlla ||/ ‘ 0.00
600 1700 2700 3700 4:00
Hoito : Verivirtaus Ulkoneste
Aika(t: min) 4 0 0 {ml/min) 1 00 virtaus(ml/min) 30 0 |
: | T B e
8 Ly = A F
| o A fe] B

Kuva. 11-15 Graafinen esitys

Hemodialyysi-tilassa (HD) kayttdja saa "ennusteen” arvioidusta Kt/V-arvosta
hoidon lopussa. Se on esitetty numeerisesti (Kuva. 11-16, 1) ja graafisesti
(Kuva. 11-16, 2). Sininen todellinen edistymisen linja kasvaa hoidon nykyisen
tilanteen mukaan ennustaen hoidon edistymisen.

spKt/V monitorointi - URR I UV-Abs ‘ ﬁ ‘ i 2 1
2.00
Potilas
Paino (kg) 6 50 150
Tavoite s
Kty 125 O O il 060
" o=
..... e
Tavoitehilytys Pﬁé‘ill'zi] """"" 0.00
";7(3‘!‘)"'] 1:00 2:00 3:00 4:00
Hoito . Verivirtaus Ulkoneste
Aika(t: min) 4:00 (mlfmin) virtaus(ml/min) 500 |

A i

D =n| =] %

o A

Kuva. 11-16 Ennusteen numeerinen ja graafinen ennusteen esitys
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11.3.3 Tavoitearvovaroitus

Jos “tavoite varoitukset” on aktivoitu, kone ilmoittaa kayttajalle nayttden
keltaisen varoituksen naytdlld jos kumpikaan Kt/V tai URR ei tule
saavuttamaan tavoitettaan hoidon paatyttya.

Varoitus tulee esille, jos sininen todellista edistymistd kuvaava viiva (Kuva.
11-17, 1) on jo ollut vihrean tavoitetta kuvaavan katkoviivan alla (Kuva. 11-17,
2) tai se voisi pudota sen alle jéljelld olevan hoitoajan kuluessa (Kuva. 11-18).

spKt/V monitorointi - URR I UV-Abs I ﬁ | EZ/
Potilas 6 5 0 00
Paino (kg) | 250
Tavoite @__,--"' 2.00
Kt/ 220 —t 1.50
Tod. KUV 067 A 1 =
o - 0.50
Tavoitehalytys - i . 0.00
?h'orr?inl 1:00 2:00 3:00
Hoito . Verivirtaus Ulkoneste
Aika(t:min) 3 00 {mlfmin) virtaus(ml/rmin) 300
=h| =f|

=
i,

> A ] o
3| B £ A Rl

Adimea: KtV tavoitearvo ei saavutettavissa

Kuva. 11-17 Sininen todellista edistymista kuvaava viiva vihreén tavoitetta kuvaavan katkoviivan
alla graafisesti esitettyna

Toisessa tapauksessa sinista viivaa (Kuva. 11-18, 1) jatketaan punaisella
katkoviivalla (Kuva. 11-18, 2) ennustetaan, etta tavoitearvoa ei saavuteta.

spKt/V monitorointi - URR | LUV-Abs | ﬁ | iiz[ |
Potilas 6 5 0 0
Paino (kg) 150
Tavoite ‘_‘,@_.
Kt 1.20 Pt i
AKL KUV 057 . g 050
Tavoitehzlytys - == 0.00
Pﬁorr[\]inl 1:00 2:00 3:00 4:00
Hoito . Verivirtaus Ulkoneste
Aika(t:min) 4 0 0 {ml/min) virtaus(ml/min) 500

= FMax @
> A L =
_ﬁ ) S ;
“HELP % 1A
_J Adimea: KtV tavoitearvo ei saavutettavissa I

Kuva. 11-18 Parametrien graafinen esitys hoidon lopussa
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1. Maarita arvot seuraavan taulukon mukaisesti:

Kohta Teksti Vaihteluvali Kuvaus
1 Kt/V tavoitearvo 0,00 - 3,00 Kt/V-tavoitearvon
syottd
2 Hoidon kesto 1-10h -
3 Dialysaatin virtaus 300 ml/min - -
800 ml/min
4 Verenvirtaus 50 ml/min - Saadetaan
600 ml/min monitorin plus- ja
miinuspainikkeilla
(+/-).

Uusien parametrien sydttdminen saattaa vaarantaa potilaan.

+  Varmista, etta hoitoparametrien muutokset vastaavat 1a8karin ohjeita.

Uusien parametrien sydttdminen saattaa vaarantaa potilaan.

* Hoitoparametreja ei saa maarittda mittattujen Kt/V-arvojen perusteella.
+  Kt/V-arvojen mittaaminen ei korvaa laakarin maaradmaa hoitoa.

11.3.4 Laajennettu toiminnallisuus potilaskorttia kdytettdessa

Potilaskorttia kaytettaessa potilaiden yksilollisia Kt/V-parametreja ja graafisia
Kt/V- tai URR-arvojen kehitystietoja voidaan tallentaa. Siksi, tieto on
saatavissa kayttajalle hoidon jalkeenkin. On mahdollista myés varastoida 12
taydellista hoitoa ja vertailla niitd graafisesti tai tutkia Kt/V tai URR arvoja 50
hoidon kesken. Suuntaukset ja epatavalliset hoidot voidaan tunnistaa ja
analysoida, mikali tarpeen.

Graafinen nayttdé naytetaan koskettamalla kullekin kuuluvaa ikonia.
1. Kosketa kuvaketta.

% Jopa 12 kokonaista hoitoa naytetaan:
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spKt/V monitorointi - URR | UV-Abs

Potilas
Paino (kg) 650 [ Tiistai, 26.08.2014

Tavoite Tyhja J
KtV 220 . A
e Keskiarvokayra i

T Maanantai, 25.08.2014
Padlla || " :
oo 1700 Sunnuntai, 24.08.2014

Hoito . Verivirtaus
Aika(t:min) 4 0 0 {ml/min) @

] ﬁl ;

Tavoitehalytys

> d 1.
%| 30

Kuva. 11-19 Jopa 12 tallennetun hoidon esitys

Tiistai. 26.08.2014 1. Koskettamalla yhta esitetyista hoidoista avautuu ruutu, jossa on esitetty
T musta edistymista kuvaava katkoviiva (Kuva. 11-20, 1) :

11

spKt/V monitorointi - URR l V- Absi ﬂ 1 ii

Potilas
Paino (kg) 6 50
Tavoite
Koy 1.20

Tod. KtV 145 -~

Tavoitehalytys - r
[h:min]

Hoito . Verivirtaus Ulkoneste

Aika(t:min) 4:00 {ml/min) virtaus(ml/min) 300'

~ H i‘.‘f: w =

Kuva. 11-20 Ruutu, jossa nékyy musta edistymista kuvaava katkoviiva

ﬂ)
Vds

11.3.5 Kt/V-taulukko

1. Kosketa kuvaketta.
w % Tiedot luetaan hoitokortilta ja esitetaan naytolla.
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| Anti Pellonp || Hemodialyysi Bikarb. K&ynnissa
[Elo 27,2014 - 02:38- |

( ) ( 2 ( ) () (B a)
1 Hoito 2 voite 3 ﬂ'(édellinen &eskiarvo \G/r(eskiarvo

pvm ja aka Kty P.ot|las hoito Verivirtaus | Ulkonvirtaus

B | P | aeming | mbmin] | (mbming
26.08.2014 09:59| 1.20 65.0 04:00 100 318
26.08.2014 06:02| 220 65.0 04:00 57 426
26.08.2014 04:37| 125 65.0 04:00 100 500
25082014 04:14| 140 65.0 04:00 49 300
24082014 17:41| 120 65.0 03:18 100 500
24.08.2014 13:43| 120 65.0 04:00 100 500
24082014 09:43| 120 65.0 04:04 169 500

Kuva. 11-21 Kt/V-taulukko-ruutu

Kohta Teksti Kuvaus
1 Hoidon paivamaara ja aika Toteutettujen hoitojen
[pp.kk.vvvv, h:min] paivamaarat ja kellonajat

2 Kt/V tavoitearvo [-] Aseta Kt/V-tavoitearvo

3 Potilaan paino [kg] Potilaan paino ennen
dialyysia

4 Todellinen hoitoaika [h:min] Todellinen toteutunut
hoitoaika

5 Keskim. verenvirtaus [ml/min] Veren keskimaardinen
virtausnopeus
hoitojaksona

6 Keskim. dialysaattivirtaus [ml/min] | Dialysaatin

keskimaarainen
virtausnopeus

hoitojaksona

7 Saavutettu URR [%] Saavutettu URR (urea
reduction rate)

8 Tavoitettu Kt/V [-] Tavoitettu Kt/V-arvo

9 \L/:;lskentamenetelmé (spKt/V, eKt/ | Aseta laskentamenetelma

)' 1. Poistu naytdsta koskettamalla kuvaketta.
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11.4 Bikarbonaattipatruunan teline

Potilasturvallisuus vaarantuu!

*  Kayta vain B. Braun Avitum AG:n Solcart B -bikarbonaattipatruunoita tai
bikarbonaattipatruunoita, jotka on hyvaksytty kaytettdvaksi téaman
dialyysikoneen kanssa.

»  Kayta vain bikarnonaattia sisaltavia patruunoita.

+ Ald koskaan kaytad bicarbonaattipatruunoita, joissa on konsentraatteja
(Bikarbonaatti ja NaCl).

+  Tutustu bikarbonaattipatruunan kayttdohjeisiin ja datalehtiin.

* Yli 35°C:n ympariston I|ampdtilat esim. bikarbonaattipatruunan
altistuttua suoralle auringonvalolle sekd suuret esim. sailytys- ja
hoitotilan  valiset lampédtilaerot voivat lisatd kaasunmuodostusta
patruunassa. Tama voi johtaa hoidonaikaiseen halytykseen tai
bikarbonaattipitoisuuden poikkemaan patruunaan merkitysta arvosta.

* Kun bikarbonaattipatruunaa kaytetdan, bikarbonaatinkonsentraatin

imupilli  pysyy paikallaan ja liitdntd pillissd. Heti, kun
bikarbonaattipatruunan pidike avataan, dialyysikone rekisterdi patruunan
kayton.

11.4.1 Patruunan asettaminen paikalleen

Kuva. 11-22 Patruunan asettaminen paikalleen

1. Paina sivulla olevaa painiketta pidikeen yldosassa ja veda pidikeen yldosa
yldasentoonsa.

2. Aseta patruuna vasemmalla k&delld yla- ja alapidikkeiden valiin. Laita
samanaikaisesti patruunan sisdan- ja ulostulonokat niille varattuihin yla- ja
alapidikkeiden syvennyksiin.

% Ylapidikkeen vipu palautuu takaisin automaattisesti.
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A HUOMIO!

Loukkaantumisvaara!

. Sulje pidike varovasti. Varo ettet jata kasia patruunan yla- ja alapidikkeen
valiin.

3. Pidike suljetaan painamalla pidikkeen yldosaa patruunaa vasten.
& Patruuna lavistetddn ja ilmataan automaattisesti seka taytetdan
nesteella.
11.4.2 Patruunan vaihtaminen hoidon aikana

Kun patruuna on tyhja, johtokykyhalytys aktivoituu ja informaationayttod
naytetdan. Lahes tyhja patruuna voidaan vaihtaa ennen halytyksen
aktivoitumista.

Tyhjennyksen kanssa
-
E#U 1. Kosketa oheista kuvaketta.
| | SN-Hemodialyysi  bioL RR/Ohitus
| Hei 07,2014 - 1820 - | HDF/HF POIS
A mmHg A\ mmHg mmHg | Aikaa jaljella [h:min] Hepariinitaso [mith] o
»—-400 —-400 -500 04 00 00 ‘/ &

] I -400 -

-200 - Verivirtaus
i _ann [mifmin] L
200 "
B Bikarbonaattipatruunan vaihto )0
-100 Oletko varma ? [mmHg]

Jos kylla, paina « néppéinta E_J
[ mHg]

I 55‘;5'- 17Imin]
‘ k

¥ B | [l =1 | |-l 2
Yo 38| N ) AN R A

I Ry —]

Kuva. 11-23 Bikarbonaattipatruunan vaihtaminen

——

@ % -

-
NV

z
B

2. Esille tulee vahvistusikkuna. Vahvista painamalla hyvaksyntapainiketta.

& Patruunaa ei tyhjenneta, vaan siitd poistetaan ainoastaan paine (jos
TSM:n huolto-ohjelmassa on valittu bikarbonaattipatruunan
vaihtaminen ilman tyhjennysta).

% Informaatioikkuna ilmestyy muutaman sekunnin kuluttua.
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(11 Hepariinitaso [mih
Odota kunnes patruuna on kokonaan tyhjentynyt. P 0 0[ ] %
Vaihda patruuna timan jalkeen. .

Vahvista Eﬁ}

Verivirtaus
[milfmin]

L
BOl
122173 |

’ ’ _ »l -100 e [mlfmm] g
&JJE@@? e
“ B =N b o R
. ¥

Kuva. 11-24 Bikarbonaattipatruunan vaihto tyhjennyksen kanssa

Aseta uusi patruuna.

Kun uusi patruuna on asetettu paikoilleen, vahvista se painamalla
hyvéksyntapainiketta.

% Kone valmistelee uuden Bic patruunan.

liman tyhjennysta
Qq 1. Kosketa oheista kuvaketta.

A mmHg A\ mmHg mmHg | Aikaa jaljella [h:min]

Hepariinitaso [mifh]
60 | ¥

»—-400 —-400 -500 0400
-300 -400 Eﬁ m
-200 Verivirtaus
-ann [mlfmin] d
200 "
I Bikarbonaattipatruunan vaihto ' O j

h J

100 Olatko varma ?
o Jos kylld, paina < nappéinta
-0 =

~-100

& |
<IZ | e
I H
bl
4
e
Vds.

= MIN

Kuva. 11-25 Bikarbonaattipatruunan vaihtaminen
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2. Esille tulee vahvistusikkuna. Vahvista painamalla hyvaksyntapainiketta.

% Patruuna ei tyhjene, vain paine vapautetaan (jos Bic patruuna ilman
tyhjennysta on valittu huoltotilassa TSM).

% Informaatioikkuna ilmestyy kun tyhja patruuna voidaan ottaa pois.

o

Hepariinitaso [mith]

Odota kunnes patruuna on kokonaan tyhjentynyt.
Vaihda patruuna taman jalkeen.

Vahvista «J Eﬁk

Verivirtaus
[rlémin]

130

’ = ’ B j_ Sub. taso [ml/min]
100 400 -100 0

=

Bl L.

Kuva. 11-26 Bikarbonaattipatruunan vaihtaminen ilman tyhjennysta

11.4.3 Patruunan tyhjentdminen hoidon jalkeen

1. Kosketa oheista kuvaketta ja vahvista painamalla monitorin
hyvaksyntépainiketta.

% Patruuna tyhjennetdaan automaattisesti.

Toiminnot "Tyhjennd dialysaattori” ja "Tyhjenna patruuna” voidaan kdynnistaa
samanaikaisesti, vaikka ne suoritetaankin perakkain.

Patruunaa tyhjennetdén niin kauan kuin molemmat liittimet on liitetty
dialysaattoriin tai huuhtelusiltaan.

Jos sininen liitin on liitetty huuhtelusiltaan, dialysaattoria tyhjennetéaan.
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11.5 Keskitetty konsentraattijakelu

Kuva. 11-27 Keskitetyn konsentraattijakelun liitdnnat

Jos kaytéssa on dialyysikone, jossa on keskitetty
konsentraattijakelujarjestelma, konsentraatti (asetaatti- tai
bikarbonaattikomponentti) voidaan sailididen sijaan syo6ttda keskitetyn
konsentraattijakelun kautta. Molemmat tavat konsentraatin kayttéén ovat
kuitenkin mahdollisia. Kolmas tapa konsentraattien kayttéén on kayttda
bikarbonaattipatruunaa ja hapanta konsentraattia keskitetysta
jakelujarjestelmasta.

1. Konsentraattien kytkemiseksi laita konsentraattien imupillien liittimet
keskitetyn konsentraattijakelun liittimiin. Noudata varimerkintoja!

Konsentraattiliittimet ovat talléin kytketty suoraan keskitetyyn jakeluun.

11.6 Dialyysinestesuodatin (DF-suodatin)

11.6.1 Kaytt6 ja toimintaperiaate

Dialyysinesteen suodatin on ontto kuitusuodatin. Sita kaytetaan ultrapuhtaan
dialysaatin tuottamiseksi hemodialyysihoitoa varten. Vaikka dialyysikone
olisikin puhdistettu ja desinfioitu kunnollisesti, permeaatti ja bikarbonaatti eivat
ole luonnostaan steriileja, painvastoin kuin hapan konsentraatti, ja niinollen
voivat olla kontaminoituneita.

Katso lisatietoja Diacap Ultra -dialyysinestesuodattimen kayttdohjeista.

Potilasturvallisuus vaarantuu nestevuotojen takia!
Filttereiden vuodot (esim. vaarat letkujen yhdistykset) vaikuttavat
dialyysikoneen UF:n kontrollointiin.

*  Ennen jokaista hoitoa, tarkasta suodattimet vuotojen varalta.
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HUOMAUTUS!

Suodattimien kestoika

Katso voimassaolevaa suodattimen datalehted pyrogeenisuodattimen
kayttéian maarittamiseksi.
Suodatin tulee vaihtaa kun:

*  Huolto-ohjelmaan maaritelty suodattimen hoitokertamaara tayttyy,

*  huolto-ohjelmaan méaaritelty suodattimen kayttétuntimaara tayttyy,

+ dialysaattijarijestelma ei l|apdise testausta valmisteluvaiheessa ja
suodattimessa havaitaan vuotoja.

HUOMAUTUS!

Dialysaattisuodatinta saa kayttaa vain permeaatilla tai dialysaatilla.

Seuraava varoitus tulee esille, kun DF-suodatin on saavuttanut esiasetetun
arvon TSM:ssa.

Ohjelman valinta
Hei 08, 2014 - 20:20 -

TARKISTA HDF- ja DF-SUCDATTIMET!

— 4 3

Tarkista kéyttoaikatiedot huoltoikkunastal
Haluatko jatkaa vanhentuneella suodattimella?

Oletko varma ?

Jos kylla, paina « nappéinta [
— CANCEL

Tyd. aka: _;:) 4 =3 ] Versio:
165  [tunti] ® Lt._.! N Dialog 9.10

Kuva. 11-28 Suodattimen vaihtamisen varoitusikkuna

11.6.2 Dialyysinestesuodattimen vaihto

Dialyysikone kertoo suodattimien jaljelld olevan kayttdajan tai kaytettavissa
olevat hoitokerrat. Kayttétunteihin sisaltyvat hoitoaika seka valmistelu ja
desinfiointi.

Kun kayttétunnit ja hoitokerrat tulevat tayteen, naytdlle tulee varoitusikkuna.
Se kertoo kayttgjalle tulevasta suodattimenvaihdosta. Varoitusikkuna ilmestyy
kun kayttétunteja on jaljellda 60 h tai 10 hoitokertaa. Se tulee esille, kun
kayttdja vaihtaa ohjelmanvalintatilan valmisteluun ja se kestdd yhden
minuutin.

Pyrogeenisuodattimet on suositeltavaa vaihtaa 150 hoitokerran tai 900
kayttétunnin valein.
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DF- ja HDF-suodattimet on vaihdettava niiden valmistajan tuotetiedoissa
ilmoittaman kayttéian puitteissa.

Oletukset

Potilasta ei ole kytketty dialyysikoneeseen
Dialyysikone on paalla.

Esille tulee desinfiointivalintanayttd, desinfiointiohjelmaa ei ole
kaynnistetty (kone on Huuhtelu-tilassa (Kuva. 11-29).

Potilasturvallisuus vaarantuu!

Kayta vain B. Braun Avitum AG:n dialyysinestesuodatinta Diacap Ultra tai
dialyysinestesuodattimia, jotka kyseinen valmistaja on hyvéksynyt télle
dialyysikoneelle.

Kosketa oheista kuvaketta desinfiointinaytossa.

% Uusi nayttdé avautuu.

Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee seuraava naytto:

DF SUODATTIMEN HUUHTELU HDF
Diacap Ultra FILTER Diacap Ultra
863 DIALYYSIAIKAA JALJELLA 863
143 DIALYYSIA JALJELLA 143 2
TALLETA

] 0.1

0 5 10 15 20 [mSfem]

) 3ol =3 &) QBT A Rl L] )

|

Kuva. 11-29 Suodattimen tyhjentdmisen varoitusikkuna
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& Esille tulee jaljellda oleva dialyysiaika ja suoritettujen dialyysien

lukumaara.
3. Paina kuvaketta.
% % Esille tulee kehote, jossa pyydetdan irrottamaan dialysaattorin

syo6ttoliitin,
4. Irrota dialysaattorin syéttéliitanta.

& Suodatin tyhjennetdan ja ilmataan. Noin 90 sekunnin kuluttua tulee
esille viesti "DF-suodatin tyhja”.

sininen
i

punainen

punainen

sininen

Kuva. 11-30 Dialyysinestesuodattimen vaihtaminen

5. Irrota kaikki yhdistajat (punainen ja sininen) suodattimesta. Huolehdi, ettei
nestetta paase valumaan.

6. Pida suodatinta edelleen sen keskiosasta ja poista se
suodatinpidikkeesta.

7. Aseta uusi suodatin pidikeeseen.
8. Liita sininen dialysaattiiliitin suodattimeen.
9. Liitd punainen dialysaattiliitin toiseen suodattimeen liitantaan.

10. Tyhjenna suodattimet tiedot kdynnistdmalla dialyysikone uudelleen.

HUOMAUTUS!

Suorita desinfiointijakso suodattimen asennuksen/vaihtamisen jalkeen.

Suosittelemme kirjaamaan dialyysinesteen suodattimen vaihdon
dialyysikoneen lokiin (pvm, seurantanumero).

Kayttdaika ja dialyysitietojen numero on nollattava, katso kohta 11.6.3
Tietojen nollaaminen (208).
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11.6.3
Oletukset

Tietojen nollaaminen

« Dialyysikone on paalla.

*  Desinfiointivalikko on naytdssa.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Nayttd naytetaan.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee seuraava naytto:

DF SUQODATTIMEN HUUHTELU F
J J A ‘
Diacap Ultra FILTER D‘?\:
863 DIALYYSIAIKAA JALJELLA
143 DIALYYSIA JALJELLA g

TALLETA

382 I 6.1
[°c]

| B 53 @] @R A Bl L] ilj

Kuva. 11-31 Valitse desinfiointi -ruutu, jossa on aktiivinen ikkuna "Suodattimen vaihtaminen”

3. Vaihda kayttdaika ja dialyysin numero koskettamalla oheista kuvaketta.
4. Vahvista pyyntd painamalla monitorin hyvaksyntapainiketta.

1164 Desinfiointi

Dialyysinestesuodatin on kiintea dialyysikoneen osa koko sen kayton ajan. Se
puhdistetaan ja desinfioidaan yhdessa dialyysikoneen kanssa.

Soveltuvat desinfiointiaineet

Seuraavat aineet soveltuvat Diacap Ultra -dialyysinestesuodattimen
desinfiointiin:

*  sitruunahappo 50% (lampddesinfiointi).

*  TIUTOL KF (vain valittdmasti ennen suodattimen vaihtamista)

*  Peretikkahappo
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Sopimattomat desinfiointiaineet voivat aiheuttaa suodattimen kuoren
materiaalimuutoksia tai muita vaurioita tiivistyksessa ja kapillaarihuokosissa!
Potilasturvallisuus vaarantuu! Dialyysikone ei ole enaéa kayttoturvallinen!

«  Kayté vain sopivia desinfiointiaineita.

+  Tutustu suodattimen mukana tulleeseen ohjeeseen.

Ota ennen desinfiointiaineiden kayttdmistd yhteys B. Braun
huoltoteknikkoon.

HUOMAUTUS!

Sopimattomia desinfiointiaineita
Seuraavia aineita ei saa kayttaa dialyysinestesuodattimen desinfiointiin:

Kloriinia sisaltavat nesteet ja orgaaniset liuottimet, esim. kloroformi, asetooni
ja etyylialkoholi.

Vesiliukoiset liuokset, kuten hypokloriitti tai esim. natriumhypokloritt
(valkaisevalla lipeélld) tai soodalipea.

Valmistajan vastuu ei kata vaarien desinfiointiaineiden kayttda.

Kalkkeutuneet pyrogeenifiltterit voivat aiheuttaa epatarkkaa UF:aa.

« Tama voidaan estdd suorittamalla kalkinpoisto 50-prosenttisella
sitruunahapolla jokaisen hoidon jalkeen.

11.6.5 Naytteenotto dialyysinesteesta
Naytteenotto dialysaatilla mikrobiologista analyysia varten

Dialyysinesteestd on otettava sdanndllisesti naytteitd  hygienian
takaamisesksi. Koska tarvittava ndytemaara on usein > 100 ml, naytteita ei
saa ottaa hoidon aikana

Menettele oheisesti ndytteen ottamiseksi:
Valmistele laitteisto.

Aloita hoito (ilman potilasta, ei ohituksella).
Desinfioi naytteenottoportin injektiokanta.
Yhdistd Luer-ruisku injektiokantaan.
Tarvittaessa sulje TMP ikkuna.

Aspiroi nayte hitaasti sopivaan Luer-ruiskuun.

Lopeta hoito.

© N o o s~ w0 DN =

Desinfioi valineisto.
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1 Naytteenottoportti

injektiokannalla

2 Dialysaattoriliitanta

suljetulla
membraaniportilla
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Kuva. 11-32 Naytteenottoportti

Naytteenotto dialyysinesteen koostumuksen tarkastamiseksi

Pienia méaaria voidaan ottaa sdanndllisesti koostumuksen tarkistamiseksi.

Menettele oheisesti naytteen ottamiseksi:

1. Desinfioi naytteenottoportti dialysaatin johtokyvyn vakiinnuttua (n.
5 minuutin kuluttua).

2. Ota nayte hitaasti dialyysinesteen DF-letkuston naytteenottoportista
pienelld, esim. 2 ml:n ruiskulla (Kuva. 11-32).

3. Analysoi dialysaatti esim. seuraavilla menetelmilla:
— pH-mittaus
— verikaasuanalyysi
— bikarbonaattipitoisuuden kemiallinen maéarittdminen (titraus)

Suositeltavat hoitoarvot

pH 72-75

pCO, 40 - 60 mmHg

HCO4 25 - 38 mmol/l
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Potilasturvallisuus vaarantuu UF poikkeamien takia mikali naytteenottoportti
vuotaa.

« Varmista, ettd naytteenottoportti ei vuoda naytteistyksen jélkeen.
*  Asenna portti asennusohjeen mukaisesti.
«  Naytteenottoportin vuodot aiheuttavat lisdantyneen nesteenpoiston.
«  Tarkista naytteenottoportti iimavuotojen varalta.
Tarvittaessa poista ilma.

Potilasturvallisuus vaarantuu kontaminaatioriskin takia

. é\lé kayta naytteenottoporttia ulkoisen verenkierron huuhteluun.
«  Ala kytke arterialinjaa naytteenottoporttiin veren palauttamiseksi.
+  Kayta vain steriileja ruiskuja.

Potilasturvallisuus vaarantuu dialyysinesteen vaaran koostumuksen takia.
Mikali dialyysinesteen kierto on pysahtynyt, otetut naytteet saattavat olla
virheellisid koostumukseltaan!

« Ota naytteet hoidon aikana aina paavirtauksesta, &la koskaan 11
ohituksestal!

+  Kayté kalibroituja mitta- ja analysointilaitteita

« A3 ota naytteitd desinfioinnin aikana.

11.7 Varavirtajarjestelma/akku

Akustokaytté mahdollistaa ulkoisen verenkierron, vaikka jannitesy6ttd haviaisi
dialyysikoneelta.

Silloin dialyysikone muuttuu automaattisesti akkukayttdiseksi.

Tilarivilla naytetadan teksti "Akku/ohitus’.

Jaljella oleva kayttdaika naytetdan potilasnimikentassa.

Kayttdaikanaytt6d seuraa aanisignaali.

Nayttoon ilmestyy halytysteksti “Sdhkdkatko - akkutila’

Akkutilassa kaytettavissé olevat toiminnot

Seuraavat toiminnot ja valvontalaitteet ovat aktiivisia akustokaytén aikana:

Nayttd ja ohjauspainikkeet

Kaikki veripuolen toiminnot ja halytykset

Veripumput

Letkusulkimet

limakuplatunnistin (SAD)
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*  Hepariinipumppu

*  Verenpaineen mittaus

*  Yksineulakayttd

*  Arteriabolus pussista.

Hoidon loppuvaiheessa kaikki veripuolen toiminnot ovat kaytettavissa

akkutilassa samalla tavalla kuin paavaiheessa. Tarvittaessa potilas voidaan
kytkea irti dialyysikoneesta tavanomaisella tavalla.

Akkutilassa pois kaytdsta olevat toiminnot

Seuraavat toiminnot EIVAT toimi akkutilassa:

» Dialyysihoito

»  Ultrafiltraatio

»  Korvausneste HDF/HF online -tilassa

*  Boluksen antaminen HDF/HF online -tilassa
»  Dialyysaattorin ja patruunan tyhjentdminen

. Huuhtelu, desinfiointi

Akun kayttéaika

Akun onnistuneen itsetestauksen jalkeen akun kayttdaika on vahintaan 20
minuuttia. Kytke dialyysikone pois paaltd 20 minuutin kuluttua, jotta akun
kayttdika voidaan taata.

Jos sahkokatkoja sattuu usein, akku toimii jokaisen sahkdkatkon jalkeen
jaljelld olevan kayttéajan verran.

Koneen kytkeminen pois paalta akkutilassa

Jos laite kytketddn toiminnasta akkutilassa, sitd ei voi kytked uudelleen
toimintaan 16 minuuttiin, paitsi jos se on liitetty sdhkéverkkoon.

11.7.1 Latauksen merkkivalo

Merkkivalo nappaimistdéssa osoittaa akuston latautuvan kun dialyysikone on
kytketty verkkojannitteeseen. Akustoa ladataan myds silloin, kun dialyysikone
on samutettu. Merkkivalo sammuu, kun akun lataus on taynna.

11.7.2 Automaattinen akkutesti

Dialyysikoneen itsetestauksen aikana myds akustokayton toiminta testataan.
Mikali testaus epadonnistuu, naytetdan siitd viesti naytolld. Testaus voi
epaonnistua seuraavista syista:
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Syy Toimenpide

Akusto ei ole latautunut tayteen, Anna akuston latautua tayteen.
dialyysikonetta ei ole kytketty
verkkosahkdon tai se on kytketty
vain hetkeksi.

Viallinen akusto. Kutsu tekninen huolto.

Akun sulake on lauennut teknisen Kutsu tekninen huolto.
vikatilan vuoksi.

Dialyysi epdonnistuneen automaattisen akkutestin jélkeen

Dialyysi voidaan kaynnistaa, vaikka akkutestia ei lapaistykaan. Akku ladataan.
Huomaa, ettd akkutila ei ole kaytettdvissa tai se on kaytettdvissa vain
rajoitetun ajan sahkdkatkon aikana.

Akun vaihtaminen

Akusto tulisi vaihtaa n. 5 v vélein, jotta akustokdyttd on optimaalista. Akun
oikeaoppinen havittdminen, katso huoltomanuaali.

Verenhukka mahdollista.
Kun verenkierto pysahtyy verkkosahkdkatkoissa ja veripumpun pysahtyessa,
verihyytymat aiheuttavat verenhukkaa.

+ Palauta veri potilaaseen manuaalisesti (katso Iluku 13.4 Veren
palauttaminen manuaalisesti (311)).

11.7.3 Akustokéaytdn lopetus

Akustokaytdn lopetus Heti, kun verkkosdhkdé palautuu, akustokayttd
lopetetaan. Dialyysinesteen valmistus jatkuu ja kun dialyysikone on
saavuttanut asetusarvot, se jatkaa automaattisesti dialyysihoitoa. Kayttajan
toimenpiteita ei tavita tilanpalautukseen.

11.8 Tiedonsiirtoliittymat

Dialyysikoneessa on RS232- tasoinen tietoliikenneliitanta laitteen liitdmiseksi
muihin tietojarjestelmiin. Vain yksi alla mainituista jarjestelmistd voidaan
asentaa.

11.8.1 BSL (BedSideLink)

BSL-ohjelman avulla dialyysikone voidaan liittda Nexadia-
tiedonhallintajarjestelmaéan. Katso lisatietoja Nexadian kayttdohjeista.
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11.8.2 Dialog+ -tietokoneliitanta (DCI)

Dialog* -tietokoneliitdntd mahdollistaa erilaisten parametrien siirron toisiin
osastolle asennettuihin tietojenkasittelyjarjestelmiin. Katso lisatietoja Dialog® -
tietokoneliitannan kayttéohjeista.

11.8.3 Hoitajakutsutoiminto

Hoitajakutsua kaytetddn integroituna dialyysikoneeseen yhdistettyna
olemassa olevaan hoitajakutsujarjestelmaan.s

HUOMAUTUS!

Kayttdja ei pelkastdan ole riippuvainen hoitajakutsutoiminnosta halytyksen
aikana. Potilaan sdanndllistd seuraamista tarvitaan.

Lisatietoja hoitajakutsutoiminnossa katso toiminnon tekniset tiedot.
11.9 Crit-Line liityntaoptio

11.9.1 Toiminta

Hema Metrics ™ in Crit-Line yksikké on ulkoinen mittalaite, joka mittaa non-
invasiivinen erilaisia parametreja verestd optisilla antureilla. Tata varten
tarkoitettu sopiva kyvetti (kertakayttdinen mittauskammio) tulee asettaa
dialysaattorin sisdantuloon.

Talla mitataan tai lasketaan seuraavia veren parametriarvoja:

»  Veren hematokriittipitoisuus (HCT) %

»  Veren happisaturaatio %

*  Verenvirtaus ml/min (kayttdmalla anturityynyja)

* Resirkulaatio % (laskettu arvo)

*  Verivoluumin muutos % (laskettu arvo)

Hema Metrics ™ Crit-Line laitteen sarjaportti kytketdén sarjaliikennekaapelilla
Dialog® DSI(Dialog Serial Interface) -laitteen takaosassa olevaan porttiin.

Mitatut Crit-Line-yksikdn tiedot nakyvat siten Dialog*-laitteen naytélla, ne on
tallennettu potilaskortille ja ne voidaan hakea trendeina.

B. Braun tarjoaa DSlI-sarjaportin Dialog™ -laitteen Crit-Line-yksikon kytkent&a
varten. B. Braun ei vastaa Crit-Line-yksikon oikeasta toiminnasta eika vastaa
naytolla nékyvien arvojen oikeellisuudesta.

Dialog™ nayttaa Crit-Line-yksikolla mitatut arvot naytolla.
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A VAARA!

Vuotovirtavaara!

« Ké&ytd Dialog®-laitetta Crit-Line-yksikén kanssa ainoastaan Hema
Metrics ™ :in toimittaman luokan Il verkkoadapterin kanssa.

Ala aseta verkkoadapteria Dialog*-laitteen paélle.

Ala liita Crit-Line verkkoadapteria eri jannitevaiheeseen kuin mihinDialog*
on kytketty.

Kun kaytat Crit-Line-yksikkdd Dialog®-laitteen kanssa, &l kytke
sarjaliitantdd muuhun kuin Dialog*-laitteen liitdntdan (esim. PC-
tietokoneeseen).

Ala yhdistda MITAAN muuta sarjalaitteistoa DSI-litintdan kuin Hema
Metrics ™ Crit-Line - laitteisto tai jokin muu B. Braunin markkinoille tuoma
laitteisto, joka on hyvaksytty kaytettavaksi DSI-liitannan kanssa.

A VAARA!

Oikosulkuvaara!

*  Huolehdi Dialog*-laitteen pintoja puhdistaessa, ettd vettd tai
desinfiointiainetta ei paase DSI-litantdan. Kaytd ainoastaan kosteaa
pyyhetta!

A VAARA!

Sahkoiskun vaara!

* Potentiaalintasaus kaytté on pakollista katetripotilaiden hoidossa, kun
Crit-Line-yksikkd litetdan dialyysiyksikkddn asennettuun
potentiaalintasausliittimeen.

Kytke Crit-Linen paasyoéttoliittimet kostean alueen ulkopuolelle.

Al liitd Crit-Line-potentiaalintasauskaapelia Dialog* -laitteeseen.

Ennen Crit-Linen paasyo6ton kytkentaa, tarkasta syoéttdkaapelin kunto ja
sy6tdn sulakesuojaus.

Elektromagneettisten hairididen vaaral

+ Dialog* ja sen DSI liitynta tayttda IEC 60601-1-2 standardin vaatimukset
laitteen EMC suojauksista

Kaytettdessd useita laitteita, tulee varmistaa se, ettd mitdan
elektromagneettisia hairidita ei paase syntymaan.
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Potilasriski annettaessa uusia hoitoparametrejal

e Crit-Line-naytolla toteutettava suhteellisen verimaaran ja
happisaturaation seuranta eivat poista kayttdjan vastuuta potilaan tilan
saanndllisesta tarkkailemisesta.

Hoitopaattkset eivat saa perustua ainoastaan Crit-Line arvoihin, jotka
naytetdan naytolla.

Potilasriski menetyista halytyksista, jotka johtuvat vaarista asetuksistal

+ Dialog*-laite ilmoittaa siitd, jos halytysrajat saavutetaan, vaikka se ei
milldan tavalla vaikutakaan hoitoon.
* Aseta rajat varoen ja noudata hoitavan ladkarin ohjeita.

Potilasriski vaihtelevien arvojen vuoksi!

* Noudata huolellisesti asianmukaista kliinistd kaytant6a hematokriittirajan
maksimiarvon ja/tai saturaatiorajan minimiarvon asettamisessa.
Crit-Linen-halytykset  ndkyvat Dialog® -naytélla  yksikanavaisen
tiedonsiirron kautta. Yksikin hairié Dialog* -laitteen ohjelmistossa saada
aikaan sen, etta Crit-Line halytykset eivat ndy asianmukaisesti.

A HUOMIO!

Riski laitteen yhteensopivuusongelmasta!

»  Liityntd on yhteensopiva Hema Metricsin ™ Crit-Line Il TQA laitteen
kanssa.

* Yhteensopivuutta vanhempien tai uudempien mallien kanssa ei voi taata.
Jos haluat lisatietoja, ota yhteys Hema Metricsin ™ asiakaspalveluun.

A HUOMIO!

Riski kayttovirheista!

 Ennen Crit-Linen kayttéd tulee kayttdjan opetella ja lukea laitteen
kayttdohjeet huolellisesti.

11.9.2 Asetukset ja kytkenta Dialog+ - laitteeseen
1. Aseta kyvetti arteriaveriletkun ja dialysaattorin valiin.

2. Aseta Crit-Line - laite tasolle (Tuotenumero 7102871) naytdn taakse tai
muuhun turvalliseen kuivaan paikkaan.
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Katetripotilaiden hoidossa huomioitavaa:

1. Liitd potentiaalintasauskaapeli (tuotenro 7106605) Crit-Line yksikon
takana olevaan potentiaalintasauspulttiin.

2. Liita potentiaalintasauskaapelin toinen paa asennuspaikan
potentiaalintasausliitantaan.

Liitd verkkojohto Crit-Line yksikkdon tai kayta yksikkda akulla.

Aseta ja kiristé Crit-Line-yksikén sarjaliittimen pistorasia RS232 Dialog* -
laitteen DSI-littyman RS232-pistokkeeseen.

5. Ja kytke anturiliitin kyvettiin.

Suosittelemme yksikén kytkemista paalle hoitoa valittaessa tai valmistelun
aikana, jotta Dialog*-laitteen ja Crit-Line-yksikdn valinen viestintd on
mahdollista. Lisatiedot Crit-Line asetuksista saat Iukemalla laitteen
kayttéohjetta.

Kun veripumppu kaynnistyy hoitotilassa, tulee Crit-Line mittaus kaynnistaa
valittdbmasti. Kaikki muut tarvittavat Crit-Line asetukset kaytt6a varten 16ydat
Hema Metricsin ™ kayttdohjeista.

Varoitus virheellisen Delta BV arvon mahdollisuudesta hoidon aikana!

« Jos laite ka&ynnistetddn hoitotilassa, ohjelma laskee suhteellisen
verimaaran ensimmaisen kelvollisen hematokriittiarvon mukaan, mika
johtaa virheelliseen Delta BV -arvoon.

+  Kaynnista mittaus valittdmasti hoidon alkaessa.

11.9.3 Asetukset

Kun huoltoteknikko on ottanut kayttéén Crit-Line-liityntavaihtoehdon TSM-
tilassa ja Crit-Line on liitetty Dialog® -laitteeseen, ruudun yldosassa nakyy
viesti "CL kaytossa”.

1. Kosketa kuvaketta "Valmistelu® tai "Hoito" tilassa.

& Asetukset nakyvat naytolla.

2. Kosketa kuvaketta.

& Crit-Line paavalikko avautuu naytolle.
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| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
|Hei 08,2014 - 1326- | HDF/HF POIS

Hepariinitaso [mifh] o
Hematokruttl [%] :

Hoito @@

- .
in rala_ 900 96 A 4:00 [h:min] Verivirtaus

Saturaatio Tl m
Todellinen Ultrafiltraatio il
Hematokruttl CAl paars 2000 [mi] 1 OO ﬂ

C‘?

BV vaihtelu [%]  Todellinen :

oo UP-filavuus [mi] BP aloitus [mmHg]
wn m . 122/78 |

Saturaatio [%]

Toiminto CL trendi CL taulukko NP (]

Verivirtaus [mlfmln] & | 87

Veritie ; i <§5

Pulssi [1/min]
Recirkulaatio [°/] . 08 =

- @%M—a'{?wdl@ﬂ_}_
» 3wl AR LN
|

Kuva. 11-33 Crit-Line-paaikkuna

Kappale | Teksti Vaihteluvali Kuvaus
1 CL Sallittu/ei sallittu Kaynnistaa
kaynnistyskuvake sarjaviestinnan Crit-

Line-yksikén ja
Dialog® -laitteen
valilla

2 CL trendi Ei maaritelty Nayttda nykyisen ja
20 viimeisinta Crit-
Line arvoa
trendeina

3 CL taulukko Ei mé&aritelty Lukee potilaskortin
50 viimeista Crit-
Line-arvoa

4 Uudelleenkier- -100...0 % Nayttaa

ratys laskennallisen
uudelleenkierratyks
en % - arvona

5 Veren virtaus 50 - 2500 ml/min Nayttada hetkellisen
15 % verenvirtauksen
ml/min — arvona

6 Happisaturaatio 55...100 % Nayttaa hetkellisen
happisaturaatio-
arvon % - arvona

7 Delta BV -100...0 % Nayttaa vaihdetun
verimaaran % -
arvona
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HCT®
Ze

Dialog™

Kappale | Teksti Vaihteluvéli Kuvaus
8 Todellinen 20...70 % Nayttaa talla
hematokriittiarvo hetkella mitatun
(HCT) hematokriittiarvon
(%)
9 Min. 55...100 % Nayttaa
saturaatioarvo happisaturaation

alarajan % - arvona

10 Hematokriitin 20...70 % Nayttaa
enimm.arvo hematokriittiarvon
ylarajan (%)

Toiminto otetaan kayttédén koskettamalla painiketta 1 ja tiedonsiirtoprosessi
Crit-Line-yksikéstéa Dialog®-laitteeseen alkaa. Siirretyt parametrit esitetdan
kentissa 4 ja 8, ainoastaan hoitotilassa. Happisaturaation raja asetetaan
painikkeella 9 ja hematokriitin raja-arvo painikkeella 10. Oletusarvot voidaan
hyvaksya tai muuttaa. Halytykset aktivoituu jos raja saavutetaan.

Arvot paivitetdan joka 6 sekunti. Naytetty tieto sisdltdd osan vasculaarin
uudelleenkierratyksestd, suolaliuosbolus tulee hallita. Katso kyseinen kohta
Hema Metricsin ™ k&yttdohjeesta.

Arvot naytetdan yleisnayttolla.

1. Kosketa kuvaketta.

2. Kosketa kuvaketta.

| | Hemodialyysi Bikarb. Kdynnissé
| Hei 08, 2014 - 13:27 - | HDE/HFE POIS
< Todelinen Haluttu
Todellinen
Hematokriitti [%] 00
BV vaihtelu
o 00
Happi
Saturaatio [%] 00
Toiminto 0
Verivirtaus [milfmin]
Veritie 0 0
Recirkulaatio [%] .
-~ N IR { Kot <
for| | H T =] 0| 5

Kuva. 11-34 Crit-Line-yleisnayttd

11.9.4 Trendien graafinen esitys

Kun kuvassa Kuva. 11-33 Crit-Line-paaikkuna (218) olevaa painiketta 2
painetaan, hematokriittitrendit, verimdardn muutokset prosentteina,
uudelleenkierratys, veritien verenvirtaus ja happisaturaatio voidaan tuoda
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esille. Naiden kolmen trendin jatkuva tilanne voidaan nayttdd naytolla.
Trendien ryhmittelyd voidaan muokata koskettamalla trendipainiketta (5)
(katso luku 12.10 Muokkaa trendiryhman parametreja. (250)).

| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
‘ Hei 08, 2014 - 13 27 - CL mahdollinen HDF/HF POIS
. | | =
/:I\ 30.00
0.00
o
5
0.00
0.00
Critline: Delta Blood Volume % ’
o5
3 I
0.00
90.00
o

Critline: Oxygen Saluralion %
,0:00 ,1:00

: Todellinen Irendi | = 5
*%ELP @4 I 0:01 [h:min] mb I@ Hei 08, 2014 IF"—'—\| )' |
|

13:00 ,4:00 h:m

Kuva. 11-35 Crit-Line-trendit

Myds hematokriitti- ja Delta BV -rajat tulevat esille. HCT-raja (1) vastaa
kohdassa Kuva. 11-35 asetettua arvoa ja BV-raja (2) on laskettu HCT:n
lahtéarvosta ja HCT-raja-arvosta. Kayra 3 nayttda happisaturaation rajan.

Trendihistoria (4) nayttaa hetkellisen tiedon ja myds 20 tallennettua trendia.
Hoitoparametrien katselu maaratyssé pisteessé hoitojaksossa:

Kayttajallda on kaksi tapaa hakea hoitoparametrit maaratystd pisteesta
hoitojaksolta:

1. vaihtoehto:

1. Sy6ta suoraan aika ikkunassa (7).

2. vaihtoehto:

1. Siirrd naytolla olevaa referenssilinjaa kayttamalla painikkeita << tai >> (6).

11.9.5 Tietojen lukeminen potilaskortilta

1. Kosketa painiketta 3 kohdassa Kuva. 11-33 Crit-Line-paaikkuna (218).
% Tallennetut tiedot luetaan potilaskortilta ja tuodaan esille.

Taulukossa on 50 Crit-Line mittausta ja seuraavat parametrit:

+ Paivamaara ja kellonaika

*  Hematokriitti: kdynnistysarvo, maksimiarvo, lopetusarvo

+  Delta BV: Minimiarvo ja loppuarvo

*  Minimi happisaturaatio

. Resirkulaatio
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| Test Patient 1 | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
| Hei 19, 2014 - 10:45 - | HDF/HF POIS
Paiva ja Alka HCT [%] BV vaihtelu [%] | SAT REC | @5
Haito Aloitus ‘ Max ‘ Loppu | Min ‘ Loppu | Min[%] | [%] “Z'
Tam 01, 200600:00] 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00 A
Tam 01, 200600:00] 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00] 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00| 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00| 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00| 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00] 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00| 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00| 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00| 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00] 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00
Tam 01, 200600:00] 0.0 00 00 | 100 | 00 | 1000 00 \V4
"
o | 3) |

Kuva. 11-36 Crit-Line-taulukko

Keltaisella pohjalla olevat arvot ovat epanormaaleja Crit-Line mittausarvoja.
Nama ovat voineet aiheutua siita, etta Crit-Line mittaus ei ole ollut paalla koko

hoitoaikaa.

Parametri Epénormaalin mittauksen aiheuttaja

Paiva/Aika Ensimmainen hyvaksytty paivamaara-/kellonaikatieto
on saatavilla aikaisintaan 5 minuuttia veripumpun
kaynnistyksen jalkeen.

Hkr aloitus Ensimmainen hyvaksytty Hkr - arvo tulee aikaisintaan 5
min veripumpun kaynnistyksesta.

Hkr Max Véahintdan 5 hyvaksyttavaa Hkr - arvoa puuttuu tai ovat
virheellisia.

Hkr loppu Jos hoito paattyy yli 5 minuutin kuluttua.

DeltaBV Min. Vahintaan 5 hyvaksyttavaa DeltaBV arvoa puuttuu tai
ovat virheellisia.

DeltaBV loppu Jos hoito paattyy yli 5 minuutin kuluttua.

Sat Min. Vahintaan 5 hyvaksyttavaa saturaatioarvoa puuttuu tai
ovat virheellisia.

Taulukko saadaan nakyviin my6s hoidon paattymisvaiheessa koskettamalla
"Parametrit" ja "Kansiot” kuvakkeita.
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Kaikkiin halytyksiin/varoituksiin liittyvien asetusten kohdalla on naytén
oltava kaytdéssa (Crit-Line-painikkeen on oltava painettuna CL-
parametri-ikkunassa).

Jos monitorointi poistetaan (Crit-Line painike vapautetaan CL parametri-
ikkunassa), kaikki halytykset/varoitukset resetoidaan.

Tapahtuma “Crit-Line kommunikointivirhe” resetoi kaikki muut halytykset
ja varoitukset.

“Aseta/tarkista HKR-raja!” varoitus ilmestyy valittdmasti kun HKR- raja-
arvonappaintd painetaan — vaikka arvoa ei olisi muutettu. Rajan asetus
voidaan myo6s asettaa ehdoksi ohjelman etenemiselle, talldin ei halytysta
tule lainkaan.
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Asetukset

A WO N -

Valitse desinfiointiaine
Lampddesinfiointi
Kemiallinen desinfiointi

Lyhyt kemiallinen
desinfiointi

Huuhtelu lapaisee
tuloaukon

Kemiallinen desinfiointi
veden
keskussyottdjarjestelma
sta saadulla
desinfiointiaineella

Lampdodesinfiointi
kuumalla permeaatilla

(%)

12

121

Asetukset

Dialog™

Automaattinen kytkeminen pois paalta

Jos automaattinen virrankatkaisutoiminto on aktivoitu, kone sammuu
automaattisesti jokaisen manuaalisesti asetetun desinfioinnin jalkeen.
Aikaviiveen voi asettaa kayttajan toimesta.

Esimerkki:

Aikakatkaisu 45 min. > kone kytkeytyy pois paaltéd 45 minuuttia desinfioinnin
suorittamisen jalkeen, jos kayttaja ei tee mitdan viiveen aikana.

Automaattinen sulkutoiminto on riippumaton viikoittaisesta
desinfiointiohjelmasta.
| | Desinfioint Huuhtelu
| Hei 08, 2014 - 17:53 - |
—-100 Desinficintiaine: @ @ 4
* L=
@ Zitrongnsaeure 50% I C ] ‘)
hol® oEme
- - O - 3
-75 Huuhteluaika [h:min]: 1:55 @;ﬁ _}E ij
Viimeinen desinfiointi: Suorita desinfionti,oli TSM: ssa Verivirtlaus
I Tila: [mlfmin]
§ Desinfiointiaine:
_50 Kéynnistysaika: O
- Kestoaika: BP aloitus [mmHg]
I- 122/78 |
-25 MAP [mmHg]
383 e 5.9 87 _
o 0 5 10 15 20 [mSfom] Pulssi [1/min]
[°Cl 08
2 |5 C = & [ |
| By 53] 8 @ 7 N Rl L] 3]
I Valitse tapa I

Kuva. 12-1 Desinfiointiohjelman valinta

1. Kosketa oheista kuvaketta desinfiointitilassa.

% Kuva aukeaa.
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Asetukset
| |Desinfiointi Huuhtelu
|Elo 21,2014 - 13:29- |
Sammutusaika:
Automaattinen I hour-min
[00:01 .. 01:00]
Sarnmutusaika:
1 2 3
4 5 6
Autom. virrank. pois ‘ [h:min]
7 8 9
0 c
-~
o
- KRYNN. AUTOM. VRRANK. | [FSULIE AUTON. Vif cﬁL 0.K.
I Valitse tapa I

Kuva. 12-2 Automaattinen poiskytkenta -ruutu

2. Aseta aika kayttdmalld numeronappaimia.
Hyvaksy koskettamalla kuvaketta O.K.

Kaynnistd ohjelma painamalla Kaynnista automaattinen poiskytkenta -
painiketta.

5. Muuttaaksesi aikaviivettd, voit milloin tahansa avata Desinfiointi-valikon
tai desinfioinnin.

6. Lopeta ohjelma painamalla Lopeta automaattinen poiskytkentd -
painiketta.

HUOMAUTUS!

Jata paa sulkukytkin koneessa auki.
Varmista etta riittdva desinfiointiaine on kytketty.

12.2 Viikoittainen desinfiointiohjelma

Viikoittainen ohjelma "Vikottainen desinfiointi ohjelma” yksinkertaistaa
toimenpiteiden asentamista.

1. Kosketa oheista kuvaketta desinfiointitlassa (katso Kuva. 12-1
Desinfiointiohjelman valinta (225))

%, Suraava ikkuna avautuu:
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| | Desinfiointi Huuhtelu
| Hei 08, 2014 - 17:39 - |
Vikonpéiva  Aloitusaika Menetelm Katkaise virta  Poista
@ Maanantai ]@0:00 ] (4)  Lamps || wrs fél g
Tistai | | 01:00 || Sitruunahappo 50% | | KYLLA | -
:D/ Keskivikko | | 02:00 | Lamps | | KL | [m]
Perjantai | | 00:00 ||  Ei desinfektiota | | KYLLE | [m]

UUSI I @Seuraava desinfektio: Hei 09, 2014 02:00 ]

@ISTA |

&
ﬁiELP

PETA OHJELMA @
ANCEL

I Valitse tapa I

Kuva. 12-3 Ajastetut automaattiset desinfioinnit -ruutu

Kappale

Teksti

Selitys

1

Ajastetut
automaattiset
desinfioinnit

Seuraava ohjelmoitu desinfiointi on tarpeen.

Viikonpaiva

Tahan voidaan sy6ttaa mika tahansa

viikkonpaiva maanantaista sunnuntaihin,
myOs useampaan kertaan, jos tarvitaan
useampi kuin yksi toimenpide paivassa.

Aloitusaika

Tahan voidaan sy6ttda toimenpiteen
aloitusaika.

Menetelma

Seuraavat menetelmat voidaan syoéttaa:
*  Huuhtelu

*  Kuuma

«  Sitruunahappo 50 %

+  Keskitetty Kuuma

+  Eimitédéan

Sammutus

Kone ryhtyy aukaisemaan koneen
toimenpiteen jalkeen tai sulkee.

Kylla: Dialyysikone sammutetaan heti
toimenpiteen jalkeen.

Ei: Dialyysikone pysyttelee avattuna juuri
tehdyn menetelman jalkeen.

Merkki rivistd poistonappaimille.

Poistonappain

Poisto kaikille rivistoille.
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Kappale | Teksti Selitys

8 Uusi Taulukkoon voidaan lisatéa uusi riveja
(yhteensa 21).

9 Aloitus ohjelma | Viikoittainen desinfiointiohjelma aloitetaan
talla painikkeella. Se kulkee kunnes (10)
painetaan.

10 Lopeta ohjelma | Viikoittainen desinfiointiohjelma lopetetaan
talla nappaimella. Se on suljettu kunnes (9)
painetaan.

11 Peruutus Jata ikkuna tallentamatta asetusta.

OK Jata ikkuna tallentamalla.

HUOMAUTUS!

Jata dialyysikoneen paakytkin kytkettyna paalle. Varmista, etta laitteeseen on
litetty riittavasti desinfiointiainetta.

HUOMAUTUS!

Automaattinen poiskytkentd ja viikoittainen desinfiointiohjelma on
kaynnistettava TSM-tilassa.

12.3 Viikoittaisen desinfiointiohjelman konfigurointi
Dialyysikone voidaan ohjelmoida siten, ettd desinfiointi kdynnistyy, suorittaa
desinfioinnin ja sammuu automaattisesti. Desinfiointiparametrit voidaan
asettaa yhden viikon ajaksi.

Paina oheista kuvaketta desinfiointindytossa.

i 1.
@ & Viikkodesinfiointiohjelmanaytto naytetaan.
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E}O Pitké kemiallinen I Zitronensaeure 50% I

| e |

E)O Pitka kemiallinen I Zitronensaeure 50%

| [ i
)

EH]) Pitk& kemiallinen I Zitronensaeure 50% I

\Y4

I S

Kuva. 12-4 Viikoittainen desinfiointiohjelma (esimerkki)

Kuvassa Kuva. 12-4 nakyvat seuraavien desinfiointitilojen asetukset:

Pvm/aika Kuvaus
Maanantai
Klo 06.30 Kemiallinen desinfiointi sitruunahapolla (50 %). Kone jaa

paélle desinfioinnin jalkeen.

Tiistai

Klo 06.30 Kemiallinen desinfiointi sitruunahapolla (50 %).
Keskiviikko

Klo 06.30 Kemiallinen desinfiointi sitruunahapolla (50 %). Kone jaa

paalle desinfioinnin jalkeen.

1. Siirry toisiin viikonpaiviin kayttamalla vierintapalkkia 1.
2. Paina kyseista kenttda ja muuta asetusta.

& Asetukset tallennetaan automaattisesti.
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Seuraavat asetukset ovat mahdollisia:

»  Ei desinfiointia

*  Lampddesinfiointi

+  Keskitetty Iampddesinfiointi

»  Keskitetty kemiallinen desifiointi

*  Huuhtelu

+  Pitka kemikaalinen desinfiointi (vain paivaasetus)

* Lyhyt kemikaalinen desinfiointi/pesu (vain paivaasetus)

Automaattinen hoidon valmistelu aamulla taytyy aktivoida teknisen huollon
toimesta.

Dialyysikone siirtyy "Valmistelu-/testitilaan” kdynnistyksen jalkeen asetuksella
"Paiva/huuhtelu”.

Suoritettuaan automaattisen yoaikaisen toiminnon, dialyysikone sammuttaa
itsensa.

Kun automaattinen paivatoiminto on suoritettu, dialyysikone jaa "Huuhtelu”-
tilaan.

12.4 Profiilien maaritys

1241 Perusperiaatteet

Parametrit asetetaan joko absoluuttisina arvoina, vakioina tai
aikasidonnaisina profiileina.

Suraavat parametrin voidaan asettaa profiileina:

+ Dialysaatin virtaus

* Dialysaatin lampdtila

»  Johtokyky (kokonaisjohtokyky)
+  Ultrafiltraatio

*  Hepariini

+ Bikarbonaatin johtokyky

Ultrafiliraatioon on kaytettavissd 10 esiasetettua profiilia ja yksi vapaasti
maariteltava profiili.
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12.4.2 Profiiliparametrien asetukset
Parametrien asettaminen selitetadn kayttden esimerkkind johtokykyprofiilia
(Na™).
1 Profiiliasetukset _
3 Heparinisaatiotiedot [ ] W/
4 Painerajat - 1
Johtokylky T
5 Ultrafiltraatiotiedot 1 143 |msan [0 | |} -
Asetaatti
6 Dialysaatin parametrit ——
Bikarbonaatti —
Tien asetus ey 30 |msem | —
Dialyysinest I
Lampstin 37.0 |pg D_mm
Dialyysinest I
Vitws 200 | fryming lﬂmn, w
(6) A
- % s
a8 Nl e i
.'é —.tz e
4| o % ol o A B A
Kuva. 12-5 Johtokyky-nayttd
1. Kosketa kuvaketta 2.
Kosketa kuvaketta 6.
Kosketa kuvaketta 1.
& Esille tulee seuraava naytto:
1 Lineaarinen profiili _
3 Parametripylvés ’ Johtavuuden profiili
4
lin
5 %m
6 %

(4,1

Parametripylvaan kesto valtat 150-
alitu
Hoitoaika-asetus 7vo:
15.1-
Kasinsystto 143 |
kokonaisarvolle = [mS/em]
- L 14.2-
profiilin resetointi
vaakatasoon .
Aseta kaikki 13.4-
7 Valitus vot
parametripylvaan arvo C&Iﬁ l " . . %
- 5.

?m Hmto 04:00 Tod 24 P Y
Aika [h:min] Pylva min CANCEL K.

Kuva. 12-6 Profiiliparametrit-ruutu
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Profiiliparametrit-naytéssa on 10 parametripylvasta sisaltava grafiikka, jolla
kuvataan hoitoaikaa. Toisin sanoen, mikali hoitoaika on 4 h (240 min), vastaa
jokainen pylvas 24 min hoitoaikaa.

Kolme vaihtoehtoa parametrin muuttamiseen on olemassa.

Vaihtoehto 1: Arvojen muuttaminen manuaalisesti

1.

Saada arvoja siirtamalla sormella kosketusndyton parametripylvasta 3.

Vaihtoehto 2: Arvon suora syéttdminen

1.
2.
3.
4.

Kosketa muutettavaa pylvasta.
Kosketa kuvaketta 7.
Sy6ta arvo suoraan numerondppaimistolta tai kuvakkeilla +/-.

Hyvaksy arvo koskettamalla kuvaketta O.K.

Vaihtoehto 3: Automaattinen (lineaarinen/eksponentiaalinen) kéyra

N o g ks~ e N =

Valitse ensimmainen pylvas.

Kosketa kuvaketta 7.

Sy6ta arvo nappaimistolla ja vahvista kuvakkeella O.K.
Valitse viimeinen pylvas.

Kosketa kuvaketta 7.

Sy6ta arvo nappaimistolla ja vahvista kuvakkeella O.K.

Kosketa kuvaketta 1 tai 2 ja jarjestelm& jakaa arvot automaattisesti
lineaarisesti tai eksponentiaalisesti.

Vaihtoehto 4: Luo profiili liikuttamalla sormea kaavion ylitse

1. Aseta sormi joko ensimmaisen tai vimeisen pylvdan kohdalle.
2. Liikuta sormea kaikkien pylvaitten ylitse halutun profiilin saamiseksi.
| | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
|Hei 08, 2014 - 1327 - |
| Muokkaa UF-profiilia
UF-arvan [i“'ﬁ'h'lﬂ'“ 310 424 528 638 638 638 638 474 360 319 Tod.asetus
eT—” 200 - Prof(i)ili:
arvo [%]

64 | 150 - | ~ Pro.fiili

UF-tila / \
. 4

u- 100

i

NI

[%] 0O -
T"‘"““""“[ i':]"*"“"i 0 189 211 255 255 255 255 188 148 128
”"HELP Summa 2000 Hoito 04:00 Tod. 24 x
< UF-tilavuus [ml] Aika [h:min] Pylva min CANCEL (0)

Kuva. 12-7 Muokkaa profiilia
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Profiilinumero
Seuraava profiilinumero
Edellinen profiilinumero

UF ilman dialysaattia
(jaksottainen hoito)

UF dialysaatilla

Dialog™

12.5 UF-profiilit

12.5.1 Valitse UF-profiilit

Yksilollisten asetusten lisdksi dialyysikone tarjoaa standardisoituja
ultrafiltraatioprofiileja. Toinen vaihtoehto on esivalita yksil6llinen UF-profiili
milloin tahansa ja tallentaa se potilaskortille tai BSL:n kautta dialyysihoidon
jalkeen. Profiilitaulukko sisaltda kuvaukset eri profiileista.

1. Kosketa oheista kuvaketta.

& Esille tulee "UF parametrit’-naytto.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

% Esille tulee "UF profiili”-naytto.

% UF nopeusasetus naytetaan jokaisen pylvaan ylapuolella.

] Muokkaa UF-profiilia

UF-arvon I'"l;'h';a"i 500 500 500 500 500 500 600 400 600 400 Tod.asetus
" .

Valitut 200 - Profiili:
arvo [%]
150 -
. 100 -
= . .
[%] S

Tilavuuden intervalli
Iml]
CiNCEL A

ELP
Kuva. 12-8 UF-profiili-naytté

o

o

Hoito 04:00
Aika [h:min]

Tod 24
Pylvd min

Summa 2000
UF-tilavuus [ml]

3. Valitse muut UF-profiilit koskettamalla kuvakkeita 2 tai 3.

% Taman ultrafiltraatioprofiilin liséksi (profiili 0) on kaytettévissa 9 muuta
UF profiilia .

4. Vaihda "Dialyysivirtaus (HD)” -hoitotilasta jaksottaiseen hoitoon (SEQ)
painamalla kuvaketta 4 tai 5.

%, Askeltava vaihe korostetaan keltaisella varilla.

Potilasturvallisuus vaarantunut, potilaan kuivumisriski!

* Yli kaksi tuntia kestava jaksottaishoito voidaan kaynnistda vain 1&akarin
ohjeiden mukaisesti.
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Potilasturvallisuus vaarantunut, korkea Kalium/korkea Kalsium mahdollinen!
Hoito "sekvenssimuodossa” voi johtaa kohonneeseen verimaaraan potilaalla.

* Yli kaksi tuntia kestava jaksottaishoito voidaan kdynnistédd vain 1&d8kéarin
ohjeiden mukaisesti.

Potilasturvallisuus vaarantunut, cardiovascular epavakaisuus korkean UF
altistuksen takia!

» Tarkasta potilaan yksil6llinen hallinta sdatadmalla UF profiilia.
* Vastaavaa laakaria tulee informoida asiasta.

Automaattisessa laskennassa viimeinen pylvas sdadetaan kokonaismaaran
huomioiden.
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12.5.2 UF-profiilitaulukko

0 Perusprofiili -

Vakio UF-nopeus koko hoidon aikana.

1 Erityisen hellavarainen hoidon aloitus ja lopetus johtuen
askelittain tapahtuvista UF-nopeuden muutoksista
(lisdys/vahennys). _
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Erityisen hellavarainen hoidon aloitus johtuen
askeltavasta UF-nopeuden lisayksesta.

Erityisen hellavarainen hoidon lopetus johtuen
askeltavasta UF-npeuden vahennyksesta.
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Askeltava hoito asetetaan automaattisesti
ensimmaisessa jaksossa. Soveltuu potilaille, joilla
suurin osa nesteesta tulee poistaa hoidon
alkuvaiheessa.
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Askeltava hoito asetetaan automaattisesti vimeisessa
jaksossa. Soveltuu potilaille, joilla suurin osa nesteesta
tulee poistaa hoido loppuvaiheessa.

Vuorottelevat tehokkaat ja hellavaraiset vaiheet hoidon
aikana, vakiomaarainen nesteenpoisto hoidon
loppuvaiheessa.

238 IFU 38910469FI/ Rev. 3.10.00 / 08.2018



Asetukset

Dialog™*

Profiili nro

Kuvaus

8

Vuorottelevat tehokkaat ja hellavaraiset vaiheet hoidon
lopussa.

S00 500 500 500 500 500 800 400 800 400 Tm

il

Tml]

Yoo [, e pe (] X
I e

Vuorottelevat tehokkaat ja hellavaraiset vaiheet hoidon
toisella jaksolla, vakiomaarainen nesteenpoisto hoidon
alussa.

10

Vapaasti asetettavissa.

Kun annettua profiilia muutetaan, kone antaa sille nimen
ja tallentaa sen profiilina 10. Kun profiilia muutetaan
uudestaan, uusi profiili tallennetaan entisen paalle.

11-30

Profiilit 11-30 voidaan asettaa teknisen huollon toimesta
asiakkaan vaatimusten mukaisesti.
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12.6 Potilaskortti

Kortinlukija voidaan asentaa Dialog™ -koneisiin lisdvarusteena.

Potilaskortin avulla voidaan potilaan |&hes kaikki esiasetetut hoitotiedot
tallentaa ja tuoda valmisteluvaiheessa uudelleen esille.

Hoidon jalkeen voidaan tallentaa myos jopa 50 hoidon tulokset.

Laadukkuuden takaamiseksi on suositeltavaa kayttdd B. Braunilta tilattuja
potilaskortteja.

12.6.1 Tietojen poistaminen potilaskortilta
1. Kosketa oheista kuvaketta.

% Valintaikkuna avautuu.

2. Aseta uusi potilaskortti asemaan.
3. Kosketa oheista kuvaketta.

& Kaikki potilaskortilla olevat tiedot poistetaan!
12.6.2 Potilaan nimen sy6tto

(1)

Hei 04, 2014 - 13:45 -

Ohjelman valinta

— 43

Hemodialyysi |

Desinfionti |

Versio:
Dialog 9.10

Tyd. aika: o
) ")HELP
149 [tunti] ¢

Kuva. 12-9 Potilaan nimen tallentaminen

Potilaan nimi voidaan antaa sy6ttéruudun kenttaan 1.
1. Painamalla kuvaketta (1).

% Nappaimistd naytetaan.
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1 Syottokentta

2 Poista kaiki merkit
kursorin vasemmalta
puolelta.

Poista kaikki merkit

Poista kaikki merkit
kursorin oikealta
puolelta.

Lisaa-tila (Insert)
Shift-nappain

Erikoismerkit paalla

0 N O O,

Erikoismerkit pois

P @

Dialog™

_ Ohje|man valinta
Hei 19, 2014 - 17:27 - |
ﬁI}
Anna potilaan nimi;
e fefefefrfafefo]-f®
o I AN N N o
o SR N N T A
= = e e e e
EV XT [ ~—SH S‘ < > EL| R|
CANCEL A-

Kuva. 12-10 Nappaimistd potilaan nimen syéttamista varten

2. Kirjoita potilaan nimi kenttddn 1 ndppaimistén avulla ja hyvéksy
painamalla O.K.

Potilaskorttia kaytettdessa "Potilaan yleiskuva” -ruudussa nakyy ylimaarainen
kentté "Potilasnumero”. Taman avulla voidaan samannimiset potilaat erottaa
toisistaan.

12.6.3 Luetaan potilastietoja

Potilastiedot voidaan lukea vain Hoitovalikossa tai valmisteluvaiheessa.

1. Syota potilaskortti kortinlukijaan.
2. Kosketa oheista kuvaketta.
% lukutoiminto naytetaan.
3. Tarkasta tiedot yleisnaytolta. Siirry tarvittaessa toiselle sivulle.

& Jos potilaan hoitokortissa on tietoja, joita dialyysikone ei voi lukea
esim. teknisen ongelman takia, esille tulee oheinen punainen kuvake.

4. Kosketa kuvaketta ja vahvista kyseisen parametrin muutokset painamalla
O.K.

& Kuvake poistuu, kun kaikki epakelvot tai vaarat parametrit ovat
muutettu tai korjattu.

& Potilastiedot voidaan siirtda levylta vain jos naytolla ei ole endan
asetuksia tai parametreja, jotka ovat korostettu punaisella varilla.

5. Hyvaksy kaikki parametrit painamalla oikeassa alakulmassa olevaa O.K-
kuvaketta.

Kun potilaskortti asetetaan paikoilleen kohdassa "Hoitovalikko” tai
"Valmistelu”, tiedot luetaan automaattisesti.
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12.6.4 Potilastietojen tallennus (parametriasetukset)
B i 1. Kosketa ikonia kun olet muuttanut asetuksia.
-'\J % Potilastiedot tallentuvat potilaskortille.

2. Tallenna tehokkuustiedot (Kt/V), katso kohta 12.7 Parametrien
syottaminen dialyysin tehokkuuden laskentaa varten. (242).

HUOMAUTUS!

Laitteissa, jotka toimivat Nexadia BSL:n kanssa, on erilaisia
tallennusvaihtoehtoja. Téma on kuvattu niille kuuluvissa kayttéohjeissa.

12.7 Parametrien syéttdminen dialyysin tehokkuuden
laskentaa varten.

1. Varmista, ettd potilaskortti on asetettu dialyysikoneeseen.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

K‘t ‘&-
V L Nayttd laskentaa varten tarvittavien potilastietojen syo6ttoon
naytetaan.
| Anti Pellonp | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa
|Hei 19, 2014 - 06:43 - |
E:Jr:idafi"@ Diacap HIPS 20 | K—i SUUNNITEL@ 120 | s
V =
Verivirtaus 9 — @2 ToTEUTUN 8 ) 104 | [H n
Potilas Watson ﬁ NYKYINEN 0 0.03 —
Metrinen
12 Hoito ( : ) 400 Suunnlte || j
Aika ; [h:min] E—
$i||t;;2)trr:stio (:) 2000 - @0 | KtV taulukko Wﬂ &
Ulkonest [
‘\.’irtoanues5 : @___?.99_ [mlmin] @
N - Fx . : J A
rj;w !Mm E" j| &=H /_
A B

Kuva. 12-11 Syéttdikkuna tehokkuuden (Kt/V-arvot) laskentaa varten
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| fnti otonpss | Hemodialyysi Bikarb. Kaynnissa

| Hei 19, 2014 - 06:57 - |
Suodatin Diacap HIPS 2( Potilaan mitat Y j
Nimi
e [ |
Potilas - NAINEN | U
Metrinen n
Hoit . . |
Jl\itlj(lau 4 0 0 lka 6 3 [vuosi] st
Ultrafiltraatio ) |=
Tilav /Prof. 2000 | Pt 172 oy u i—g
Ulkoneste .
Virtaus i 500 d PET 650 kel [ @

N M »r 4 e

= 1| Dol =n| 4| 9

cad

—

w\

|

Kuva. 12-12 Potilastietojen sy6ttdikkuna "Watson”-kuvakkeen (Kt/UV) koskettamisen jalkeen

Kappale | Teksti Selitys
1 Dialysaatin Dialyysivirtauksen sy6ttd ja nayttd ml/min.
virtaus
2 Ultrafiltraatio Ultrafiltraatiomaaran syo6tto ja nayttd (ml) ja
Maara/profiili ultrafiltraatioprofiili
3 Hoidon kesto Dialyysihoidon keston sy6ttd ja nayttd
tunteina ja minuutteina
4 Potilaan tiedot Syota tiedot:
*  Sukupuoli
+ Ika
*  Pituus
+ Paino
urea puhdistuman laskemista varten
"Watsonin” kaavalla.
5 Verenvirtaus Nayttaa mitatun arvon dialyysin aikana
6 Suodattimen Kéaytetyn dialyysin sy6ttd ja naytto.
nimi Suodattimen tiedot tulee tallentaa huolto-
ohjelmaan teknisen huollon toimesta.
7 SUUNNITELTU | Sy6ta suunniteltu Kt/V-arvo
8 ENNUSTETTU Laskettu mahdollinen Kt/V-arvo
dialyysihoidon lopussa, laskettuna
todellisesta verenvirtauksesta.
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Kappale | Teksti Selitys

9 TAMANHET- Tamanhetkinen dialyysikoneen
KINEN maarittelema Kt/V-arvo.

10 VAROITUS Jos suunniteltua Kt/V-arvoa (tavoitearvoa)
POIS PAALTA ei todennakdisesti saavuteta, dialyysikone
Suunniteltu antaa automaattisesti varoituksen. Varoitus

voidaan poistaa kaytosta aktivoimalla
kenttd "Varoitus pois”.

1 Kt/V-taulukko Avaa ruudun, jossa potilaan potilaskortilta

saatujen Kt/V-arvojen taulukko.

12 Kt/V grafiikka Esille tulee graafinen nayttd, jossa nakyy

Kt/V- arvon suunnitelmanmukainen ja
todellinen kehittyminen.

1. Tarvittaessa muuta parametreja:

— Suodattimen nimi (6)
— Potilastiedot (4)

— Hoitoaika tunteina ja minuutteina (3)

— Ultrafiltraatio: maara/profiili, ml (2)

— Dialysaattivirtaus ml/min (1)

— Suunnitelma (7)

Nayta taulukko

-y
i /i! 1. Kosketa kuvaketta (11).
15 & Kt/V-arvot siirretaan potilaskortilta nayttoén kuvan mukaisesti:

| anti Pelonpaa | Hemodialyysi Bikarh. Kaynnissa

|Hei1g, 2014 - 07 15- |
Péivé Heito Potilas  |UF Veri CT. Hoito  |Urea Dial/
Hoito Aika Kuivap. | Til. Maara | Veri Kt/ Y Urea
[pv-Kk-v] [h:min] [kel [ml] [11] [%] Kt/V[%]
18-07-14 04:00 780 2015 589 86.7 1.16 I
17-07-14 04:00 780 2015 479 94.0 1.01 I
16-07-14  04:00 780 2015 503 930 1.05 I
14-07-14 04:13 780 2028 407 100.0 092 I
12-07-14 04:02 780 2016 526 924 1.09 I
11-07-14 04:00 780 2016 479 948 1.02 I
10-07-14  04:00 780 2017 479 949 1.02 I
08-07-14 04:01 780 2016 479 955 1.02 I
%
JHEP CANCEL

Kuva. 12-13 "Kt/V-arvojen taulukko -ruutu
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Laboratoriotulosten syéttdminen

Koska laboratoriotulokset eivat ole yleensd saatavilla juuri ennen
dialyysihoidon alkua tai lopetusta, on mahdollista sy6ttéa ko. arvot jalkikateen.

1. Kosketa vastaavaa viivaa.

& Nayttod laboratorioarvojen syéttamiseksi naytetaan:

[ At Pellonpaa | Hemodialyysi Bikarb. Kaynniss&
[Hei1g, 2014 -or18- |

Paiva Hoito Potilas  |UF Veri CT. Hoito  (Urea Dial/
Hoito Aika Kuivap. |Til. Maara |Veri KtV KtV Urea
[pv-kk-v] [h:min] [kg] [ml] [ [%] KHV[%]
|18—07—‘I4 0400 780 2015 599 867 1.16 |
Potilas @ Urea @
Kuivapaino 780 [kal Esihoito 00 [mmolfl]
Puhdasfyhteensa 86 T Urea @ 0 0
Verenmaara | [%] post-therapy JI—-_ [mmalfl]
Hoito Urean kens. ( i
KtrV C1 1 6] Ktry |—‘

3| 3

Kuva. 12-14 Laboratoriotulosten syéttdminen

2. Syota seuraavat laboratorioarvot:
— Potilaan kuivapaino (kg) (1)

— Laboratoriotulokset veren ureapitoisuudesta ennen dialyysihoitoa
(mmol/l) (2)

— Laboratoriotulokset veren ureapitoisuudesta dialyysihoidon jalkeen
(mmol/l) (3)

3. Kosketa oheista kuvaketta.

)' % Esille tulee nykyisten Kt/V-arvojen taulukko. Muuttuneet arvot
tallennetaan automaattisesti potilaskortille.

Né&yta grafiikka

1. Kosketa oheista kuvaketta.
i & Graafinen nayttd, jossa nakyy suunniteltu Kt/V-arvo ja sen todellinen

kehittyminen
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A | Hemodialyysi  Bikarb. Kaynnissa
[Hei 19, 2014 - 07 03 - }
SUUNNITELTU| > 200 A
[ 1.20 | . -
NYKYINEN —~ o | | g
— 6
Ket = 0. i 0.00 L
vtiy‘: (é-f}g/ 1.00 2 00 a’ao 4.007) M
Todellinen @T h | .
Hatizaike 7 J:amin TOTEUTUNUT
Verivirtaus (:) fliin] = @

F
-
14

%| 3o

A ¥ e
0 A B L

ﬁJ

Kuva. 12-15 Kt/V- arvon kehittymisen graafinen nayttd (suunniteltu O.K.)

Kappale | Teksti Selitys
1 Kt/V tavoite Suunniteltu Kt/V-tavoite
2 Suunniteltu Graafinen naytté suunnitellusta Kt/V:n
Kt/V:n kehittymisesta
kehittyminen
3 Todellinen ja Todellisen ja nykyisen Kt/V:n kehittyminen
tdmanhetkinen
Kt/V:n
kehittyminen
4 Hoitoaika Tamanhetkisen verenvirtauksen nayttd
5 Verenvirtaus Tamanhetkisen hoitoajan nayttd
6 Suunniteltu Kt/\VV | Ennakoidun Kt/V:n tuloksen naytt6 (OK,
tavoite tavoiteltu
Kt/V saavutetaan, on saavutettu)
7 Suunniteltu Kt/V | Ennakoidun Kt/V:n tuloksen naytto (ei OK,
tavoite tavoiteltua
Kt/V-arvoa ei saavuteta, ei saavutettu)
8 Kursorilinja Kursorilinja ndyttda senhetkisen hoitotilan
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| Anti Pellonpa || Hemodialyysi Bikarb. K&ynnissa
[Hei 19,2014 - 07:10- |
SUUNNITELTU| 2 0 &
1.50 1.50 _
NYKYINEN : ] -
1.00 B I 1.00 Ll

s 4
0.50 @_, ____ 0.50
Kot = ;
d / 0.00 - 00

L | 0.
L ] 0:00'0750 140 2:30 3:20 4:10 5:00 580 6:40 7:30
V&, o 8]

Th:
Todelli -
s (OBT] oo Z
- Verivirtaus m it 071 -
~ Eal
;}# lmm &HJ " ?
] T =

@tu

@

-
W

Kuva. 12-16 Kt/V-arvon kehittymisen graafinen naytt6é (suunniteltu ei O.K.)

Kt/V arvoa ei lasketa hoitotiloissa “Seq.” ja “HF”.

Jotta saadaan oikea veren takaisinsiirto Kt/V-laskennan saantéjen mukaisesti,
Dialog™ muuttaa UF-tason arvoon 50 ml/h hoidon jélkeen.

Veripumppu py®érii valittua nopeutta.

Jos halutaan seurata kestoa tassa tilassa, niin tulee kayttda ajastintoimintoa.

Kt/V saavutettu
1. Kosketa ruudussa "Kt/V-arvojen taulukko” olevaa kuvaketta.
& Naytto suljetaan. Kaikki annetut tiedot tallentuvat potilaskortille. Mikali
ikkuna suljetaan koskettamalla kuvaketta PERUUTA, tietoja ei
tallenneta.

12.8 Nayton kirkkauden saataminen

Nayton kirkkautta voidaan saataa:
. Kasin, milloin tahansa

*  Manuaalinen kytkenté esiasetetun paiva-/yodkirkkauden valilla

Se on otettava kayttddn huolto-ohjelmassa.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018 247

12



12

Dialog™

248

Asetukset

Proseduuri
1. Kosketa oheista kuvaketta.

&  Datan hallintaikkuna avautuu.

2. Kosketa oheista kuvaketta.

% Nayton kirkkauden saato naytetaan.

Kirkkauden saato:
1. Saada kirkkaus naytolla olevalla liukusaatimella,
% "Manuaalinen” naytetdan ruudun keskella.
Péivakirkkauden asettaminen:
1. Aktivoi kentta Paivakayttdasetukset.
L "Paivaaika” nakyy ruudun keskella.
Yokirkkauden asettaminen:
1. Aktivoi kenttad Yoékayttdasetukset”.
L "Yoaika” naytetdan keskella ruutua.
Nayténséastéja
Naytonsaastajan kaynnistdminen:
1. Kosketa kentédn Naytdnsaastaja padlla vieressa olevaa kenttaa Kylla.

Naytonsaastajan lopettaminen:

1. Kosketa kenttaa Ei.

2. Saatdikkunan suljetaan painamalla "Kirkkauden saaté” -kuvaketta.

HUOMAUTUS!

On suositeltavaa ottaa naytdnsaastaja kayttoon.

1. Ikkuna sulkeutuu koskettamalla "Tiedonhallinta”-kuvaketta.

Jos Naytonsaastdja paalla on aktivoitu komennolla Kyllda, naytdnsaastaja
kaynnistyy huolto-ohjelmassa esiasetetun ajan kuluttua.

Naytonsaastaja nayttda kolmea liikkuvaa kuvaa tummalla taustalla:

»  Kulunut hoitoaika (piirakkakaavio)

*  Hoitomuoto

+ Aika

+ Jos ABPM optio on asennettu, viimeisin BP arvo naytetdan sen sijaan

Halytykset tai ruudun koskettaminen poistaa ndytonsaastéjan ja tuo takaisin
aktiivisen nayton.
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12.9 Nayttdtekstin kielivalinta
Voit valita laitteessa olevien nayttoétekstien mukaan kielen TSM-moodissa
Proseduuri

Kosketa oheista kuvaketta.

%, Datan hallintaikkuna avautuu.

Kosketa oheista kuvaketta.

%, Valittavina olevien kielien valikko avautuu.

English - Englisch

German - Deutsch

Kuva. 12-17 Kaytettavissa olevat kielet -ruutu

3. Kosketa rivia, jossa on haluamasi kieli.
4. Vaihda kielté painamalla painiketta.
& Nayton tekstit vaihtuvat valittuun kieleen.
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1 Trendiryhmien kentta

2 Painike “Muokkaa
ryhmaa”

Valitse TSM asetukset

Poistu ikkunasta ja
tallenna muutokset

5 Poistu ikkunasta
tallentamatta muutoksia

12

Edit |

250

Asetukset

12.10 Muokkaa trendiryhman parametreja.

Voit editoida parametriryhmien parametrivalikkoja.

1. Tuo esille nayttd “Trendiryhmien yleisnaytto”
Hoitoparametrien graafinen esitys (trendit) (107).

kuten luvussa 6.3.5

| Hemodialyysi

|Hei 19, 2014 - 17 11-

Bikarb. Kaynnissa

@ Todellinen dialyysivirtaus
Todellinen maksimijohtokyky

Todellinen dialyysinesteen Bikarb. joht.

Edit

Todellinen verivirtaus
Vaiheen todellinen maara
Todellinen kaytetty verimaara

Edit

Critline: Hematokriitti
Critline: Verima4#ran vaihtelu
Critline: Happisaturaatio

Edit

PBE
Venapaine
Todellinen Arteria-paine

Edit

Tapahtumam3ara
Tapahtumalista
Todellinen kaasunpoistopaine

Edit

Critline: Hematokriitti
Critline: Verimaaran vaihtelu
Critline: Happisaturaatio

Edit

Asetus oletusarvot

Kuva. 12-18 Trendiryhmien yleisnayttd -ruutu

Yksittaisia ryhmia voidaan muokata valintasi mukaan.

1. Kosketa oheista painiketta.

&  Seuraava ikkuna avautuu.
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1 Kenttd “trendiryhmien
parametrit”

2 Kenttd “parametrilista”

Vierintapalkki
“trendiryhmat”

4 \Vierintapalkki
“parametrilista 2”

5 Poistu ikkunasta

3}
-b@ & )' ‘

st Defaults |

Dialog™

| | Hemodialyysi Bikarb. Kéynnissa
| Hei 19, 2014 - 17 20- |

odellinen dialyysivirtaus
Todellinen maksimijohtokyky
Todellinen dialyysinesteen Bikarb. joht.

C@odellinen verivirtaus
Todellinen kaytetty verimaara
Vaiheen todelinen maara
Todelinen SAD iimamaara
Todelinen SAD iimamaara (SUP)
Todelinen Arteria-paine
PA todellinen arvo (PA)

SEIEOE

<

CANCEL

Og)

Kuva. 12-19 Muokkaa trendiryhmia

2. Kosketa vaihdettavaa parametria kentassa 1.
%  Parametri merkataan kehyksella.
3. Etsi haluttu parametri luettelosta 2 ja kosketa sita.
& Merkitty parametri vaihdetaan.
Valitse seuraava parametri ja korvaa se kuvatun mukaisesti.
Poista ikkunasta koskettamalla oheista kuvaketta.

& Ikkuna “trendiryhmien yleisnayttd”avautuu.

o

Tallenna uusi trendiryhméa painamalla oheista kuvaketta.

&  TSM moodissa voidaan ottaa kyseinen trendiryhma kayttoon.

7. Kosketa oheista kuvaketta.
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13.5
13.5.1
13.5.2

Halytykset ja korjaustoimenpiteet .................
Haélytysjarjestelmén yleiskatsaus ...........cccccceeernne

Halytysten kasittely

Halytyksille tyypilliset ominaisuudet
Halytysrajat ja esiasetukset
Halytysviive

Halytysjarjestelman toiminnallisuuden
varmistaminen

Toiminta monitorin vikatilanteissa

Halytykset ja vianetsinta ...........c.ccooooeiiiiciiciienes

Halytystaulukossa kaytetyt lyhennykset
Dialyysihalytykset

ABPM-halytykset

Crit-Line-halytykset
Tasonsaatohalytykset
Adimea-halytykset

bioLogic RR Comfort -halytykset

HDF Online -halytykset
Desinfiointihalytykset
Nexadia-halytykset

SAD-hélytysten poistaminen..............c.ccccceecinnenne
Veren palauttaminen manuaalisesti......................
Akustisten signaalien poistaminen........................

Akustisten signaalien poistaminen halytyksesta
Akustisten signaalien poistaminen ohjeista
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13 Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog*-laitteessa on kahdenlaisia halytysjarjestelmié.

Huoltoteknikko VoI muokata hélytysjarjestelmaa TSM-tilassa
vakiohalytysjarjestelman ja tehohoitoyksikdn (ICU) valilla tarvittaessa.

13.1 Halytysjarjestelman yleiskatsaus

Dialog™ on varustettu IEC 60601-1-8 -standardin mukaisella halytysten
hallintajarjestelmalla, jossa halytykset luokitellaan korkean, keskisuuren ja
alhaisen prioriteetin halytyksiin.

Valmistelun ja hoidon aikana kayttajan on voitava saada kaikki mahdollinen
akustinen ja visuaalinen informaatio ja voitava reagoida kayttdohjeessa
kuvatulla tavalla.

Siksi kayttajan tulee seista koneen edessa kasvot monitoriin pain. Kayttajan ja

monitorin valinen etadisyys saa olla enintddn 1 metri. Tasta paikasta monitori

nakyy ihanteellisesti, ja monitorin painikkeiden kaytté on helppoa.

13.1.1 Halytysten késittely

Jokaisella halytykselld on kolme vaihetta:

+  Syy: Halytysjarjestelma kaynnistyy, jos kone havaitsee, ettd on olemassa
mahdollinen tai todellinen vaara. Halytysjarjestelma tarkistaa halytysten

syyt saanndllisin valiajoin. Jos halytykseen on syyta, halytys kaynnistyy ja
(tarvittaessa) siirrytaan halytyksen kasittelyyn.

* Reaktio: Halytyksen antamisen jalkeen halytysjarjestelmd suorittaa
tarvittavat toimenpiteet vaaditun turvallisuustason sailyttamiseksi. Kaikkia
halytyksen yhteydessa tarvittavia toimenpiteitd kuvataan luvussa. 13.2
Halytykset ja vianetsinta (261).

* Lopputilanne: Kone siirtyy normaaliin toimintatilaan, kun halytystila on
paattynyt tai kayttaja on ratkaissut ongelman.

Halytyksen ja seuraukset voidaan nollata heti, kun halytyksen syy on poistettu
halytyksen vaimennusprosessin kuvauksen mukaisesti. Kunkin halytyksen ja
varoituksen yleisia vaimennustoimenpiteitd kohdalla on kuvattu luvussa
13.1.2 Halytyksille tyypilliset ominaisuudet (255).

13.1.2 Halytyksille tyypilliset ominaisuudet

Halytyksen prioriteetit

Dialyysikoneen halytyksissa voi olla erilaisia tasoja:

*  Korkean prioriteetin halytykset
»  Keskisuuren prioriteetin halytykset

*  Alhaisen prioriteetin halytykset
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Aputeksti
Varoituskenttd
Halytyskentta
Halytysluettelo

a A WO N =

Kommentien hakeminen

256

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytykset ja varoitukset naytetdan halytysluettelossa niiden halytystunnusten
esittdmassa jarjestyksessa. Toimenpiteitd kaynnistdva halytys tai varoitus
naytetaan halytyskentassa.

Toimenpiteitd kaynnistdvan halytyksen kuittauksen

seuraavat halytykset ja varoitukset poistetaan.

jalkeen myds sita

Viesti Kuvaus
Halytys +  Halytyskentdssa nakyy halytysviesti.
+  Halytyksen kuvaus nakyy (tarvittaessa)
halytyskentassa.
Varoitus Varoitusviesti ndkyy varoituskentassa.

Halytykset

I

@uomautukset

Tarkista, ettd neula on oikeassa
asennossa. Verivirtaus lian suuri?
Tarkista letkut.

Aseta uudet rajat kasvavalle
syittialuselle.

Kuva. 13-1 Halytysnayttd

*  Halytykset naytetdan halytyskentassa 3.

*  Halytysten tausta vaihtuu vihreasta punaiseen.

+  Adnisignaali annetaan.

*  Naytdn merkkivalot muuttuvat punaisiksi.

Korkeimman prioriteetin halytys kuuluu akustisesti, alemman prioriteetin
halytys nakyy taustalla, mutta erillistd 4animerkkia ei kuulu. Akustinen signaali
kuuluu, kunnes joko halytyksen syy on poistettu tai on painettu halytyksen

vaimennuspainiketta.

Dialog*-dialyysikone maarittelee halytykselle asianmukaisen prioriteetin alla
olevan taulukon mukaisesti:
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Halytyksen prioriteetti
Optiset ja akustiset ominaisuudet

Kuvaus

High
Merkkivalo: vilkkuu punaisena

Turvallisuusuhka: ¢ f# ¢ - ¢ f# (toistuu)*

Turvallisuusuhka, vaatii
valittémasti kayttajan
toimintaa.

High (Cardiac)
Merkkivalo: vilkkuu punaisena
Aani: ce g - g C (toistuu)*

Turvallisuusuhka, vaatii
valittdmasti kayttajan
toimintaa.

Medium
Merkkivalo: vilkkuu keltaisena

Aani: c f# ¢ (toistuu)*

Turvallisuusuhka, vaatii
kayttajan pikaista
toimintaa.

Medium (Cardiac)
Merkkivalo: vilkkuu keltaisena
Aani: ¢ e g (toistuu)*

Turvallisuusuhka, vaatii
kayttajan pikaista
toimintaa.

Low (Hint + OSD)
Merkkivalo: palaa keltaisena

Aani: e c (toistuu tai vain yhden kerran)_

Turvallisuusuhka, vaatii
kayttdjan huomiota.

Low (Hint)
Merkkivalo: palaa keltaisena

Aani: e c (toistuu tai vain yhden kerran)*

Turvallisuusuhka, vaatii
kayttajan huomiota.

Low
Merkkivalo: palaa keltaisena

Aani: ei danta

Turvallisuusuhka, vaatii
kayttdjan huomiota.

*Nuotti Savellaji

c matala

e keski-matala
# keski

g keski-korkea
C korkea

13

HUOMAUTUS!

Huoltoteknikko voi aktivoida TSM-tilassa vaihtoehtoisen, jatkuvasta
halytysaanesta poikkeavan halytysaanijarjestelman, jossa melodia vaihtelee.
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HUOMAUTUS!

Kayttaja vastaa halytyksen ja varoituksen kuittaamisesta seka dialyysikoneen
sen seurauksena kaytdsta poistettujen parametrien valvonnasta.

Eri prioriteetin halytysdanien aanenpaine on vahintdadn 65 dB (A) yhden
metrin etéisyydella.

Halytyksen vaimennuspainike vaimentaa halytysddnen maaritellyksi ajaksi
halytystaulukon mukaan, joka on esitetty luvussa 13.2 Halytykset ja
vianetsinta (261).

Haélytysten kasittely
Veripuolen halytyksen nollaaminen:
1. Paina halytyksen vaimennuspainiketta.
% Aanimerkki kytkeytyy pois paalta.
2. Korjaa tilanne, joka aiheutti halytyksen.
Paina halytyksen vaimennuspainiketta.
% Kone palautetaan edeltdneeseen kayttétilaan.
Veripuolen halytyksen nollaaminen:
1. Paina halytyksen vaimennuspainiketta.
% Aanimerkki kytkeytyy pois paalta.

% Halytyskentdn taustavari muuttuu  punaisesta  keltaiseksi.
Dialyysinestepuolen halytykset nollautuvat automaattisesti, kun
halytyksen syy on poistettu.

Varoitukset tai ilmoitukset naytetddn varoituskentassd 2. Varoituskentta 2
vilkkuu, mikali useampi kuin yksi varoitus on kaynnistynyt.

Varoituskentdssd 2 on myods halytystunnus. Tallenna halytysnumero siind
tapauksessa, ettd joudut ottamaan yhteyttd tekniseen huoltoon liittyen
mahdollisiin kysymyksiin.

1. Kosketa varoituskenttaa 2.

% Esille tulee halytysluettelo 4.

13.1.3 Halytysrajat ja esiasetukset

Dialog*-koneessa on tiettyja maaritettyja oletushalytysrajoja. Osaa niista voi
muuttaa hoidon aikana, mutta muutettuja arvoja ei voi tallentaa. Kayttaja ei voi
korvata esiasetettuja arvoja.

Sahkokatkon sattuessa halytysrajat ja sahkokatkoa edeltdneet asetukset
tallentuvat automaattisesti, jos virta on pois yli 15 minuuttia hoidon aikana.
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A HUOMIO!

Varmista, ettd halytysjarjestelmaa ei ole tehty hyodyttdmaksi aarimmaisilla
hélytysrajojen asetusarvoilla eiké sitd ole deaktivoitu kytkemalld halytykset
pois kaytdsta.

. é\lé kayta hyvin korkeita tai matalia halytysrajoja.
+  Ala poista hélytyksia poistamatta halytyksen syyta.

Verenhukan mahdollisuus vaarantaa potilasturvallisuuden, jos PV ala delta -
asetusarvo on liian alhainen! Kone tarkkailee hoidon aikana seuranta-
algoritmilla PV-halytysrajoja 2 mmHg:n muutoksen perusteella 2 minuuttia
kohden.

. Varmista, ettei PV ala delta -arvo ole liian alhainen.

Tunnistamatta jaaneista vaarallisista tilanteista aiheutuva
potilasturvallisuuden vaarantuminen!

Valtuutetut kayttajat voivat muuttaa halytysrajoja.

*  Valtuutetun kayttajan on ilmoitettava muuttuneista halytysrajoista muille
kayttajille.

13.1.4 Hélytysviive

Seuraavilla verenvuotohalytyksillda on 30 sekunnin viive ohjausjarjestelman
puolella ja 35 sekunnin viive turvajarjestelman puolella.

+  Halytyskoodi 1042: verenvuoto > 0,5 ml/min

+  Halytyskoodi 1955: verenvuoto (SUP)

Katso lisatietoja luvusta 13.2 Halytykset ja vianetsinta (261)Halytykset ja
vianetsinta.

13.1.5 Halytysjarjestelmén toiminnallisuuden varmistaminen

Dialyysikone suorittaa automaattisesti useampia itsetesteja sen jalkeen, kun
se on kytketty paalle kunkin dialyysihoidon alussa. Se mahdollistaa kaikkien
koneen komponenttien asianmukaisen toiminnallisuuden varmistamisen.
Myos halytysjarjestelma kuuluu itsetestauksen piiriin.

Kone voi kdynnistya vain, jos itsetestaus on suoritettu hyvaksyttavasti.

HUOMAUTUS!

Hairid kaiuttimessa, valvontajarjestelma aktivoi summerin, jolla annetaan
merkki halytyksista.

+  Ota yhteys tekniseen huoltoon.
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13.1.6 Toiminta monitorin vikatilanteissa

Jos monitorissa tai kosketusnaytdéssd on toimintahairid, kaikki monitorin
valvontatoiminnot ja merkkivalot pysyvat kaytettavissa. Veripumppua voidaan
ohjata naytdén plus- ja miinuspainikkeilla (+/-) seka ALOITUS/LOPETUS-
painikkeella.

HUOMAUTUS!

Kayttdjan ja potilaan kokeman epavarmuuden valttdmiseksi suositellaan
hoidon lopettamista. Tama vaatii kayttajalta erityista huolellisuutta.

HUOMAUTUS!

Halytysten kaynnistyessa on kiinnitettdva erityistd huomiota veriletkustoon ja
ilmakuplatunnistimen edessa olevaan ilmakuplapyydystajaan. Halytyksen saa
nollata vasta, kun kayttaja on varmistanut, ettei potilaan venaveriletkussa ole
iimaa.
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13.2 Halytykset ja vianetsinta

Kaikki halytykset ja varoitukset on lueteltu seuraavissa luvuissa. Ne on

lueteltu koodinumeroiden mukaan nousevassa jarjestyksessa.

13.2.1 Halytystaulukossa kaytetyt lyhennykset
Lyhenne Maéritelma
A Halytys
\Y Varoitus
Low Turvallisuusuhka, vaatii kayttédjan huomiota.

Low(Hint) Turvallisuusuhka, vaatii kayttédjan huomiota.
Low(Hint+OSD) Turvallisuusuhka, vaatii kayttdjan huomiota.
Medium Turvallisuusuhka, vaatii kayttdjan pikaista toimintaa.

Medium Cardiac

Turvallisuusuhka, vaatii kayttdjan pikaista toimintaa.

High Turvallisuusuhka, vaatii valittémasti kayttajan
toimintaa.

High(Cardiac) Turvallisuusuhka, vaatii kayttdjan pikaista toimintaa.

All Kaikki vaiheet

Sel Ohjelman valinta

Pre Valmisteluvaihe

The Hoitovaihe

Eot Hoidon lopetusvaihe

Dis Desinfiointivaihe
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialyysihélytykset

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Jarjestelma palautettiin
sahkokatkon jalkeen

(koodi 600)
A/Low/All/0 s
Sahkokatkoksen ajankohta

Valmistelu/hoito

Tekninen virhe. Jarjestelma
palautettiin.

Jannitesyo6ttdé uudelleen.

Kone on ollut liian kauan aikaa
pois kaytosta

(koodi 620)
W/Low(Hint)/All/O s

Kone oli kytkettyna pois paalta
TSM:ssa asetettua enimmaisaikaa
pidempaan.

Desinfiointikone ennen
hoitoa.

UF-maara saavutettu
(koodi 665)
A/Low(Hint)/The/120 s

Hoito on paattynyt.

Irroita potilas.

UF-maara ylittyi 100 ml:lla
(koodi 666)
A/Low(Hint)/The/120 s

Hoito on paattynyt.

Irroita potilas.

BP+ -painike jumissa (koodi 672)
A/Low(Hnt)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
AA/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Painike BP+ on jumissa.

Vapauta painike.

Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

BP+ -painike jumissa
(koodi 672)
W/Low(Hint)/All/120 s

Painike BP+ on jumissa.

Vapauta painike.

Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

BP aloitus/lopetus -painike
jumissa

(koodi 673)

A/Low(Hint)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Painike BPS on jumissa.

Vapauta painike.

Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

BP aloitus/lopetus -painike
jumissa

(koodi 673)
W/Low(Hint)/All/120 s

Painike BPS on jumissa.

*  Vapauta painike.

* Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

BP-painike jumissa
(koodi 674)
A/Low(Hint)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Painike BP- on jumissa.

*  Vapauta painike.

* Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

BP-painike jumissa
(koodi 674)
W/Low(Hint)/All/120 s

Painike BP- on jumissa.

*  Vapauta painike.

* Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

 painike jumissa
(koodi 675)
A/Low(Hint)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Painike . on jumissa.

*  Vapauta painike.

« Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

 painike jumissa
(koodi 675)
W/Low(Hint)/Sel/120 s

Painike . on jumissa.

. Paina uudelleen.

* Jos jumissa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

 painike jumissa
(koodi 676)
W/Low(Hint)/All/120 s

Painike - on jumissa.

. Paina uudelleen.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

UF-mé&ara kasvoi
(koodi 677)
W/Low/All/0 s

Kayttaja lisdsi UF-maaraa.

*  Huomioi asia ja tarkkaile
potilasta.

Asetettu aika on kulunut!
(koodi 678)
W/Low(Hint)/All/30 s
W/Low/All/0 s

Ajastimeen asetettu aika on
kulunut umpeen!

*  Kytke aanimerkki pois
paalta ja suorita tarvittavat
toimenpide.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Dialogin aika on eri kuin
palvelimen aika

(koodi 679)
W/Low(Hint)/All/O s

Variable "product” ist nicht
definiert.-laitteen ja palvelimen
ajan valinen ero on yli 15
minuuttia.

+  Poista varoitus menemalla
takaisin ohjelman
valintaan tai painamalla
’Kéynnisté hoito” -
painiketta.

Ajastimen aika umpeutui ennen
virran palaamista!

(koodi 680)
W/Low(Hint)/All/30 s
W/Low/All/0 s

Ajastimeen asetettu aika on
kulunut umpeen virtakatkon
aikana!

+  Kytke aanimerkki pois
paalta ja suorita tarvittavat
toimenpide.

Potilaskortti poistettu
(koodi 682)
W/Low(Hint)/All/0 s

Potilaskortti poistettu.

. Jos haluat lukea tai
kirjoittaa lisatietoja, syéta
kortti uudestaan.

Kortti on viallinen, kayta uutta/
tyhjennettya korttia

(koodi 684)
W/Low(Hint)/All/O s

Muistutushalytys: hoito aloitettiin
suorittamatta itsetestausta
valmisteluvaiheessa.

+ Jatka tata hoitoa
vahvistamalla halytys.

Aani- ja LED-testin halytys
(koodi 1002)
A/Low(Hint)/Pre/120 s

Sisainen itsetestaus.

+ Kaésittely ei ole tarpeen.

Veripuolen testi epaonnistui
(koodi 1003)
A/Low(Hint)/Pre/120 s

Veriletku ei ole paikallaan
venaveriletkun sulkimessa.

. Aseta letku venaveriletkun
sulkimeen.

Suojus auki tai liitanta Ioysalla.

«  Tarkista liitdntojen ja
suojusten tiiviys.

Marka hydrofobinen suodatin.

. Poista neste ilmaamalla
paineletkut ruiskulla. Jos
muu ei auta, vaihda
veriletkusto.

POD-kalvon virheasento.

. Muuta POD-kalvon
asentoa.

Paineanturien tai veripumpun
tekninen vika.

* Jos kyseessa on tekninen
vika, ota yhteys tekniseen
huoltoon.

+/- 12 V:n virta riittdmaton
(koodi 1008)
A/Low(Hint)/All/120 s

Virta + 12 VAN tai — 12 VAN on yli
kestokyvyn.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Sahkokatko verkkovirrassa -
akkutila

(koodi 1009)
A/Low(Hint)/The/0 s
A/Low(Hint)/Eot/0 s

Variable "product" ist nicht
definiert. toimii akulla.

. Tarkasta verkkovirran
sulake.

Tuloveden desinfiointi -
vedenotossa tapahtui hairid

(koodi 1013)
A/Low/Dis/300 s

Peruuta jarjestelman osmoosin
(RO) poiskytkenta.

e Tarkista RO-laitteen
vedensyotto.

Vesiletku on taittunut tai tukossa.

*  Varmista, ettd
tulovesiletku on liitetty
seindliitantaan ja ettei se
ole taittunut.

Tuloveden desinfiointi -
huuhtelussa tapahtui hairié

(koodi 1014)
A/Low/Dis/300 s

UF-pumpun raja on saavutettu.

¢« Vahenna UF-maaraa tai
lisaa UF-aikaa.

» Jos ongelma ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

TMP halytysrajojen ulkopuolella
(koodi 1015)
A/Low(Hint)/The/300 s

TMP-rajat ovat liian alhaisia.

*  Nosta TMP-rajaa.

Dialysaattorin UF-kerroin liian
pieni.

*  Varo: Ota dialysaattorin
raja-arvo huomioon.

Hyytymia dialysaattorissa.

« Tarkista, onko
dialysaattorissa hyytymia.

UF-virtaus liian suuri.

. Pienenna UF-virtausta.

TMP liian alhainen
(koodi 1016)
A/Low(Hint)/Pre/300 s
A/Low(Hint)/The/300 s

Tekninen virhe.

* Lisda UF-maaraa.
. Pienenna UF-aikaa.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Dialysaattorin TMP:n rajat
ylittyivat

(koodi 1017)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s

TMP (PV-PDA) on suurempi kuin
asetettu maksimi TMP

Ylittynyt UF- maéra/aika.

. Vahenna UF-maaraa /
lisaa UF-aikaa.

* Nollaa TMP rajat.

Hyytyma, tukos.

»  Tarkasta heparinisaatio.

Dialysaattorikerroin liian pieni.

»  Kayta dialysaattoria, jossa
on suurempi kerroin.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Bikarbonaattipatruunaa ei ole
liitetty oikein

(koodi 1018)
A/Low(Hint)/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/300 s
A/Low(Hint)/Eot/0 s
Patruunaa ei voitu tayttaa.

Patruuna ei ole asettunut oikein
paikoilleen.

Tarkista patruunan asetus.

DF-virtauksen hairié (kalvo
liikkuu)

(koodi 1019)
A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/300 s
A/Low/Eot/0 s

Toimintahairio
kammiojérjestelméassa
balanssikammion kalvon vuoksi.

Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

DF-paine <-400 mmHg
(koodi 1020)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Dialyysipaine dialysaattorin
alapuolella (PDA) on alle -
400 mmHg.

Dialysaattorin UF-kerroin liian
pieni asetetulle UF-nopeudelle.

If warning remains,
contact technical service.

Asetettu lilan suuri UF-maara.

Vahenna UF-maaraa /
lisaa UF-aikaa.

Letkusto taittunut.

Tarkista letkusto.

Tekninen virhe.

Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

DF-paine >400 mmHg
(koodi 1021)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Dialysaattorin paine on yli 400
mmHg.

Tarkista PBE.

Tarkista letkusto.

Vedensyottdhairio
(koodi 1022)
A/Low(Hint)/Pre/300 s
A/Low(Hint)/The/300 s
A/Low/Eot/0 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Keskimmaista reed-kontaktia ei
ole saavutettu uudestaan 15 s
alemman reed-kontaktin signaalin
jalkeen. Syéttoventtiili on ollut
auki tman jalkeen.

Syéttéveden paine liian alhainen.

Tarkista tuloveden paine
(minimipaine 0,5 bar).

Vesiventtitli kiinni.

Avaa vesiventtiili.

Vesisyottéletku jumissa.

Tarkista syéttoletku.

Vesiventtiili ai aukea tai
paineenvahennysventtiili sdadetty
vaarin.

Tekninen virhe.

Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Kammiojarjestelman anturien
toimintahairioé

(koodi 1023)

A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/300 s
A/Low/Eot/0 s

Tasapainokammion anturit
(MSBK1; MSBK2) ovat antaneet
arvoja, jotka ovat asetettujen
rajojen ulkopuolella yli 1,5
minuutin ajan laitteen
paallekytkemisen jalkeen.

Tekninen virhe.

*  Valmistelu: Halytys
nollaantuu
automaattisesti.

*  Hoito: Paina "hélytyksen
kuittaus” (AQ) painiketta
kahdesti poistaaksesi
héalytyksen.

* Jos hélytysta ei voida
poistaa, yritd kdynnistaa
dialyysikone uudelleen.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

UF balanssi? limavuoto
dialysaattoriliittimissa

(koodi 1026)
A/Low(Hint)/The/120 s

Dialyysin aikana, venttiili (VLA)
taytyy avautua enemman kuin 10
kertaa, jotta ilma paasee pois
(taso alle pohjaelektrodin)
ilmataskusta.

Dialysaattoria ei taytetty kunnolla,
ilmaa dialysaattorissa.

* llmaa dialysaattori
(vesipuoli).

Dialysaattoriliitin vuotaa.

*  Tarkista
dialysaattoriliitannat.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Onko asetaatti-/
happokonsentraatti tyhja?

(koodi 1027)

A/Low(Hint)/Pre/300 s
A/Low(Hint)/The/300 s
A/Low(Hint)/Eot/300 s
A/Low(Hint)/Dis/300 s

Dialyysikone ei voi imea sisdan
asetaattia tai happoa.

Tyhjenna sailid.

*  Vaihda sailio.

Imuputki ei ole kunnolla sailidssa.

*  Aseta imuputki kunnolla
paikoilleen.

Bikarbonaatin johtokyvyn raja
(koodi 1028)

A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/180 s
A/Low/Eot/0 s

Johtokyvyn keskiarvo kammion
tayton aikana (250 ms
naytteenottoaika), mitattu BIC LF
vaihteli enemman kuin +/-5 %
valitusta arvosta.

Imupilli ei ole kunnolla
kanisterissa.

*  Tarkista imupilli.

Konsentraattikanisteri tyhja.

¢ Vaihda kanisteri.

Viallinen imupilli/letku.

*  Vaihda imupilli/letku.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00/08.2018

267

13



13

Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Lopullinen johtokyvyn raja
(koodi 1029)

A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/180 s
A/Low/Eot/0 s

Keskiarvo poikkesi kammion
tayttdjakson aikana
(ndytteenottoaika 250 ms)
ENDLF:sta mitattuna yli +/-5 %
asetetusta arvosta.

Imupilli ei ole kunnolla
kanisterissa.

«  Tarkista imupilli.

Konsentraattikanisteri tyhja.

. Vaihda kanisteri.

Viallinen imupilli/letku.

+  Vaihda imupilli/letku.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Bikarbonaatin sekoitussuhde
(koodi 1030)

A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/120 s
A/Low/Eot/0 s

H20:n sekoitussuhde

bikarbonaattikonsentraattiin on +/-

7 asetetun toleranssin
ulkopuolella.

Vaara konsentraatti.

+  Kayta oikeaa
konsentraattia.

Vaara konsentraatin koostumus.

* Jos liuos tehdaan
paikanpaalla, tarkista
jauheen ja veden
sekoitussuhde.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Konsentraatin sekoitussuhde
(koodi 1031)

A/Low/Pre/0 s
Al/Low/The/120 s
A/Low/Eot/0 s

H20:n ja mahdollisesti
bikarbonaattikonsentraatin
sekoitussuhde asetaatti-/

happokonsentraatteihin oli sallitun

alueen ulkopuolella kahden
kammion tayttdjakson aikana.

Vaara konsentraatti.

+ Kayta oikeaa
konsentraattia.

Konsentraattikanisteri tyhja.

. Vaihda kanisteri.

Viallinen imupilli/letku.

+  Vaihda imupilli/letku.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Bikarbonaatti tyhja?
(koodi 1032)
A/Low(Hint)/Pre/300 s
A/Low(Hint)/The/300 s
A/Low(Hint)/Eot/300 s

Bikarbonaattipumppu on
pysahtynyt.

+  Tarkista
konsentraattijakelu ja
paina ?-painiketta.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Liian alhainen lampétila
(koodi 1033)
A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/120 s
A/Low/Eot/0 s

Keskilampétila (TSD) oli yli 10
minuutin ajan 1 °C:een alempi
kuin asetusarvo.

Epasaanndllinen dialyysinesteen
virtaus.

Tekninen virhe.

* Jos hélytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Liian korkea lampdtila
(koodi 1034)
A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/120 s
A/Low/Eot/0 s

Keskilampétila (TSD) oli yli 10
minuutin ajan 1 °C:een korkeampi
kuin asetusarvo.

Epasaanndllinen dialyysinesteen
virtaus.

Tekninen virhe.

* Jos halytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Irrota sininen liitin huuhtelusillasta
(koodi 1035)
A/Low/Dis/120 s

Dialysaattorisuodattimen vaihto-
ohjelma.

* lIrrota sininen liitin
huuhtelusillasta, jotta vesi
paasee valumaan ulos.

Liitin dialysaattorissa?
(koodi 1036)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Dialysaattorin letkut on liitetty
huuhtelusiltaan.

. Liitd kunnolla.

Liitin huuhtelusillassa?
(koodi 1037)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Dialysaattorin letkustoa ei ole
litetty huuhtelusiltaan.

. Liitd kunnolla.

Liitd happo-/asetaattikonsentraatti
(koodi 1038)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Happo- tai asetaattisailiéta ei ole
liitetty.

»  Liitd happo-/
asetaattikonsentraatti.

Liitd punainen konsentraattiliitin
huuhtelusiltaan

(koodi 1039)
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Punaista konsentraattiliitinta ei ole
liitetty huuhtelusiltaan.

¢ Kytke punainen
konsentraattiliitin
huuhtelusiltaan.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Liitd bikarbonaatti
(koodi 1040)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Bikarbonaattia ei ole liitetty.

. Liita bikarbonaatti.

Liita sininen+ konsentraattiliitin
huuhtelusiltaan

(koodi 1041)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Sinistd konsentraattiliitinta ei ole
liitetty huuhtelusiltaan.

. Liita sininen
konsentraattiliitin
huuhtelusiltaan.

Verenvuoto > 0,5 ml/min
(koodi 1042)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s

Verta letkuissa dialysaattorin
murtuman vuoksi.

* Vaihda dialysaattori.

Anturi voi myds olla likainen.

e Suorita desinfiointi.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Verenvuoto > 0,35 ml/min
(koodi 1043)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s

Verta letkuissa dialysaattorin
murtuman vuoksi.

*  Vaihda dialysaattori.

Muu syy: anturi on likainen.

»  Suorita desinfiointi.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Verenvuoto: tunnistin likainen
(koodi 1044)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s

Anturi likaantunut.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

IiImaa dialyysipuolella.

*  Kuittaa halytys.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

A/Low(Hint)/Dis/120 s

Anturi ilmoittaa, etta huoltoon.
verikonsentraatio (BL) on

negatiivinen.

Bikarbonaattipatruunan teline auki | Bikarbonaattipatruunan teline auki | =  Sulje

(koodi 1045) Il:i):;arbonaattlpatruunate-
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Bikarbonaattipatruuna ei sallittu
(koodi 1046)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Bikarbonaattipatruunatoimintoa ei
ole aktivoitu TSM:ssa.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

DF- tai/ja HDF-suodatinteline auki
(koodi 1047)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low/The/120 s

A/Low/Eot/120 s

Suodatinkotelo auki takaa:
. valmistelun aikana
*  hoito- tai hoidonlopetustilassa

*  kaynnissa olevan

desinfioinnin aikana

*  Sulje suodatinkotelo.
Filtterin vaihto on
tarkoitettu suoritettavaksi
vain desinfiointitilassa.

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Veripuolen dialysaattorin
sisdantulopaine ylittda asetetun
rajan.

A/Low(Hint)/Dis/120 s
PBE-ylaraja Pumpun liian suuri nopeus. +  S&ada verenvirtaus

. vastaamaan dialysaattorin
(koodi 1048) ja letkun olosuhteita.
A/Low/Sel/0 s

e S&adarajat.

Veripuolen paineennousu
dialysaattorissa (hyytyma).

* Tarkista, onko
dialysaattorissa hyytymia.

Letkusto taittunut.

. Tarkasta veriletkusto.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

PBE:n alaraja

(koodi 1049)
A/Low/Sel/0 s
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Veripuolen dialysaattorin
sisddnmenopaine laski alle
10 mmHg.

Letkusto vuotaa.

Letkusto taittunut veripumpun
jalkeen.

. Tarkasta veriletkusto.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Arteriapaine - ylaraja
(koodi 1050)
A/Low/Sel/0 s
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/alhainen/des/0 s

Arterian imupaine saavutti
asetetun ylarajan.

Potilasliitanta virheellinen.

* Korjaa Potilasliitanta.

Vaarat raja-arvoasetukset.

+  S&ada raja-arvot
uudelleen.

Vaara kanyylin asento.

+  Korjaa kanyylin asento.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Arteriapaine - alaraja
(koodi 1051)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Arterian imupaine on pienempi
kuin asetettu alaraja.

Pumpun liian suuri nopeus.

+  Saada nopeus vastamaan
potilaan tilaa.

Vaarat raja-arvoasetukset.

+  Saada raja-arvot
uudelleen.

Vaara kanyylin asento.

+  Korjaa kanyylin asento.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Venapaine - ylaraja
(koodi 1052)
A/Low/Sel/0 s
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Venapaine saavuttanut asetetun
ylarajan.

Pumpun nopeus liiaan suuri.

+  S33ada nopeus vastamaan
potilaan tilaa.

Vaara kanyylin asento.

+ Korjaa kanyylin asento.

Tukkeuma venatippakammiossa.

. Tarkista kammio.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Venapaine - alaraja - Tarkista
kytkenta

(koodi 1053)
A/Low/Sel/0 s
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s
Venapaine alle alarajan.

Pumpun nopeus liian alhainen.

+  Saada nopeus vastamaan
potilaan tilaa.

Painemittaus vuotaa, minka
seurauksena veritaso nousee
hydrofobiseen suodattimeen.

+  Tarkista liitos, kayta
ruiskua (tyénna ruiskulla
ilmaa mittaushaaraan)
nesteen poistoon
mittaushaarasta.

Venakanyyli irronnut shuntista.

*  Kytke uudelleen.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Uuden bik.patruunan valmistelu -
ohitus

(koodi 1054)
A/Low/Pre/0 s
A/Low/The/0 s

Uutta bikarbonaattipatruunaa
valmistellaan.

*  Odota, kunnes patruunan
valmistelu on suoritettu
loppuun.

A/Low/Eot/0 s

SAD - ilmaa! Veriletkussa on ilmaa. * Poista ilma veriletkusta.
(koodi 1058) * Noudata naytdssa
A/Low/Pre/0 s annettavia ohjeita.
A/Low(Hint)/The/120 s

A/Low(Hint)/Eot/120 s

SAD - anturivirhe
(koodi 1059)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

liImakuplatunnistin ei toimi! liman
tarkkailu ei mahdollista!

* lIrrota potilas ja ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Tarkista hepariinipumppu, aseta
uusi ruisku

(koodi 1060)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/300 s
A/Low(Hint)/Eot/300 s
A/Low/Dis/0 s

Ruiskua ei ole asetettu, asetettua
ruiskua ei ole tunnistettu tai
siirtovirtaukseksi on asetettu 0.

*  Aseta ruisku (uudestaan)
paikoilleen.

*  Asetettu hepariinivirtaus >
0 ml/h.

Ala poista pumpun letkual!
(koodi 1061)
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Pumpun letku irrotettiin liian
aikaisin.

*  Odota, kunnes Hoidon
loppu -vaihe on paattynyt.

Pumpun kansi auki (arteria)
(koodi 1062)

A/Low/Sel/0 s

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Reed-rele havainnut, etta pumpun
kansi on ollut auki pumpun
pyoriessa.

Pumpun kansi auki.

*  Sulje kansi.

Tekninen virhe.

«  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Pumpun kansi auki (SN/korvaus)
(koodi 1063)

A/Low/Sel/0 s

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Reed-rele havainnut, etta pumpun
kansi on ollut auki pumpun
pyoriessa.

Pumpun kansi auki. +  Sulje kansi.
Tekninen virhe. +  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Vaihetilavuus liian suuri
(koodi 1064)
A/High/The/120 s
A/High/Eot/120 s

Yksineulaventtiili tai risteava
yksineulamenetelma:
vaihetilavuus ylittada 80 ml.

Vaihetilavuus on yli 80 ml.

Tarkasta veriletkusto
vuotojen varalta.

Tarkista veripumpun
nopeus.

Nosta veripumpun
nopeutta tarvittaessa.

Saada kytkimen painetta
tarvittaessa.

Hepariinia ei saada - ruisku tyhja?
(koodi 1065)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Ruisku tyhja.

Tayta ruisku.

Liitdnt& suljettu (clamp).

Avaa liitanta (clamp).

Vaarantyyppinen ruisku.

Kayta oikeaa ruiskua.

Ruisku on vaarin asetettu.

Korjaa ruiskun asento.

Tekninen virhe.

Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Hepariiniruiskun pidike auki
(koodi 1066)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Vaara ruisku tai pidike ei ole
kunnolla kiinni.

Kayta oikeaa ruiskua ja
sulje pidike.

Vaihetilavuus liian pieni, ks. OHJE
(koodi 1067)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Venapaineen nousu liian suuri
pumppuvaiheen aikana.

Vaihetilavuus merkittavasti
pienempi, kuin keskiarvo.

Halytysarvo: min. 12 ml

Vahenna verenvirtausta.

Saada tarvittaessa
vaihtorajoja.

Tarkasta, ovatko veriletkut
mahdollisesti taittuneet.

Tarkista neulan/katetrin
asento.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Tilapainen tiedonsiirtohairié
(koodi 1069)
A/Low/Sel/120 s
A/Low/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/120 s

Suorittimen tiedonsiirron
toimintahairio.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

PBS liian alhainen
(koodi 1070)
A/Low/Sel/0 s
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Dialysaattorin paineessa on
hyytymasta tai taipumisesta
johtuva hairié.

Tekninen virhe.

¢« Verenvirtauksessa
hetkellinen muutos.

*  Tarkasta dialysaattori ja
letkut.

*  Lopeta SNCO tarvittaessa.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

PBS liian korkea
(koodi 1071)
A/Low/Sel/0 s
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Dialysaattorin paineessa on
hyytymasta tai taipumisesta
johtuva hairié.

*  Verenvirtauksessa
hetkellinen muutos.
Tarkasta dialysaattori ja
letkut.

Lopeta SNCO tarvittaessa.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Desinfiointiainetta ei saatavilla
(koodi 1082)
A/Low/Dis/300 s

Liikaa ilmaa desinfiointiaineen
imun yhteydessa.

. Tarkista liitokset.

*  Desinfiointisailio tyhja?

Ylalinjan sailidn tyhjentaminen ei
mahdollista

(koodi 1083)
A/Low/Dis/120 s

Desinfiointiainetta ei voida
huuhdella pois kaikista
virtaukseen liittyvista osista
kemiallisen desinfioinnin jalkeen -
tekninen ongelma.

*  Tarkista tyhjennysputki.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Korvausnestehairio - vuoto?
(koodi 1089)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Korvausnestemaara vaa’'assa
eroaa kokonaismaarasta.

e Tarkista letkusto taitosten
ja vuotojen varalta.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Testauslampétilaa ei saavutettu
(koodi 1102)
W/Low/All/0 s

TSD:n testauslampétilaa ei ole
saavutettu.

« Jos hélytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Akun lataus ei tdynna
(koodi 1103)
W/Low/All/O s

Akun kapasiteetti ei riitd koneen
kayttdmiseen ainakaan 20
minuuttiin. Akku voi olla vioittunut,
akkua ei ole liitetty tai akkukotelon
automaattinen katkaisin on
lauennut.

. Palauta virta.

+ Irrota potilas, jos akku ei
toimi kunnolla.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

PBS-testi epaonnistui - ks. OHJE
(koodi 1104)
W/Low/All/O s

Ristedvan yksineulamenetelman
testi epaonnistui.

+ Toista testi (aloita
valmistelu alusta).

* lIrrota PBS-letku ja kytke
SNCO pois paalta.

+ Jos halytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Kytke potilas - halytysrajat auki!
(koodi 1105)
W/Low/All/0 s

Rajoitetut potilaan kytkemisen
halytystoiminnot!

»  Tarkista potilaskytkenta.

. Nosta verenvirtausta
hitaasti.

Jélkihuuhtelu - halytysrajat auki!
(koodi 1106)
W/Low/All/O s

Jalkihuuhtelu, turvallisuus
heikentynyt.

+  Tarkista potilaskytkenta.

+  Palauta veri hitaalla
virtausnopeudella.

Dialyysinestejarjestelman
valmistelu

(koodi 1107)
W/Low/All/O s

Dialysaattijarjestelma on
valmisteltu.

*  Odota, kunnes valmistelu
on suoritettu loppuun.

UF-virtaus liian suuri
(koodi 1108)
W/Low/All/O s

UF-virtaus on ristiriidassa UF-
virtauksen ajan/maéaran tai UF-
enimmaisvirtauksen rajojen
kanssa.

*  Vahenna UF-maaraa,
lisda aikaa tai suurenna
UF-virtauksen
maksimirajaa.

TMP:n raja ylittyi
(koodi 1109)
W/Low/All/0 s

TMP:n delta-rajat ovat liian
alhaisia.

* Nosta TMP:n delta-rajaa.

Veripumpun nopeus liian
alhainen.

*  Nosta pumpun
py0rintanopeutta mikali
mahdollista.

TMP:n hélytysraja saavutettu
(koodi 1110)
W/Low/All/O s

TMP:n delta-rajat ovat liian
alhaisia.

* Nosta TMP:n delta-rajaa.

Veripumpun nopeus liian
alhainen.

*  Nosta pumpun
pyorintanopeutta mikali
mahdollista.

Riittdmatdén kaasunpoisto
(koodi 1111)
W/Low/All/0 s

Kaasunpoistoalipaine ei saavuta
asetettua tasoa.

Tekninen virhe.

+ Jos halytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Dialysaattorin UF:n
huuhteluméaara liilan korkea

(koodi 1112)
W/Low(Hint)/All/120 s

Huuhtelumaara liian korkea.

*  Tarkasta, etta
veriletkuston asetukset
ovat oikein ja sulje avoin
liitanta.

Dialysaattorin UF-kerroin on liian
pieni.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Halytys keskeytti tasoasetuksen
(koodi 1115)
W/Low/All/0 s

Halytys keskeytti tasoasetuksen.

* Nollaa halytys ja suorita
toimenpiteet, joilla halytys
poistetaan.

* Jatka sen jalkeen
tasoasetusta.

TMP liian korkea
(koodi 1116)
W/Low/All/O s

TMP-rajat ovat lilan alhaisia.

*  Nosta TMP-rajaa.

Dialysaattorin UF-kerroin liian
pieni.

*  Varo: Ota dialysaattorin
raja-arvo huomioon.

Hyytymia dialysaattorissa.

«  Tarkista, onko
dialysaattorissa hyytymia.

UF-virtaus liian suuri.

. Pienenna UF-virtausta.

Kaasunpoistokammio - liikaa
iimaa

(koodi 1117)
W/Low/All/0 s

Dialyysikoneen liitdnnat ovat
huonot tai irti (vesiletkut,
dialysaattoriliittimet,
dialysaattisuodattimen liittimet).

*  Kytke huonot/irralliset
litdnnat.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

limaa dialysaattorissa - vuoto?
(koodi 1118)
W/Low/All/0 s

Dialysaattoriliittimet on liitetty
huonosti tai ne ovat irti.

Veriletkuston komponentti on
litetty huonosti tai se on irti.

. Liita veriletkuston liittimet,
kirista heikot tai irralliset
litannat.

Dialyysinesteen hairid
(koodi 1119)
W/Low/All/0 s

Vesiletku tukossa.

. Tarkasta, onko
vesiletkussa tukos.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Virheellinen hepariinitaso
(koodi 1120)
W/Low(Hint)/All/600 s

Asetettu hepariinivirtaus raja-
arvojen ulkopuolella.

. Jos varoitus ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Kaynnista veripumppu!
(koodi 1140)
W/Low(Hint)/All/120 s

Veripumppu on ollut
pysahdyksissa liian kauan.

*  Kaynnista veripumppu.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

PFV-testi epaonnistui
(koodi 1141)
W/Low(Hint)/All/0 s

PFV-testi epaonnistui.

+ Toista testi (aloita
valmistelu alusta).

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

SAD-héalytys kytketty pois paalta
(koodi 1142)
W/Low/All/O s

Kayttdja kytki SAD-halytyksen
pois paalta.

*  Suorita ilmanpoisto.
Seuraa ohjeita.

LLS tarvitsee ohitustilan, LLC ei
tarvitse ohitustilaa

(koodi 1143)
W/Low(Hint)/All/120 s

Alatason valvontajarjestelman
(LLC) ja valvojan (LLS) vélinen
vaarinkasitys.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Ei danimerkkia verkkojannitteen
katketessa

(koodi 1144)
W/Low/All/0 s

Virransaannin danimerkki on
vioittunut. Adnimerkkia ei voida
antaa verkkojannitteen
katketessa.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

. Vaihda viallinen virtalahde.

SMPS-aanimerkin
itsetestausvirhe

(koodi 1145)
W/Low/All/0 s

Virransaannin aanimerkin testi on
toistettava.

+ Jos testia ei lapaisty
useamman yrityksen
jélkeen, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Vaihetilavuus liian pieni, ks. OHJE
(koodi 1146)
W/Low(Hint)/All/120 s

Véaara kytkentdasento / hyytymia
katetrissa.

* Tarkista oikea
kytkentaasento.

Liian suuri verenvirtaus.

*  Vahenna verenvirtausta.

Ohjauspaineikkuna on liian kapea.

* Nosta ohjauspaineita.

PBE ei liitettyna!
(koodi 1147)
W/Low/All/0 s

PBE-paineletkua ei ole liitetty tai
se on huonosti paikoillaan.

»  Liitd PBE-paineletku
kunnolla.

Liian korkea PBE
(koodi 1148)
W/Low(Hint)/All/120 s

Paine dialysaattorin veripuolella
on liian suuri. Mahdollisia syita:
dialysaattori on tukossa, silla AV-
letkustossa on hyytyma tai se on
taittunut.

. Tarkista, onko veriletku
taittunut.

+ Tarkista, onko
dialysaattorissa hyytymia.

*  Suurenna PBE:n ylarajaa.

* Vaihda dialysaattori
tarvittaessa.

Akun lataus ei tdynna
(koodi 1149)
W/Low/All/0 s

Akun kapasiteetti ei riitd koneen
kayttdmiseen ainakaan 20
minuuttiin. Akku voi olla vioittunut,
akkua ei ole liitetty tai akkukotelon
automaattinen katkaisin on
lauennut.

. Palauta virta.

» Irrota potilas, jos akku ei
toimi kunnolla.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

SMPS-akun itsetestausvirhe
(koodi 1150)
W/Low/All/0 s

Akkutesti on toistettava.

* Jos testia ei lapaisty
useamman yrityksen
jalkeen, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

HDF online -suodatintesti
epaonnistui!

(koodi 1151)
W/Low/All/0 s

Vuoto

*  Uusifiltteritesti. Koneen on
suoritettava automaattinen
Online-testi uudestaan ja
sen pitda menna lapi.

. Tarkista vuotaako
suodatin.

. Jos siella ei ole vuotoa,
vaihda suodatin.

Virransy6tén huoltotila - ei hoitoa
(koodi 1152)
W/Low/All/0 s

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Toista itsetestaus!
(koodi 1153)
W/Low(Hint)/All/120 s

Testi epaonnistui esim. vaarien
asetusten, avoimen liitAnnan tms.
vuoksi.

« Tarkasta, etta
veriletkuston asetukset
ovat oikein ja sulje avoin
liitanta.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

SMPS-EEPROM viallinen
(koodi 1154)
W/Low/All/0 s

Virransyo6ton testauksen
yhteydessa havaittiin viallinen
EEPROM.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

+/-12 V -testi epaonnistui
(koodi 1155)
W/Low/All/0 s

Testia ei lapaisty.

. Toista testi.

Verenvuototesti epaonnistui
(koodi 1156)
W/Low/All/0 s

Testia ei lapaisty.

e Toista testi.

Tekninen virhe.

* Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

DF-painetesti toistetaan
(koodi 1157)
W/Low/All/0 s

DF-painetestia ei lapaisty ja se
toistetaan.

*  Odota, kunnes testi on
suoritettu loppuun.

*  Jos testi epaonnistuu
toistamiseen, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

UF-pumpputesti toistetaan
(koodi 1158)
W/Low/All/0 s

UF-pumpputestia ei lapaisty ja se
toistetaan.

e Odota, kunnes testi on
suoritettu loppuun.

*  Jos testi epdonnistuu
toistamiseen, ota yhteys
tekniseen huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Johtokykytesti epaonnistui
(koodi 1159)
W/Low/All/O s

Testia ei lapaisty.

e Toista testi.

Tekninen virhe.

+ Jos hélytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Lampdtilatesti epaonnistui
(koodi 1160)
W/Low/All/0 s

Testia ei lapaisty.

Tekninen virhe.

+ Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

S.A.D. (viitt.) -testi epaonnistui
(koodi 1161)
W/Low/All/0 s

Testausalue kalibrointialueen
ulkopuolella.

* Toista testi.

Tekninen virhe.

+ Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

S.A.D. (taajuus) -testi epaonnistui
(koodi 1162)
W/Low/All/O s

Testia ei lapaisty.

+  Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Veripuolen paineanturitesti
epaonnistui

(koodi 1163)
W/Low/All/O s

Tekninen virhe.

+ Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

VBICP-testi epaonnistui
(koodi 1164)
W/Low(Hint)/All/120 s

Testia ei lapaisty.

+  Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

VD:n itsetestaus epaonnistui
(koodi 1165)
W/Low/All/0 s

Tekninen virhe.

+ Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Korv.nesteletkun itsetestaus
epaonnistui

(koodi 1166)
W/Low/All/0 s

Testia ei lapaisty.

+ Jos hélytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Aani- ja LED-testi epdonnistui
(koodi 1167)
W/Low/All/0 s

Tekninen virhe.

+ Jos halytysta ei voida
ohittaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Veripuolen vuototesti epdonnistui
(koodi 1169)
W/Low/All/0 s

Paineanturien tasapainotus ja
ylarajat testattiin, mutta testi
epaonnistui.

e -Yrita uudelleen tai ota

yhteys tekniseen huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Lampdtilan aikakatkaisua ei
saavutettu

(koodi 1402)
AJ/Low(Hint)/Dis/300 s

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Sahkokatkos desinfioinnin aikana
(koodi 1403)
A/Low(Hint)/Dis/300 s

Sahkokatkos desinfioinnin aikana.

. Palauta virta.

Liian korkea lampétila
(koodi 1420)
W/Low(Hint)/All/300 s

Dialyysinesteen lampétila on
tilapaisesti liian korkea.

*  Odota, kunnes lampdtila
vakiintuu.

» Jos varoitus ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Liian alhainen lampdtila
(koodi 1421)
W/Low(Hint)/All/300 s

Dialyysinesteen lampétila on
tilapaisesti liilan alhainen.

*  Odota, kunnes lampétila
vakiintuu.

» Jos varoitus ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

BIC-pumppu lakkasi toimimastal!
(koodi 1426)
W/Low(Hint)/All/300 s

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Kaasunpoistokierron
toimintahairio

(koodi 1429)
W/Low(Hint)/All/300 s

Liian korkea ilmanpoistopaine
desinfioinnin aikana

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

(SUP) Viestinnan toimintahairio -
jarjestelmavirhe

(koodi 1805)
A/Low(Hint)/All/120 s

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Tamanhetkisen UF-maaran
poikkeama

(koodi 1816)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

UF tilavuus poikkeaa siita, mika
se pitaisi olla tietyllda UF pumpun
pyorimisnopeudella. Raja-arvot
voidaan nostaa kolminkertaiseksi.

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

UF-maéaara liian suuri
(koodi 1821)
A/Low(Hint)/The/120 s

Mitattu UF-ma&ara on liian suuri.

*  Tarkasta potilaan paino ja/
tai ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Potilas kytketty?
(koodi 1824)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Punatunnistin on havainnut verta.

+  Kaynnista veripumppu n-
painikkeella. Onko potilas
hoitotilassa?

Suuri virhe UF-maarassa - lopeta
dialyysi

(koodi 1826)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

UF maara poikkeaa enempi kuin
400 ml.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Valmistelussa/desinfioinnissa
havaittu verta

(koodi 1831)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Verta havaittiin hoidon
ulkopuolella. A/V-letkustolla
varustettu veripumppu voidaan
kaynnistaa vain hoitotilassa.

*  Varmista, etta potilas
kytketdan ainoastaan
hoitotilassa.

Sahkokatko verkkovirrassa -
akkutila

(koodi 1832)
A/Low/The/0 s
A/Low/Eot/0 s

Virtakatko.

. Palauta virta.

Sahkokatko verkkovirrassa -
akkutila

(koodi 1833)
A/Low(Hint)/The/0 s
A/Low(Hint)/Eot/0 s

Virtakatko.

. Palauta virta.

Vaadittava UF-maara liian suuri
(koodi 1913)
W/Low(Hint)/All/120 s

Asetettu UF-maara on ristiriidassa
aikaan tai UF-virtauksen
maksimirajaan nahden.

. Pienenna haluttua UF-
maaraa.
. Pidenna aikaa tai lisda UF-

virtauksen
maksimimaaraa.

Valittu UF-virtaus liian pieni
(koodi 1914)
W/Low(Hint)/All/120 s

Asetettu UF-maara on ristiriidassa
aikaan tai UF-virtauksen
minimirajaan nahden.

. Lisaa haluttua UF-maaraa.

* Lyhenna aikaa tai
pienenna UF-virtauksen
minimimaaraa.

UF-profiilia muokattiin
(koodi 1915)
W/Low(Hint)/All/120 s

UF-profiilia muutettiin hoidon
aikana.

+ Eivaadi toimenpiteita.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

UF-enimmaisvirtaus liian suuri
(koodi 1916)
W/Low/All/0 s

UF-enimmaisvirtaus on sallittua
suurempi.

*  Nosta UF-
enimmaisvirtausta.

* Jos se ei ole mahdollista,
pidenna UF-aikaa tai
pienenna UF-maaraa.

UF-enimmaisvirtaus < UF-
vahimmaisvirtaus +100 ml/h

(koodi 1917)
W/Low(Hint)/All/0 s

UF:n enimmais- ja
vahimmaisvirtausten valinen ero
on alle 100 ml/h.

. Pienenna UF-aikaa tai
lisdd UF-maaraa.

e Lisda UF:n
enimmaisvirtausta tai

vahenna UF:n
vahimmaisvirtausta.

Hoitoaika on paattynyt
(koodi 1923)
W/Low(Hint)/All/300 s

Asetettu UF-aika on kulunut.

* Lopeta hoito ja irrota
potilas.

Huuhtelumaara saavutettu
(koodi 1927)
W/Low(Hint)/All/300s

Valittu huuhtelumaara
saavutettiin.

*  Eivaadi toimenpiteita.

Liita kertakayttdpakkaus
uudelleenkierratykseen

(koodi 1928)
W/Low(Hint)/All/120 s

Praimausmaara on saavutettu
ennen kiertoa.

e Liita veriletkuston arteria-
ja venaliittimet
praimauspussiin kiertoa
varten.

Ohitus > 2 min.
(koodi 1943)
W/Low(Hint+OSD)/All/300 s

Dialyysikone on ohitustilassa yli
kaksi minuuttia.

*  Kytke ohitus pois
toiminnasta.

Loppumisesta yli 5 minuuttia
(koodi 1944)
W/Low(Hint)/All/300 s

Hoidon kesto on ylittynyt yli 5
minuuttia.

*  Lopeta hoito ja irrota
potilas.

Bikarbonaatin sekoitussuhde
(SUP)

(koodi 1950)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

H20:n sekoitussuhde
bikarbonaattikonsentraattiin on +/-
7 asetetun toleranssin
ulkopuolella.

Vaara konsentraatti.

+  Kayta oikeaa
konsentraattia.

Vaara konsentraatin koostumus.

*  Jos liuos tehdaan
paikanpaalla, tarkista
jauheen ja veden
sekoitussuhde.

Tekninen virhe.

*  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Lopullinen johtokykyraja (SUP)
(koodi 1951)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Johtokyvyn keskiarvo kammion
tayton aikana (250 ms
naytteenottoaika) ENDFL:sta
mitattuna poikkeaa enemman
kuin +5 % johtokyvyn lopullisesta
vahvistetusta "maksimista” tai
enemman kuin -5 % vahvistetusta
"minimitasosta”.

Imupilli ei ole kunnolla
kanisterissa.

+  Tarkista imupilli.

Konsentraattikanisteri tyhja.

. Vaihda kanisteri.

Viallinen imupilli/letku.

+  Vaihda imupilli/letku.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Liian korkea lampétila (SUP)
(koodi 1952)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tiedonsiirrossa alatason
jarjestelmaan on toimintahairié.

+  Kytke dialyysikone pois
paalta ja aloita alusta.

+ Jos se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

UF-enimmaisvirtaus vylittyi (SUP)
(koodi 1953)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Haluttu UFR on 20 ml/h
korkeampi kuin maaritetty UFR:n
maksimimaara.

UF-mé&ara liian suuri

«  Vahenna UF-maaraa,
lisaa UF- aikaa.

Dialysaattorikerroin liian pieni.

+  Kayta dialysaattoria, jossa
on suurempi kerroin.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Verenvuoto (SUP)
(koodi 1955)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Murtuma dialysaattorissa.

» Vaihda dialysaattori.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Venapaineen ylaraja (SUP)
(koodi 1956)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Vaara neulan asento.

e Tarkista neulan oikea
asento.

Liian suuri verenvirtaus.

* Vahenna verenvirtausta.
Aseta uudet raja-arvot
vaihtamalla siirrettavaa
maaraa hetkeksi.

Letku taittunut/puristuksissa.

e Tarkista veriletkusto.

Dialysaattorissa on este.

» Tarkista, onko
dialysaattorissa hyytymia.

284

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018




Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Veripumppu ei pyori (SUP)
(koodi 1957)
A/Medium/The/120 s
A/Medium/Eot/120 s

Valvojahalytys: Veripumppu on
ollut pyséhdyksissa yli minuutin.
Veri voi olla pilaantunut!

*  Kaynnista veripumppu.

SAD (SUP)

(koodi 1958)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

SAD - ilmaa!

(koodi 1058)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

liImaa SAD alueella.

. Poista ilma, katso
ilmoitusta naytolla.

Taso pudonnut
ilmakuplapyydystajassa.
Verenpaine liian korkea
(vaahdonmuodostus).

*  Korjaa pinnankorkeus.

Letkusto ei ole sopiva.

*  Kayta hyvaksyttya
letkustoa.

Letkusto rikkoontunut,
naarmuuntunut tai muuten
vahingoittunut.

*  Varmista letkustoa
asennettaessa, ettei
letkusto ole vahingoittunut.

«  Al4jata letkua SAD
anturiin yon yli.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Venapaineen alaraja (SUP)
(koodi 1959)

A/Low/Pre/0 s
A/High/The/120 s
A/High/Eot/120 s

Laskimoneulan irtoaminen!

. Tarkista neulan oikea
asento.

Avaa liitanta.

e Tarkista letkusto.

Liian pieni verenvirtaus.

* Lisaa verenvirtausta
tarvittaessa.
Aseta uudet raja-arvot
vaihtamalla siirrettavaa
maaraa hetkeksi.

Jarjestelmavirhe valvojassa
(koodi 1960)
A/High/All/120 s

Valvojahalytys: Ohjaimesta ei
saatu tietoja.

*  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Dialog™ Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi) Syy Korjaustoimenpide
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

SAD: anturivirhe (SUP) Ulkoinen aani. * Irroita potilas.

(koodi 1961) . . . -
Mittaustaajuus pienempi kuin
A/Low/Pre/0 s 600 Hz.

A/Low(Hint)/The/120 s ] , .
Tekninen virhe. +  Ota yhteys tekniseen
A/Low(Hint)/Eot/120 s huoltoon.

SAD - anturivirhe
(koodi 1059)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

S.A.D. toiminta, viitt. (SUP) Tekninen virhe. +  Ota yhteys tekniseen
(koodi 1962) huoltoon.
AlLow/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Halytystaso on kalibrointitason
ulkopuolella +/-50 mV.

PV-alaraja (SUP) Delta PV on liian pieni vaiheen *  Nosta delta-PV-arvoa.
. tilavuusseurantaa varten

(koodi 1963) yksineulatilassa.

A/Low/Pre/0 s

A/Low(Hint)/The/120 s

A/Low(Hint)/Eot/120 s

SN-pumpun ohjauksen esiasetus Tekninen virhe. +  Ota yhteys tekniseen
epaonnistui (PBS)(SUP) huoltoon.

(koodi 1964)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

UF-aika ylittyi (SUP) Hoitoaika on paattynyt. *  Kaynnista jalkihuuhtelu tai
(koodi 1965) jatka hoitoaikaa.

A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

UF-maara vylittyi (SUP)
(koodi 1966)

A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Todellinen kierroslaskurin
lukemien (UFP_S) perusteella
laskettu maara ylittda UF-maaran
200 ml:lla.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Desinfiointiaineen venttiili auki!
(SUP)

(koodi 1967)
A/Low(Hint)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low/Dis/0 s

Tekninen virhe.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Turvallisuustietoja ei vahvistettu!
(SUP)

(koodi 1968)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Turvallisuustietoja ei ole
vahvistettu.

« Toista testi muuttamalla
yhta parametria. Ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Sisainen muistivirhe (SUP)
(koodi 1970)
A/Low(Hint)/All/120 s

Anturitiedot ovat virheelliset.
Yksikko ei ole kayttovalmis.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Laitteistovirhe RAM/ROM (SUP)
(koodi 1971)
A/Low(Hint)/All/120 s

RAM/ROM-testissa havaittiin
virhe. Yksikko ei ole kayttovalmis.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

SN-vaiheen tilavuudet > 100 ml
(SUP)

(koodi 1972)
A/High/The/120 s
A/High/Eot/120 s

Vaihetilavuus on > 100 ml.

*  Korjaa veripumpun
siitomaara. Tarkasta
veriletkusto vuotojen
varalta.

Pé&avaiheen vaihtovirhe (SUP)
(koodi 1973)
A/Low(Hint)/All/120 s

Tekninen virhe.

«  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Venapumppunopeuden
poikkeama (SUP)

(koodi 1974)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

DFS-venttiilien vaara suunta
(SUP)

(koodi 1975)
A/Low(Hint)/The/120 s

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Arteriapaineen alaraja (SUP)
(koodi 1976)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Vaara neulan asento.

+  Tarkista potilaskytkenta ja
letkut.

Taittunut veriletku.

e Tarkista arteriaveriletku.

Liian suuri verenvirtaus.

*  Vahenna verenvirtausta.

Arteriapuolen alaraja lilan korkea.

* Laske alarajaa
tarvittaessa.

Tarkistettujen tietojen menetys
(SUP)

(koodi 1978)
A/Low(Hint)/The/120 s

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Tarkasta PA:n valvonnan AV-
letku (SUP)

(koodi 1980)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Arterialetkun yhteytta ei havaita
PA:ssa.

+ Jos paineen mittaamiseen
tarkoitettu AV-letku on
kaytossa, liita se PA-
paineanturiin.

Verenvuoto (SUP)
(koodi 1981)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Verta letkuissa dialysaattorin
murtuman vuoksi.

*  Vaihda dialysaattori.

Muu syy: anturi on likainen.

»  Suorita desinfiointi.

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Tamanhetkinen UF-mé&ara liian
suuri (SUP)

(koodi 1995)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Taméanhetkinen UF-mé&ara liian
suuri.

*  Pienennd UF-maaraa tai
pidenna aikaa.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Liian suuri infuusiobolusméaara
(SUP)

(koodi 1998)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Infuusiobolusmaéara on liian suuri.

Vahenna bolusmaaraa.
Lopeta bolus.

Jos halytys toistuu, ota

yhteys tekniseen huoltoon.

Liian suuri BPA-maara (SUP)
(koodi 1999)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Todellinen veripumpun maara on
liian korkea.

Vahenna veripumpun
nopeutta.

Ota tarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Liian suuri S.A.D.-virtaus (SUP)
(koodi 2000)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja on havainnut SAD-
virtauksen olevan liian suuri.

Kytke potilas

Ota tarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Kytke potilas: siirretty verimaara >
450 ml

(koodi 2014)
A/Low(Hint)/The/120 s

Valvoja on havainnut poikkeaman
veripumpun pydrimisessa.

Kytke potilas

Ota tarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Jalkihuuhtelu: siirretty verimaara
> 450 ml

(koodi 2015)
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja on havainnut poikkeaman
veripumpun pydrimisessa.

Jalkihuuhteluméaara on
tarkistettava.

Ota tarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Liian suuri SAD-virtaus (>700 ml/
min) (SUP)

(koodi 2019)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja on havainnut SAD-
virtauksen olevan liian suuri.

Pienenna verenvirtausta
tai bolusméaaraa.

Nollaa painamalla n -
painiketta.

Jos nollaus ei ole
mahdollista, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Art.boluksen maara > 300 ml
(SUP)

(koodi 2026)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Arteriabolusmaara ylitti 300 ml.

Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Paavirtaus-/ohitusventtiilivika
(SUP)

(koodi 2027)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tekninen virhe.

Ota yhteys tekniseen
huoltoon.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

SUP: tiedot raja-arvojen
ulkopuolella

(koodi 2029)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Syotetty arvo on raja-arvojen
ulkopuolella.

+ Korjaa tiedot.

Liian suuri S.A.D.-virtaus (SUP)
(koodi 2032)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja on havainnut SAD-
virtauksen olevan liian suuri.

*  Vahenna veripumpun
nopeutta.

+  Ota tarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Jarjestelmavirhe - ks. OHJE!
(koodi 2033)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Jarjestelmavirhe

+  Kytke kone pois paalta ja
jalleen paalle.

+ Jos halytys toistuu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

SUP: Halytysjarjestelman testaus
(koodi 2034)
A/Low(Hint)/Pre/120 s

Valvoja testaa
halytysjarjestelmaa.

e Odota, kunnes testi on
suoritettu loppuun.

SUP: OSD punainen, testi
epaonnistui

(koodi 2035)
AlLow(Hint)/Pre/120 s

Tilaindikaattorin punaisen
signaalin testi epdonnistui.

. Toista testi.

+ Jos halytys toistuu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

A -painike juuttunut kiinni
(koodi 2036)
A/Low(Hint)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Painike . on jumissa.

* Aloita olkavarsipaineen
mittaaminen painiketta 4
painiketta.

* Jos painikkeen
vapauttaminen ei onnistu,
ota yhteys tekniseen
huoltoon.

SUP: sydtetyt tiedot eivat kelpaa
(koodi 2037)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s

Valvoja havaitsi virheellisia tietoja.

+ Korjaa tiedot, jos
mahdollista.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

SUP:0OSD punainen, tarkastus
epaonnistui

(koodi 2038)

A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tilaindikaattorin punaisen
signaalin testi epaonnistui
(Valvoja).

Toista testi.

Jos halytys toistuu, ota

yhteys tekniseen huoltoon.

Viallinen ilmanerotusventtiili VLA
(SUP)

(koodi 2040)
A/Low(Hint)/The/120 s

VLA-venttiilin tekninen vika.

Jos vika jatkuu, lopeta
hoito ja ota yhteys
huoltoon. VLA-venttiilin
tekninen vika.

UF-minimi kaytossa
(koodi 2057)
W/alhainen(OSD)/kaikki/600 s

Valittu UF-vahimmaismaara on
kaytossa!

Kytke UF-
vahimmaismaara pois
paalta jatkaaksesi hoitoa
tavallisella UF-maaralla.

UF-poisto liian alhainen
(koodi 2064)
W/Low/All/0 s

Tamanhetkinen UF-maara on yli
200 ml pyydettyd UF-maaraa
pienempi.

Tarkista potilaan paio.

Jos halytys toistuu, irrota
potilas ja ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Kaynnista veripumppu!
(koodi 2067)
W/Low(Hint)/All/120 s

Veripumppu on pysahtynyt.

Kaynnista veripumppu.

Jatkettu vanhalla suodattimella /
vanhoilla suodattimilla

(koodi 2078)
W/Low/All/O s

DF-suodattimet ovat saavuttaneet
niille asetetun kayttéian.

Vaihda DF-suodattimet.

Suodattimen/suodatinten
kayttdaika umpeutumassa

(koodi 2079)
W/Low/All/0 s

DF-suodattimet vanhenevat 60
kayttétunnin tai 10 kerran jalkeen.

Tarkista suodattimen
kayttoika.

Kaynnista veripumppu!
(koodi 2080)
W/Low(Hint)/All/O s

Veripumppu on pysahtynyt.

Kéynnista veripumppu.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Maksimi rajoittaa delta PBE:ta
(koodi 2085)
W/Low/All/O s

Dialysaattorissa mahdollinen
tukos veriletkun taittumisen tai
dialysaattorin sisaisten hyytymien
lisdantymisen vuoksi.

+  Tarkista, onko
dialysaattorissa hyytymia
ja onko veriletkusto
taittunut.

+  Suurenna PBE delta -raja-
arvoja tarvittaessa.

* Jos tilanne ei korjaannu,
huuhtele veriletkut ja
dialysaattori
suolaliuoksella.

* Lopeta hoito tarvittaessa
ja vaihda veriletkusto ja
dialysaattori.

A-bolus lopetettu/keskeytetty
(koodi 2086)
W/Low/All/120 s

Arteriabolus lopetettu/keskeytetty.

+  Kaynnista arteriabolus
tarvittaessa uudestaan.

+ Lisdaa UF:n
enimmaisvirtausta tai
vahenna UF:n
vahimmaisvirtausta.

UF-vahimmaisvirtaus > UF-
enimmaisvirtaus - 100 ml/h

(koodi 2087)
W/Low(Hint)/All/O s

UF:n enimmais- ja
vahimmaisvirtausten valinen ero
on alle 100 ml/h.

*  Lyhenna UF-aikaa tai
suurenna UF-maaraa.

Hoito vaihtoi dialysaattivirtausta
(koodi 2095)
W/Low/All/0 s

Kaynnistettiin automaattinen
dialysaattivirtauksen muuttaminen
siirtymalla HDF online -tilaan.

+ Eivaadi toimenpiteita.

Hepariinin loppumisaikaa
lyhennetty

(koodi 2099)
W/Low/All/0 s

Hepariinin loppumisaika pidempi
kuin hoidon kesto.

*  Lyhenna hepariinin
loppumisaikaa.

SN toiminnassa! Oikea venataso?
(koodi 2100)
W/Low/All/0 s

SN-tila on aktivoitu.

. Varmista, etta
venakammion taso on
oikea.

Kortin tietojen poistaminen
onnistui

(koodi 2103)
W/Low/All/0 s

Kortin tietojen poistaminen on
suoritettu onnistuneesti loppuun.

+  Eivaadi toimenpiteita.

Kortin tietojen poistaminen
epaonnistui

(koodi 2104)
W/Low/All/0 s

Kortin tietojen poistamista ei
suoritettu onnistuneesti loppuun.

. Yrita uudelleen tai vaihda
korttia.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Akkutila
(koodi 2105)
W/Low/All/O s

Kone kay akulla.

. Palauta virta korkeintaan
20 minuutin kuluttua.

Suodatin voi olla tukossa
(koodi 2106)
W/Low(Hint)/All/300 s

Dialysaattorin mitattujen paineiden
perusteella suodattimet voivat olla
tukossa.

. Tarkista, etteivat veriletkut
ole taittuneet.

* Lisaa hepariinia.

*  Huuhtele suolaliuoksella
tai pienenna UF-virtausta.

Suodatin on todennakoisesti
tukossa

(koodi 2107)
W/Low/All/0 s

Dialysaattorin mitattujen paineiden
perusteella suodattimet voivat olla
tukossa.

e Tarkista, etteivat veriletkut
ole taittuneet.

* Lisaa hepariinia.

¢  Huuhtele suolaliuoksella
tai pienenna UF-virtausta.

Hoito keskeytettyna > 10 min.
(koodi 2108)
W/Low(Hint)/All/120 s

Hoito keskeytetty yli 10 minuutin
ajaksi.

* Jos ongelma ei poistu 5-10
minuutin kuluttua, kytke
kone pois paalta ja jalleen
paalle.

*  Muussa tapauksessa ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Hepariini-infuusio suoritettu
loppuun

(koodi 2127)
W/Low(Hint)/All/0 s

Hepariinibolus on suoritettu
loppuun.

+  Eivaadi toimenpiteita.

13.2.3

ABPM-halytykset

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

ABPM: SYS-paine on liian korkea
(koodi 9100)
A/Low(Hint)/All/120 s

Systolinen paine ylittda asetetun
ylarajan.

. Toista mittaus.

¢ Valitse automaattinen
henkilokohtaisten rajojen
asetus.

*  Muuta em. rajoja kasin.

. limoita laakarille.

ABPM: SYS-paine on liian
alhainen

(koodi 9101)
A/High(Cardiac)/All/120 s

Systolinen paine alittaa asetetun
alarajan.

. Toista mittaus.

¢ Valitse automaattinen
henkildkohtaisten rajojen
asetus.

¢ Muuta em. rajoja kasin.

. liImoita ladkarille.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

ABPM: DIA-paine on liian korkea
(koodi 9103)
A/Low(Hint)/All/120 s

Diastolinen paine ylittda asetetun
ylarajan.

. Toista mittaus.

«  Valitse automaattinen
henkil6kohtaisten rajojen
asetus.

*  Muuta em. rajoja kasin.

. limoita laakarille.

ABPM: DIA-paine on liian
alhainen

(koodi 9104)
A/High(Cardiac)/All/120 s

Diastolinen paine alittaa asetetun
alarajan.

. Toista mittaus.

* Valitse automaattinen
henkilékohtaisten rajojen
asetus.

*  Muuta em. rajoja kasin.

. limoita laakarille.

ABPM: kehon liike
(koodi 9119)
W/Low(Hint)/All/O s

Liike haittasi mittausta.

e Toista mittaus.

ABPM: Sisainen
tietoliikennehairio.

(koodi 9138)
A/Low(Hint)/All/0 s

ABPM ei toiminassa, mittaukset
eivat ole mahdollisia.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: huolto (S/04)
(koodi 9154)
A/Low/All/120 s

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

ABPM: Itsetestausvirhe
(koodi 9157)
A/Low(Hint)/All/0 s

Tekninen virhe.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

ABPM: odota...
(koodi 9162)
W/Low(Hint)/All/O s

ABPM-moduuli prosessoi.

*  Odota, kunnes
prosessointi on suoritettu
loppuun.

Jaksojen valinen aika voi olla liian
pieni.

»  Tarkista kiertoajanjakso ja
pidenna sita.

ABPM: Pulssi liilan korkea
(koodi 9169)
A/Low(Hint)/All/120 s

Pulssinopeus ylittéa ylarajan.

. Toista mittaus.

* Valitse automaattinen
henkilékohtaisten rajojen
asetus.

*  Muuta em. rajoja kasin.

. limoita laakarille.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

ABPM: Pulssi liian alhainen
(koodi 9170)
A/High(Cardiac)/All/120 s

Pulssinopeus alittaa alarajan.

. Toista mittaus.

¢ Valitse automaattinen
henkildkohtaisten rajojen
asetus.

*  Muuta em. rajoja kasin.

. lImoita ladkarille.

ABPM: Mittaus keskeytyi
(koodi 9171)
W/Low(Hint)/All/0 s

Mittaus lopetettiin.

. Toista mittaus.

ABPM: Moduulivirhe, kytke pois
paalta / paalle

(koodi 9172)
W/Low(Hint)/All/0 s

Naytetdan halyytyksen 9301
vahvistuksen jalkeen.

ABPM moduli on turvasyista
suorittanut dialyysikoneen
sammutuksen.

*  Kaynnista dialyysikone
uudelleen, kaikki tiedot ja
asetukset ovat tallessa.

ABPM: Tarkista halytysrajat
(koodi 9173)
W/Low(Hint)/All/0 s

Ladatut ABPM-halytysrajat eivat
sovi yhteen ensimmaisen ABPM-
lukeman kanssa.

*  Aseta halytysrajat
[Bhemmaksi
verenpainearvoja. - Kayta
yksil6llista raja-arvojen
muokkausta tai muuta
yksittaisia arvoja.

ABPM: llmavuoto - tarkista
mansettiliitanta

(koodi 9300)
A/Low/All/120 s

ABPM moduli on turvasyista
suorittanut dialyysikoneen
sammutuksen.

. Tarkista mansetin liitanta
ABPM-moduuliin.

*  Kaynnista dialyysikone
uudelleen, kaikki tiedot ja
asetukset ovat tallessa.

ABPM: Moduulivirhe, kytke pois
paalta / paalle

(koodi 9301)
A/Low/All/120 s

ABPM moduli on turvasyista
suorittanut dialyysikoneen
sammutuksen. Viesti sailyy
naytolla vahvistuksen 9172
jalkeen.

*  Kaynnista dialyysikone
uudelleen, kaikki tiedot ja
asetukset ovat tallessa.

ABPM: Pumppauspainetta ei
saavutettu

(koodi 9302)
A/Low/All/120 s

. Tarkista mansetin asento.

¢« Aseta mansetti
tarvittaessa uudelleen.

. Toista mittaus.

ABPM: Pulssiaaltoa ei havaittu
(koodi 9303)
A/Low/All/120 s

. Tarkista mansetin liitanta
ABPM-moduuliin.

*  Mittaa pulssi
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Liiallinen kasivarren liike
(koodi 9304)
W/Low(Hint)/All/0 s

Potilaan kdden voimakas
liikkkuminen.

¢  Toista mittaus.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

ABPM: systol. BP > mansetin
enimmaispaine

(koodi 9305)
A/Low/All/120 s

Huomattava verenpaineen nousu
viime mittauksesta.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Pulssin mittaushairio
(koodi 9306)
A/Low/All/120 s

. Tarkista mansetin asento.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Epasaanndllinen pulssi
(koodi 9307)
A/Low/All/120 s

. Tarkista mansetin asento.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Mittaus kesti liian kauan
(koodi 9308)
A/Low/All/120 s

Mittauksen 110 sekunnin
enimmaisaika ylittyi.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Pulssi yli 100 lydntia
(koodi 9309)
A/Low/All/I120 s

Mittauksen 110 sekunnin
enimmaisaika ylittyi.

»  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Mansettipaine > 320
mmHg

(koodi 9310)
A/Low/All/120 s

Mansetin paine ylittanyt raja-
arvon.

. Tarkista kasivarren
asento.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Pulssisignaali erittain
alhainen

(koodi 9311)
A/Low/All/120 s

. Tarkista mansetin asento.

*  Suorita pulssin mittaus
muulla laitteella tai
manuaalisesti laskemalla.

ABPM: Suuri paineen poikkeama
(koodi 9312)
A/Low/All/120 s

Havaittiin suuri paineen
poikkeama.

+  Tarkista potilaan
verenpaine manuaalisesti.

. Toista ABPM-lukema

ABPM: Maarittelematon
virhekoodi

(koodi 9313)
A/Low/All/120 s

Verenpainemoduuli ilmoitti
maarittelemattdoman virhekoodin.

+ Jos ongelma toistuu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

ABPM: Verenpaineen mittaus
epaonnistui

Vaara mansetin asento.

»  Korjaa mansetin asentoa.

(koodi 9314)
A/Low(Hint)/All/120 s

Letkua ei ole kytketty tai se on
vaara.

*  Kytke letku oikein.

Potilaan kaden liikkuminen.

. Toista mittaus ilman, etta
kasi liikkuu.

Elintoiminnot ovat rajojen
ulkopuolella.

*  Tarkasta potilaan
elintoiminnot.

Tekninen virhe.

*  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

13.2.4

Crit-Line-halytykset

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

HKR on yli rajan (Dialog)

UF-taso tai -maara liian suuri.

(koodi 930)
Allow(Hint)/The/120 s

Dialogin raja liian matala.

. Pienenna UF-virtausta tai -
maaraa.

+  S&ada raja Dialog®-
laitteessa.

HKR-mittaus epaonnistui!

Crit-Line laite kytketty pois paalta.

(koodi 931)
Allow(Hint)/The/120 s

Kommunikointih&irio.

Tekninen virhe.

* Tarkasta Crit-Line-laite ja
litdnta Dialog™-
laitteeseen.

*  Ota tarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Crit-Line-laiteessa ei havaittu
verta

(koodi 932)
W/low/All/0 s

Anturi ei ole oikein
verikammiossa.

e Tarkista anturi ja
verikammio.

+  Otatarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

Crit-Line-laitteen anturissa on
este

(koodi 933)
W/low/All/0 s

Vierasta materiaalia/likaa
antureissa ja verikammiossa.

»  Tarkista/puhdista anturi tai
poista vieras materiaali.

+  Otatarvittaessa yhteys
tekniseen huoltoon.

SAT on rajan alapuolella
(koodi 935)
Allow(Hint)/The/120 s

Potilaan riittdmattoman O2-
saannin raja on liilan korkealla.

*  Kutsu laakari.

e Saadarajaa.

HKR on yli rajan (Dialog)

UF-taso tai -maara liian suuri.

(koodi 940)
W/low(Hint)/All/0 s

Dialog™ -laitteen raja liian
alhainen.

. Pienenna UF-virtausta tai -
maaraa.

+  S&ada raja Dialog®-
laitteessa.
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Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

HKR-mittaus epaonnistui!
(koodi 941)
Wi/low(Hint)/all/0 s

Crit-Line laitetta ei ole kytketty
pois paalta.

Kommunikointihairio.

Tekninen virhe.

»  Tarkasta Crit-Line-laite ja
liitdnta Dialog*-
laitteeseen.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Crit-Line-viestinta epaonnistui
(koodi 942)
W/low(Hint)/all/0 s

Crit-Line laite kytketty pois paalta.

Kommunikointihairio.

Tekninen virhe.

»  Tarkasta Crit-Line-laite ja
liitanta Dialog*-
laitteeseen.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Ota kayttdéon Crit-Line
monitorointi!

(koodi 943)
W/low(Hint)/all/0 s

Crit-Line mittaus ei kdynnistynyt

»  Kaynnista Crit-Line-
mittaus.

HKR yli rajan (Crit-Line)
(koodi 944)
W/low(Hint)/all/0 s

UF-taso tai -maara liian suuri.

Crit-Line monitorointiraja liian
matala.

. Pienenna UF-virtausta tai -
maaraa.

»  Saada rajaa Crit-Line-
naytolla.

Aseta/tarkista HKR-raja!l
(koodi 945)
W/low(Hint)/all/0 s

Hkr rajaa ei ole asetettu tai
oletusarvoa ei vahvistettu.

. Aseta tai vahvista arvo.

SAT on rajan alapuolella
(koodi 946)

Wi/low(Hint)/all/0 s

Potilaan riittdmattdman O2-
saannin raja on liilan korkealla.

. Kutsu laakari.

+ S&adarajaa.
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Halytykset ja korjaustoimenpiteet

13.2.5

Tasonséaatéhalytykset

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
hélytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Tasonsaatdémaaran rajoitus
(koodi 1011)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Max. verivolyymi saavuttaa 190
ml.

*  Tarkista, onko
veriletkustossa vuotoja.

Tasonsaadon aikakatkaisu
(koodi 1024)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
AJ/Low(Hint)/Dis/120 s

Tasonsaatdaika rajattu 3
minuuttiin.

¢ Aseta taso alle 3 minuutin
aikana.

Arteriapaine liian alhainen
(koodi 1171)
W/Low/All/0 s

Arteriapaine on liian alhainen
nostaakseen arteriakammion (PA)
tasoa.

*  Tarkista arteriakytkenta.

Veripumppu pyorii
(koodi 2028)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Veripumppu ei saa olla kdynnissa
ja tyhjentaa dialysaattoria, kun
SAD-hélytysta selvitetdan.

*  Pyséayta veripumppu.

Tasonsaatdmaaran rajoitus (SUP)
(koodi 2039)

A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Max. verivolyymi saavuttaa 220
ml.

* Tarkista, onko
veriletkustossa vuotoja.

Arteriapaineen valvontavirhe
(koodi 2041)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Huono arteriapaineen pulssiaalto.

¢ Aseta tasot oikein.

*  Varmista etta
hydrofobisissa
suodattimissa ei ole
nestetta.

Venttiilin asennon tasonsaatd
(SUP)

(koodi 2042)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Vaara venttiilin asento.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Venapaineen valvontavirhe
(koodi 2043)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Huono venapaineen pulssiaalto.

«  Aseta tasot oikein.

IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00/08.2018

299

13



13

Dialog™

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

PBE-paineen tarkkailuvirhe (SUP)
(koodi 2044)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Huone PBE-paine pulssiaalto.

«  Aseta tasot oikein.

Varmista etta
hydrofobisissa
suodattimissa ei ole
nestetta.

PBS-paineen tarkkailuvirhe (SUP)
(koodi 2045)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Huono PBS-paineen pulssiaalto.

*  Varmista etta
hydrofobisissa
suodattimissa ei ole
nestetta.

Pumpun on oltava kaynnissa,
jotta tasons&ato toimii

(koodi 5310)
W/Low/All/0 s

Kayttaja yrittda asettaa tasoja
veripumpun ollessa
pysahdyksissa.

*  Kaynnista veripumppu
ennen tasojen
asettamista.

Pumpun on oltava kaynnissa,
jotta tasonsaatd toimii

(koodi 5311)
W/Low/All/0 s

Kayttaja yrittaa asettaa tasoja
veripumpun ollessa
pysahdyksissa.

+  Kaynnista veripumppu
ennen tasojen
asettamista.

13.2.6

Adimea-hélytykset

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Adimea: Kt/V-tavoitearvoa ei
saavuteta

(koodi 1550)
W/Low(Hint)/All/0 s

Suunniteltua Kt/V-arvoa ei
saavuteta hoidon aikana.

*  Muuta hoitoparametreja
(aika, verenvirtaus,
dialysaatin virtaus)
saavuttaaksesi

tavoitearvon tai sammuta

tavoitevaroitus
paanaytolta.

Adimea: Anturia ei kalibroitu
(koodi 1551)
W/Low/All/O s

Viesti nékyy hoitoikkunassa, jos:

anturin kalibrointi ei onnistunut
valmistelun aikana.

Epéatasainen signaali hoidon
alussa johtuu yleensa potilaasta.
esim. ongelmia veritiessa.

Kommunikaatiovirhe koneen ja
sensorin valilld hoidon aikana.

Perakkaiset virheet mittauksissa,
yleensa ilmakuplia dialysaatissa.

*  Sensori alkaa toimia
kunnolla uudellen
sammuttamalla ja paalle
laittamalla laite.

e Jos tila uusiutuu 2 tai 3
kertaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Adimea: Anturi ei liitettyna
(koodi 1552)
W/Low/All/0 s

Sensoria ei ole liitetty.

Fyysinen tai elektromagneettinen
hairié USB-liitannassa.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Adimea: Kalibrointivirhe
(koodi 1553)
A/Low(Hint)/Pre/120 s

Adimea-kalibrointi keskeytettiin.
Todennakoisesti dialysaatissa
valmistelun aikana esiintyneiden
mikroilmakuplien vuoksi.

* Hoitoa voidaan jatkaa
ilman Adimeaa, tai
kalibroinnin voi toistaa
painamalla .

¢« Jos Adimeaa ei voida
kayttaa, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

Adimea: Kalibrointivirhe
(koodi 1553)
W/Low/All/0 s

Ongelma itsetestauksessa,
todennékéisesti ilmakuplia
dialysaatissa.

*  Kone tarjoaa
mahdollisuuden toistaa
Adimea kalibrointi.

Adimea: Anturi ei voi lammeta
(koodi 1554)
W/Low/All/0 s

Anturin fotodiodit ovat viallisia.

Sensorit eivat voi lammita
kalibroinnin aikana, taytta
tarkkuutta ei voida saavuttaa.

Anturi ei lampene hoidon aikana
vahintaan 10 kertaa aktiivisesti
mitattaessa. Tassa tapauksessa
sensori on vaurioitunut ja
tarkkuutta ei voida taata.

«  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Adimea: Anturi on pois kaytosta
(koodi 1555)
W/Low/All/0 s

Sensorin tarkkuutta ei voi taata.

Sensori on vaurioitunut hoidon
aikana lampdongelmista johtuen.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Annettua Kt/V-tavoitearvoa ei
saavuteta

(koodi 1556)
W/Low/All/0 s

Kt/V-tavoitearvoa ei saavutettu
seuraavista syista:

*  Hoitoaika on liian lyhyt.
« Verenvirtaus on liian hidasta.

s Y h t e y ]
uudelleenkierratykseen.

» Dialysaattorissa on viela

ilmaa.

+ Dialysaattorissa on hyytymia
tai se on liian pieni.

. DF-virtaus on liian alhainen.

»  Tarkasta hoitoaika,
dialysaattori, paasy
veritiehen, veren- ja DF-
virtaus.

*  Ota yhteys laakariin
saadaksesi seuraavia
hoitokertoja koskevia
ohjeita.

Adimea: Potilaan paino puuttuu
(koodi 1558)
W/Low/All/0 s

Potilaan ennen dialyysia mitattua
painoa ei syttetty Adimea-
nayttoéon.

*  Syota potilaan paino.
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13.2.7

Halytykset ja korjaustoimenpiteet

bioLogic RR Comfort -halytykset

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

bioL. RR UF-maaraé ei voida
saavuttaa

(koodi 3000)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

80 % painonpudotusta ei
saavutettu 80 %:n hoitoajan
kuluttua 50 ml toleranssilla.

+  Keskeyttdminen aina
mahdollista.

+  Paina bioLogic RR-

painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

bioL. RR vahintaan 3 lukemaa
puuttuu

(koodi 3001)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Ei onnistunutta verenpaineen
mittausta 13 minuuttiin BioLogic
RR -algoritmin pyynndn jalkeen.

+  Kaksi epaonnistunutta
mittausta. Halytys poistuu
automaattisesti kun
saadaan suoritettua
onnistunut
veranpaineenmittaus.

+  Paina bioLogic RR-

painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

bioL. RR sisédinen virhe
(koodi 3002)
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

bioLogic RR:ssé ilmeni sisdinen
virhe.

+  Paina bioLogic RR-
painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

bioL. RR ei lukemapyyntdja
(koodi 3003)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Kahden verenpaineenmittauksen
lukemia ei saatu ja aikarajoitus on

ylittynyt.

+  Paina bioLogic RR-
painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

bioL. RR UF-maaraa ei ehka
saavuteta

(koodi 3100)
W/Low(Hint)/All/120 s

70 %:a painon pudotuksesta ei
voida saavuttaa. 70 % hoitoajasta
50 ml toleranssilla.

+ Paina bioLogic RR-
painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

bioL. RR UF-profiili peruutettu
(koodi 3101)
W/Low(Hint)/All/60 s

UF profiili asetettiin ennen
bioLogic RR -painikkeen
painamista.

UF profiilin asetus peruutettu.

+  Paina bioLogic RR-
painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti. bioLogic
RR asettaa profiilin.

bioL. RR SYS-alarajaa alennettu
(koodi 3102)
W/Low(Hint)/All/60 s

Maks. SYS-alaraja 130 mmHg
saavutettu (arvo 130 mmHg on
voimassa bioLogic RR -laitteelle).

+ Paina bioLogic RR-
painiketta.

+ Laske SYS alaraja max.
130 mmHg.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

bioL. RR lukema puuttuu
(koodi 3103)
W/Low(Hint)/All/0 s

3 minuuttia ilman onnistunutta
verenpaineenmittausta bioLogic
RR algoritmin pyynnon jalkeen.

*  Paina bioLogic RR-
painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

bioL. RR 2 lukemaa puuttuu
(koodi 3104)
W/Low(Hint)/All/0 s

Ei onnistunutta verenpaineen
mittauslukemaa 8 minuuttiin
biologic RR Comfortin pyynnén
jalkeen.

*  Paina bioLogic RR-
painiketta. Halytys poistuu
automaattisesti.

13.2.8

HDF Online -halytykset

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Avaa korvausnesteportti
(valkoinen)

(koodi 1056)
A/Low/Dis/120 s

Korvausnesteportti/portit on
suljettu.

*  Avaa korvausnesteen
ulostuloportti/t filttereiden
ilmausta ja huuhetelua
varten.

Korvausnesteen ulostuloportti on
auki.

(koodi 1078)

A/Low/Sel/0 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/alhainen(vihje)/Lop/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Korvausnesteen ulostuloportti on
auk.i

»  Sulje ulostuloportti.

*  Jos portti on suljettu, mutta
halytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Korvausnesteen ulostuloportti on
kiinni.

(koodi 1079)

A/Low/Sel/0 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Korvausnesteen ulostuloportti on
kiinni.

*  Aukaise ulostuloportti.

»  Jos portti on auki, mutta
hélytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Korvausnesteen sisadnmenoportti
on auki.

(koodi 1080)
AlLow/Sel/0 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Korvausnesteen sisdanmenoportti
on auki.

+  Sulje sisddmenoportti.

» Jos portti on suljettu, mutta
héalytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Korvausnesteen sisddanmenoportti
on Kiinni.

(koodi 1081)

A/Low/Sel/0 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Korvausnesteen sisddnmenoportti
on Kiinni.

*  Aukaise sisdanmenoportti.

+ Jos portti on auki, mutta
halytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Pumpun kansi auki (korvaus)
(koodi 1093)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Pumpun kansi on auki.

+  Sulje kansi.

HDFO: Jalkihuuhtelu ei
mahdollinen, DFS-virhe

(koodi 1100)
W/Low(Hint)/All/120 s

Jalkihuuhtelu online-nesteella ei
ole mahdollinen dialysaatin
lampdtilaan tai johtokykyyn
liittyvasta virheesta johtuen.

*  Odota, kunnes dialysaatti
on saatavilla.

+ lrrota potilas ja
suolaliuospussi.

HDFO: Potilaskytkenta ei
mahdollinen, DFS-virhe

(koodi 1101)
W/Low(Hint)/All/120 s

Potilaskytkenta online-nesteella ei
ole mahdollinen dialysaatin
lampdotilaan tai johtokykyyn
liittyvasta virheesta johtuen.

+  Odota, kunnes dialysaatti
on saatavilla.

+  Kytke potilaan suolaliuos-
tai kuona-ainepussi.

HDF online - bolus pysahtyi
(koodi 1113)
W/Low(Hint)/All/120 s

HDF online -bolus keskeytyi
dialyysinesteen lampdtilaan tai
johtokykyyn liittyvasta virheesta
johtuen.

+  Pysayta bolustoiminto.

*  Odota, kunnes lampdtilaan
tai johtokykyyn liittyva
virhe on Korjattu.

* Jos asia on kiireellinen,
kayta arteriabolusta
ulkoisen suolaliuospussin
avulla.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

HDF-testi epaonnistui
(koodi 1170)
W/low/All/0 s

Veriletkuston HDF online -testin
lapaiseminen ei onnistunut.

*  Tarkasta veriletkuston
litdnnat AV-letkustoon ja
odota, kunnes kone
toistaa testin.

» Jos testia lapaista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Korvausletkun liitantatesti
epaonnistui

(koodi 1430)
W/Low/All/0 s

Korvausnesteletkua ei ole
lainkaan tai sita ei ole kunnolla
liitetty.

Korvausletku on suljettu
sulkimella.

. Liitd korvausnesteletku
kunnolla, avaa suljin.

Kaynnistys ilman itsetestaustal
(SUP)

(koodi 1969)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Aloitus testeja ei ole tehty.

*  Paina ‘Halytyksen kuittaus
-painiketta kahdesti.

*  Kytke kone pois paalta ja
uudelleen paalle.

* Jos halytys ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

HDF-halytys pysaytti veripumpun
(SUP)
(koodi 1979)

A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

LLS havaitsi, etta UFP-pumppu
pyOrii vaaraan suuntaan.

* Jos halytys toistuu
kuittauksen jalkeen, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Vuoto
korvausnestejarjestelméassa
(SUP)

(koodi 1993)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Vuoto
korvausnestejarjestelmassa.

*  Tarkista
korvausnestejarjestelma.

*  Tarvittaessa lopeta HDF.

UF-maara liian suuri (SUP)
(koodi 1994)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

HDF poikkeama liian suuri.

* Raja-arvot voidaan
laajentaa Enter-
painikkeella.

*  Tarvittaessa lopeta HDF.

Liian suuri UF-virtaus (SUP)
(koodi 1996)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

En&aa ei ole mahdollista lisata
maaraa jatkamiseen.

*  Lopeta HDF.

*  Tarkista potilaan paio.

Liian pieni UF-virtaus (SUP)
(koodi 1997)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

UF arvo/maara liian pieni.

*  Lopeta HDF.

*  Tarkista potilaan paio.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

HDFO: Liian suuri bolusméaéara
(SUP)

(koodi 2016)
A/Low(Hint)/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja tunnistaa liilan suuren
bolusmaéaran.

+  Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta. Jos ei
onnistu, ota yhteys
tekniseen huoltoon.

* Irroita potilas.

Korv.: Tarkista virtaussuunta ja
tiiviys

(koodi 2017)
A/Low(Hint)/The/120 s

Korvausnesteletkusto ei ole
kunnolla kiinnitetty.

Vuoto

«  Tarkista korvausletkuston
oikea kytkenta.

e Tarkista korvausletkuston
mahdolliset vuodot.

HDF-testi epaonnistui (SUP)
(koodi 2018)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja tunnistaa liian suuren
bolusmaaran.

+  Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta.

. Jos se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

HDFO: OSP aktivoitu (SUP)
(koodi 2020)

A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tekninen virhe.

Online korvausnestepumppu
(OSP) pyorii kun dialysaattorin
sisdanmenoventtiili (VDE)/
dialysaattorin ulostuloventtiili
(VDA) on suljettu.

+  Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta. Jos
se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

* Irroita potilas.

HDFO: VSB tai VSAA avattu
(SUP)

(koodi 2021)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tekninen virhe.

Korvausliitannan ulostuloventtiili
(VSAA) on auki.

+ Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta. Jos
se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

* Irroita potilas.

. Desinfioi kone.

HDFO: VBE avattu (SUP)
(koodi 2022)
A/Low(Hint)/Sel/120 s
A/Low(Hint)/Pre/120 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s
A/Low(Hint)/Dis/120 s

Tekninen virhe.

Filtterin ilmaventtiili (VBE) on auki.
Online dialyysi ei mahdollista.

+  Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta. Jos
se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

* Irroita potilas.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

HDFO: DF-jarjestelmaa ei
huuhdeltu (SUP)

(koodi 2023)
A/Low/Pre/0 s
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Tekninen virhe.

Vesipuolta ei ole huuhdeltu
desinfioinnin jélkeen.

«  Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta. Jos
se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

* lIrroita potilas.

HDFO: Siirretty verimaara > 450
ml

(koodi 2025)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Online infuusiobolus on ylittanyt
450 ml:n enimmaismaaran.

*  Lopeta bolus.

* Jos halytys toistuu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Liian suuri HDF:n inf.bolusmé&éara
(SUP)

(koodi 2030)
A/Low(Hint)/The/120 s
A/Low(Hint)/Eot/120 s

Valvoja tunnistaa liilan suuren
bolusmaaran.

* Paina “Halytyksen
kuittaus” -painiketta. Jos
se ole mahdollista, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

* lIrroita potilas.

(HDF-/UF)-halytysrajoja
laajennettu

(koodi 2070)
W/Low/All/0 s

Joko UF TLC tai LLS halytysrajat
on laajennettu.

* Poistu hoidosta tai lopeta
hoito.

Ei bolusta ohituksessal
(koodi 2081)
W/Low(Hint)/All/0 s

Online-bolus ei mahdollinen
ohitustilassa.

» Poista ohitustila kaytosta,
jos mahdollista, ja odota.

. Hatatilanteessa anna
infuusiobolus
suolaliuospussin kautta.

Bolus keskeytettiin!
(koodi 2082)
W/Alhainen(vihje)/kaikki/O s

Veripumppu pysahtyi tai asetettiin
arvolle 0 ml/min, online-bolus-
painike vapautettiin tai hoidon
loppuminen vahvistettiin.

*  Kaynnista veripumppu
uudelleen ja aseta arvoksi
yli 0 ml/min.

e Ota bolus uudestaan
kayttéon ja siirry
uudestaan hoitotilaan.

HDFO-bolus ei ole mahdollinen
akku-/ohitustilassa

(koodi 2084)
W/Low/All/0 s

Akkukayttd! Ei online-bolusta
akkukaytén aikana, kone on
ohitustilassa.

* Anna tarvittaessa
suolaliuospussi-infuusio
jaltai odota virran
palaamista.
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Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

HDF/HF ei mahdollinen - itsetesti
epaonnistui

(koodi 2090)
W/Low(Hint)/All/60 s

HDF/HF ei mahdollinen,
itsetestaus epaonnistui.

»  Tarkista veri- ja
korvausletkun oikeat
asetukset ja liitdnnat.

« Toista itsetestaus.

« Jos varoitus ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Bolus ei mahdollinen - itsetesti
epaonnistui

(koodi 2091)
W/Low(Hint)/All/60 s

HDF online -bolus ei mahdollinen,
itsetestaus epaonnistui.

* Anna bolus tarvittaessa
suolaliuospussin avulla.

Ei bolusta sekventiaalitilassal!
(koodi 2092)
W/Low(Hint)/All/60 s

HDF online -bolus ei mahdollinen
jaksoittaistilassa (Bergstrom).

*  Anna bolus tarvittaessa
suolaliuospussin avulla.

Ei bolusta potilaan kytkemisen
aikana!

(koodi 2093)
W/Low(Hint)/All/60 s

HDF online -bolus ei mahdollinen
potilaan kytkemisen aikana.

* Anna bolus tarvittaessa
suolaliuospussin avulla.

Ei bolusta, kun suodattimen
huuhtelu on toiminnassa!

(koodi 2094)
W/Low(Hint)/All/60 s

HDF online -bolus ei mahdollinen
dialyysinestesuodattimen
huuhtelun aikana.

* Anna bolus tarvittaessa
suolaliuospussin avulla.

HDF online: DF pienempi kuin BF
+ 100 ml/min

(koodi 2101)
W/Low/All/O s

Hemodiafiltraatio (HDF):
Dialysaattivirtaus on pienempi
kuin verenvirtaus.

+ Lisaa dialysaattivirtausta
jaltai vahenna
verenvirtausta.

. DF:n suhteen vereen
pitaisi olla 2:1.

HDF online: DF pienempi kuin BF
+ 100 ml/min

(koodi 2102)
W/Low/All/0 s

Hemodiafiltraatio (HDF):
Dialysaattivirtaus on pienempi
kuin verenvirtaus.

+ Lisaa dialysaattivirtausta
jaltai vahenna
verenvirtausta.

. DF:n suhteen vereen
pitéisi olla 2:1.

Johtokykyhalytys mahdollinen
(koodi 2128)
W/Low(Hint)/All/0 s

Nesteen kayttaminen
korvausnesteportista
dialysaattivirtauksella alle 300 ml/
min saattaa aiheuttaa
johtokykyhalytyksia.

+ Lisaa dialysaattivirtausta.

+  Kayta korvausnesteen
sijasta pussia.
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13.2.9

Desinfiointihalytykset

Dialog™

Halytysviesti (koodi)
Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
hélytyksen toistumisaika

Syy

Korjaustoimenpide

Liian alhainen
desinfiointilampdtila

(koodi 1125)
W/Low/All/0 s

Liian alhainen lampétila
desinfioinnin aikana.

»  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Liian korkea desinfiointilampatila
(koodi 1126)
W/Low/All/0 s

Liian korkea lampétila
desinfioinnin aikana.

+  Ota yhteys tekniseen
huoltoon.

Liuoksen sisaanotto epaonnistui
(koodi 1401)
A/Low(Hint)/Dis/300 s

Tyhja desinfiointisailio tai
desinfiointisailién letku on pois
paikoiltaan.

. Liitd uusi desinfiointisailio
jaltai tydbnna imuletku
desinfiointisailioon.

LF liian alhainen (tarkista
desinfiointiaine)

(koodi 1422)
W/Low(Hint)/All/300 s

Johtokyky on desinfioinnin aikana
liilan alhainen. Vaara
desinfiointiaine?

. Tarkasta, etta
desinfiointiaine on oikea.

Tekninen virhe.

» Jos varoitus ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Hairi6 edellisessa
desinfioinnissa?

(koodi 1423)
W/Low(Hint)/All/300 s

Edellinen desinfiointi ei
onnistunut.

* Tarkista syys
desinfiointihistoriasta.

¢ Toista desinfiointi
tarvittaessa.

Valitse menetelma
(koodi 1424)
W/Low(Hint)/All/0 s

Desinfiointimenetelmaé ei ole
viela valittu.

¢ Valitse menetelma.

Laitteessa on desinfiointiainetta
(koodi 1425)
W/Low(Hint)/All/300 s

Desinfiointi kdynnissa / ei viela
suoritettu loppuun.

*  Odota, kunnes desinfiointi
on suoritettu loppuun.

DISINF-varoitus #7
(koodi 1427)
W/Low/All/0 s

Desinfioinnin aikana tapahtui
virhe.

« Jos varoitus ei poistu, ota
yhteys tekniseen huoltoon.

Laitteen huuhtelu valmis
(koodi 1428)
W/Low/All/O s

Desinfiointi on melkein valmis.

e Odota, kunnes desinfiointi
on suoritettu kokonaan
loppuun.
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13.2.10 Nexadia-hélytykset

Halytysviesti (koodi)

Tyyppi/prioriteetti/halytysvaihe/
halytyksen toistumisaika

Syy Korjaustoimenpide

W/Low/All/O s

Uusi viesti! Nexadialta tuli uusi viesti. *  Lue viesti ja suorita
(koodi 670) tarvittavat toimenpiteet.
W/Low/All/0 s
Uusi laakitys! Nexadialta tuli uusi laakitysta *  Lue laakitysta koskeva

. koskeva viesti. viesti ja suorita tarvittavat
(koodi 671)

toimenpiteet.

(koodi 683)
W/Low/All/0 s

Uusi kohta tarkistusluettelossal!

Lue tarkistusluettelon
viesti ja suorita tarvittavat
toimenpiteet.

Uusi viesti tarkistusluettelossa. .

13

310

13.3 SAD-hélytysten poistaminen

Mikali SAD- anturi havaitsee ilmaa, latkusuljin (SAKV, clamp) sulkeutuu
halytystoiminnon takia. Toiminta-ajan (reaktioajan) takia pieni maara ilmaa
saattaa olla SAD- anturin alapuolella.

HUOMAUTUS!

liman poistamiseksi naytolla esitetdan viesti.
Tarkista, etta kaikki litdnnat ovat tiiviita.

Jos halytyksen aiheutti mikrokuplat, riittdd vain kuitata halytys. Resetointi
poistaa halytyksen vasta 2 s kuluttua aanihalytyksen poistumisesta. SAD-
anturin mittausalue pitéisi olla nyt vapaa ilmakuplista.

limakuplien poistaminen (jos seuranta on paalla)

Jos venalinjassa olevat ilmakuplat ovat aiheuttaneet halytyksen, tulee ilma
poistaa seuraavasti:

1. Sulje ilmakuplapyydystajan ja dialysaattorin valinen letku.
2. Avaa ikkuna "Nosta venatasoa” painamalla naytdn Enter-nappainta.

3. Nostaaksesi venakammion pintaa, paina ‘Nosta venakammion tasoa' -
painiketta.

4. Kun ilma on poistettu, avaa venapuolen ilmakuplapyydystdjan ja
dialysaattorin valilla oleva suljin ja paina "Halytyksen kuittaus” -painiketta.
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limakuplien poistaminen (jos seuranta ei ole paélla)

Jos venalinjassa olevat ilmakuplat ovat aiheuttaneet halytyksen, tulee ilma
poistaa seuraavasti:

1. Sulje ilmakuplapyydystédjan ja dialysaattorin valinen letku.
% Tama estda veren imemisen dialysaattorista.

2. Luo ruiskulla venapuolen ilmakuplapyydystajaan vahintdan -75 mmHg:n
alipaine, katso venapuolen painenaytto.

L Koska ilma on potilaskytkenndn alueella, se on tdman
alipainetoimenpiteen avulla siirrettava takaisin
ilmakuplapyydystajaan.

3. Paina monitorin hyvéksyntéapainiketta.
% Venasuljin avautuu hetkeksi.

& Veri virtaa pois potilaskytkennasta ja ilma siirtyy venapuolen
ilmakuplapyydystajaan.
4. Poista suljin venapuolen ilmakuplapyydystajan ja dialysaattorin valisesta
letkusta.

5. Kun ilma on poistettu, paina nayton "Kuittaa halytys (AQ)’-painiketta.
Toista operaatio tarvittaessa.

& Kun kaikki ilma on poistettu SAD-anturista, halytys poistuu. Mikali
ilmaa jaa SAD:in mittausalueelle, on em. ilmanpoisto suoritettava
uudelleen.

13.4 Veren palauttaminen manuaalisesti

Jos dialyysin aikana sattuu sahkdkatko eikd varavirtajarjestelmaa ole
kaytettavissa, veri on palautettava potilaaseen valittdmasti manuaalisesti
hyytymisen valttamiseksi.

Jos veriletkustossa on verta, veren kierrattdminen manuaalisesti on
aloitettava viimeistdan 2 minuutin kuluttua veripumpun pysahtymisen jalkeen,
jotta veri ei hyydy.

Sahkokatkon sattuessa kuuluu minuutin kestava halytysaani, jonka viiveaika
on alle sekunti. Halytyksen voi nollata painamalla monitorin virtapainiketta.

Verenhukasta aiheutuva potilasturvallisuuden vaarantuminen!

+ Jos hoitoa on jatkettava, aseta arteriaveriletku arterialetkun sulkimeen
(SAKA) ja venaveriletkun sulkimeen (SAKV) ennen hoidon uudelleen
aloittamista.
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Potilasturvallisuus vaarantuu!

Kasin tapahtuvassa veren palautuksessa eivat turvatoiminnot, mm.
ilmatunnistin-SAD, ole kaytdssa. Henkilokunnan on tarkkailtava sekéa
potilasta ettd dialyysikonetta.

Manuaalinen verenpalautus tulee suorittaa aina kahden henkil6n
tekeméana ja 4a8rimmaistd huolellisuutta noudattaen.

Kaanna veripumppua aina myoétapaivdan ja nuolen osoittamaan
suuntaan.

Ota kampi dialyysikoneen takaovesta.

Avaa vasemmanpuoleisen veripumpun kansi ja aseta kampi pydrijaan.

Veren palautus manuaalisesti, kampea kayttden on toinen vaihtoehdoista
(kts. alla olevat kuvat).

Kuva. 13-2 Kammen kayttdminen (vaihtoehto 1)

. = N

Huomioi, kun kaytat kasiveivia ylldolevan kuvan mukaisesti, aseta veivi
kyseiseen reikaan helpottaaksesi kasipyoritysta.
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Kuva. 13-3 Kammen kayttdminen (vaihtoehto 2)

3. Irrota arteriapuolen liitanta potilaasta, ks. luku 7.1 Jalkihuuhtelu (veren
palautus) (113).

Poista venaveriletku venaletkun sulkimesta.

Pydrité veripumppua tasaisesti kammen avulla. Huomioi py6ritysnopeus
ja sailyta riittava pinta venakuplakammiossa.

Tarkkaile potilaan venaliitanta3; siina ei saa olla lainkaan ilmaa.

Kun fysiologinen keittosuolaliuos saavuttaa venaletkun sulkimen, sulje

suljin.

8. Irrota venapuolen liitdnta potilaasta.

13.5

13.5.1

Akustisten signaalien poistaminen

Akustisten signaalien poistaminen halytyksesta

Aanihalytykset eivat tule seuraavista halyytyksista:

Tunnus

Teksti

600

Jarjestelma uudelleenkdynnistetty
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13.5.2 Akustisten signaalien poistaminen ohjeista

Aanihalytykset eivat tule seuraavista ohjeista:

Tunnus Teksti

1900 Valittu ajanjakso on kulunut

1903 Valittu UF-ma&ara liian suuri

1904 Valittu UF-ma&ara liian pieni

1905 Valittu UF-aika liian pitka

1906 Valittu UF-aika liian lyhyt

1907 Ajanjaksoa ei voi muuttaa

1908 Maksimi UF-vaihtelu on muuttanut profiilia
1911 Valittu hepariinitaso liian suuri

1912 Valittu hepariinitaso liian matala

1922 UF-maéraa on vahennetty

1934 Huuhteluaika liian pitka

1935 Huuhteluaika liian lyhyt

1936 UF-huuhtelum&ara liian suuri

1937 UF-huuhtelumaara liian pieni

1942 Vahvista tiedot ennen potilaan kytkentaa!
2056 Hepariinibolusta ei ole valittu!

2060 Paina EQ painiketta uudestaan ja pidempaan
2066 UF+HDF-kokonaisvirtaus > 5 500 ml/h, pienenna!
2073 Huuhteluvirtaus liian pieni

2074 Huuhteluvirtaus lilan suuri

1093 Pumpun kansi auki (korvaus)

1054 Uuden bik.patruunan valmistelu - ohitus
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14 Lisavarusteet

Tassa luvussa luetellaan mekaaniset lisdvarusteet, lisalaitteet ja kayttdaineet,
jotka on tarkoitettu kaytettdvaksi dialyysikoneen kanssa. Lisadvarusteet on
lueteltu tuoteryhmissa, mutta niitd voi olla saatavilla eri tyypeissa ja eri
kokoisina. Katso lisdtietoja ja tuotenumerot tilauksia varten kehonulkoista
verenpuhdistusta koskevien tuotteiden tiedoista paikallisen B. Braunin
Internet-sivustolta (maakohtainen toimialue) / Tuotteet ja hoidot, tai ota
yhteytta paikalliseen jalleenmyyjaan.

14 .1 Optiot

Nimi Tuotenumer
o

Nexadia — BSL: kortinlukija ja verkkolaite* 7102230
ABPM: automaattinen verenpaineen mittaus 7102226
bioLogic RR Comfort kortinlukijalle: Automaattinen 7105324
verenpaineen tasaus, oppivalla ohjauskayralla (toimitus
vain ABPM-lisdlaitteen kanssa)
Bikarbonaattipatruunan teline 7105171
Varakayntiakusto (Akku) 7102244
Keskitetty konsentraattijakelu (ZKV) 7105196
DF suodatin 7102102
Hoitajakutsu* 7102315
Pydrija 7x10 pumppusegmenteille 7102340
DCI* (Dialog™ tiedonsiirtoliittyma) 7107218 14
Maadoitusjohdin 8701628
Adimea 7102233
Crit-Line liityntdoptio 7106604
Crit-Line-potentiaalintasaussetti 7106605
Kortinlukija siséltédd 5 potilaskorttia 7105230

HUOMAUTUS!

*Kaapeleiden maaritellyn pituuden takia merkittyja kohteita saa kayttaa vain,
jotta  taytetddn  EMC-direktiivin  vaatimukset  (elektromagneettinen
yhteensopivuus).
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14.2 Mekaaniset lisavarusteet
Nimi Tuotenumer
o
Dialysaattoriteline 7107426
Monitoimitarjotin 7105238
Yleisetutarjotin 7105239
Laatikko Comfort 7107322
Laatikko 7107320
Yleislokerikko 7102890
Nayton lokerikko 7102872
Asiakirjapidike 7102873
ABPM: pieni mansetti, lateksivapaa 7102372
ABPM: keskikokoinen mansetti, lateksivapaa 7102771
ABPM: suuri mansetti, lateksivapaa 7102380
ABPM: erittdin suuri mansetti, lateksivapaa 7102390
Letku naaras/uros 7102698
Letku naaras/naaras 7102699
Yleistallennusteline 7105500
Teline 6 - 10 litran desinfiointiainesailidille 7107277
Dialog* -potilashoitokortti (5 kpl:n pakkaus) 7105232
Mansettikori 7102865
Mansettipidike 7102781
Huuhteluastia 7105237

14.3 Kayttbaineet

Seuraavassa luetellaan osa B. Braunin

tuotevalikoimaan kuuluvista

kayttdaineista. Muita kayttdaineita ja niiden teknisid tietoja on saatavana

pyynnosta.

Dialog™ on testattu ja hyvaksytty kaytettévaksi seuraavissa taulukoissa
lueteltujen kayttdaineiden kanssa. B. Braun ei ole vastuussa muiden kuin

luettelossa mainittujen kayttdaineiden kaytosta.
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Dialysaattorit
* Xxevonta
* Diacap

» Diacap Pro
Veriletkustot

+  HD-kaksoisneulaletkut

+  HDF-kaksoisneulaletkut

*  Yksineulaletkut

+ ECOPRIME-konseptin letkut
*  Universaaliletkut

*  Yksittaiset letkut

Konsentraatit

+  Happokonsentraatit SW xxx

+  Happokonsentraattipussi (eri kokoja; ei saatavilla kaikissa maissa)
+  Bikarbonaattikonsentraatti 8,4 %

+  Bikarbonaattipatruuna Sol-Cart B

* Renosol-setti keskitettya konsentraattijakelua varten

*  Natriumvetykarbonaatti, pussissa
Dialyysinestesuodattimet

»  Diacap Ultra DF Online -suodatin
Infuusio- ja huuhteluneste

* NaCl Ecoflac ja sailio
Desinfiointiaineet sisdiseen desinfiointiin
»  Sitruunahappo 50 %
Puhdistusaineet pintojen desinfiointiin

+  Meliseptol
+  Melsitt

*  Hexaquart plus
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14 .4 Muut lisavarusteet

B. Braun tarjoaa lisdvarusteita seuraavilla tuotealueilla:
*  A/V-veriletkuston lisdvarusteet

+  Kanyylit

* Dialyysikatetrit

*  Luer-Lock-liittimet

. Ruiskut

Jos haluat lisdtietoja, ota yhteytta B. Braunin edustajaan.
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15 Tekniset tiedot

Tassa luvussa esitetdan dialyysikoneen tekniset tiedot. Ellei toisin ilmoiteta,

seuraavat vakioehdot koskeva koneen toimintatietoja:

Parametri Arvot
Kayttopaikan 23°C+2°C
lampdtila
Osmoosiveden ja 20 °C
konsentraatin
[dmpdtila
Verenvirtaus 300 ml/min
DF-virtaus 500 ml/min
DF-lampdtila 37 °C

15.1 Yleiset tekniset tiedot
Kuvaus Arvot

Nimellisjannite

120 V~ £10 %
230V~ +10 %

Nimellisvirta 50Hz/60Hz +5 %

Nimellisteho Enint. 16 A arvolla 120 V~
Enint. 10 A arvolla 230 V~

Nimellisteho 2500 VA

Luokan 2@ b

Sahkokayttdisten Luokka |

laakintalaitteiden

suojausluokka b

Sovelletun osan Tyyppi B

luokitus P

Suojausluokka P21

Mitat
(LxKxS)

n. 51 x 168 x 64 cm

Potilaan (kuiva)paino

Noin 85 kg ilman lisalaitteita

Enimmaispaino ° 118 kg
Pakkauksen paino <30 kg
Tuloveden paine 0,5-6 bar
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Kuvaus

Arvot

Sisdantulevan veden
lampétila
ulkonesteen
valmistelussa

10-30°C

Sisdantulevan veden
lampdtila
desinfiointia varten

Maksimisisaantulolampétila: 95 °C

Vedensyoéttovirtaus

Maksimihuippuarvo 2,6 I/min

Vedenkulutus hoidon
aikana

vakiovirtauksella 0,5 /min

maksimaalisella vakiovirtauksella 0,8 /min

Poistolampétila

enint. 95 °C

Konsentraattijakelu

Sailiosta

Keskitetty jakelu 0 - 1 bar

Halytysjarjestelma

Halytysaanen
vaimennuksen kesto

Katso halytyksen toistumisaika kohdasta 13.2
Halytykset ja vianetsinta

Halytysaanten
aanenpainetaso

> 65db(A)

Hoidon kesto

Aseta aika 10 min-10 h
Tarkkuus 1 min

a. laakinnallisista laitteista annetun EY-direktiivin (93/42/ETY)
mukainen riskiluokka

b. sédhkdiskulta suojaamiseksi standardin IEC 60601-1 mukaisesti
c. kaksoispumppukoneen enimmaispaino kaikilla lisalaitteilla

Katso yksityiskohtainen tekninen kuvaus seka tietoa sulakeluokituksista ja
akun ominaisuuksista huoltokasikirjasta.
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16.2 Energia ja ymparisto
Kuvaus Arvot
Ymparistévaikutukset
Keskimaaraiset 0,4 kW
energiapaastot
(ldmpd) hoidon ja
desinfioinnin aikana.

Keskimaaraiset 1301
vesipaastoét hoitoa

kohden

Energia

Tehonkulutus

(keskim.)

« 10°C enint. 5,0 kWh
e 20°C enint. 4,0 kWh
Lammontuotanto noin 230 W

16.3 Kayttopaikan olosuhteet
Kuvaus Arvot
Kayttd
Lampdtila +15 - +35 °C

Suht. kosteus

15-70 % (ilman kondensaatiota)

llImanpaine

700 — 1060 mbar

Korkeuserot 2@

enint. 3 000 m merenpinnan ylapuolella

Tyhjennettavat energiapaastot P tuloveden lampétilan ollessa

+ 10°C

+ 20°C

enint. 3,9 kWh

enint. 2,5 kWh

Kuljetus ja varastointi (k

uiva)

Lampdtila

-20 - +60 °C
5...460 °C nestetaytteisena

Suht. kosteus

15-80 % (ilman kondensaatiota)

IImanpaine

700 — 1060 mbar

a. jos konetta aiotaan kayttaa > 3 000 m merenpinnan ylapuolella,
ota yhteys valmistajaan.

b. mukaan lukien valmistelu, hoito ja desinfiointi (50-prosenttinen

sitruunahappo 83
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156.4 Suositeltavat erotusetaisyydet

Suositellut suojaetaisyydet metreinéd (m) kannettavien tai mobiilien HF-
taajuusalueella toimivien tietoliikennelaitteiden ja Dialog*-dialyysikoneen
vélilla.

Dialog*-dialyysikone on tarkoitettu kaytettavaksi ympaéristdolosuhteissa,
joissa suurtaajuisten hairididen Iahteitd pystytdan kontrolloimaan. Kayttaja
voi valttda sahkdmagneettisia hairidita pitamalla Dialog*-koneen ja
suurtaajuisten televiestinten valisen etéisyyden seuraavassa taulukossa
ilmoitettuja, lahettimen antotehon mukaan maaraytyvia arvoja

pienempana.

Lahettimen Turvaetaisyys d, riippuen lahetystaajuudesta f

nimellisantoteh

o P (wattia)
150 kHz - 80 80-800 MHz 800 MHz -
MHz d=12 v P 2,5 GHz
d=12+v P d=233+P

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,20 1,20 2,30

10 3,80 3,80 7,30

100 12 12 23

Mikali Iahetin kayttdd muuta tehoa, suositeltu turvaetéisyys (m) saadaan
laskettua kayttamalla yllamainittuja kaavoja. Tarkista laitteen kasikirjasta
laitteen maksimi lahetysteho, jotta osaat kayttaa oikeaa kaavaa.

Huomio 1: Kayta 80 MHz:n ja 800 MHz:n taajuudelle taajuuskaistoista
suurempaa.

Huomio 2: Tama ohje ei valttdmatta aina pida paikkaansa kaytannossa.
Elektromagneettiseen tasoon vaikuttaa rakennuksen adsorptio ja reflexio,
laitteet ja ihminen.

Lisda tietoa EMC:sta, radiohdiridista ja IEC 60601-1-2 standardista 16ytyy
huoltomanuaalista, luku 8.
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16.5 Dialyysinestepuoli
Kuvaus Arvot
Lampdétila-asetus 33-40°C
DF-lampdtilan 10,5 °C
tarkkuus
Halytysrajat t 1 °C:een poikkeama asetusarvosta

Lampdétilasuojaus

41 °C

Suojausjarjestelma

Itsendinen [dmpédtila-anturi

Saato

Johtokyvyn valvonta, lampdtilan kompensointi

Toiminta-alue

Bikarbonaatin johtokyky 2-4 mS/cm, 4-7 mS/cm
Kokonaisjohtokyky 12,5 — 16 mS/cm

Toleranssin mittaus

+ 0,2 mS/cm

Johtokyvyn
kokonaishalytysraja

1 5 %:in poikkeama asetusarvosta
11,875 mS/cm - 16,800 mS/cm
(Na)

Turvajarjestelma

Tarkkailu toisella johtokykyanturilla, jossa on
erilainen geometrinen muoto; sekoitussuhteen
tarkkailu

Johtokyvyn ja
pitoisuuden valinen
suhde

Kokonaisjohtokyky = {[ Kokonaispitoisuus
(mmol(l) - Bikarbonaattipitoisuus (mmol/l) x
Muunto kerroin(happo)} + [Bikarbonaattipitoisuus
(mmol/l) x Muunto kerroin (bik.)]

Bikarbonaatin johtokyky = Bikarbonaattipitoisuus
(mmol/l) x Muuntokerroin (bik.)

Tybalue

Bikarbonaatti iiman
NaCl:a

0,06-0,14 mmol * cm/mS
Muuntokerroin hapon Na-pitoisuuteen:
0,07-0,14 mmol * cm/mS

Tybalue
Bikarbonaatti NaCl:lla

0,05-1,000 mmol * cm/mS
Muuntokerroin hapon Na-pitoisuuteen:
0,05 - 0,142 mmol * cm/mS

Dialyysinesteen
huonoin mahdollinen
kompositio BIK-
dialyysin
yksittaisessa
vikatilanteessa

Dialyysinesteen valmistelun yksittaisessa
vikatilanteessa konsentraatin valmistelussa
kaikkien dialyysinesteessa olevien
komponenttien ionit/elektrolyyttien pitoisuus
muuttuu BIC-komponentin ja happokomponentin
toleranssikertointen vuoksi.
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Kuvaus

Arvot

Bikarbonaattikompon
enttien ionien
poikkeama
yksittaisessa
vikatilanteessa
(suojausjarjestelma
pysayttaa kaikki
hoidot)

enint. 25 % poikkeama BIC-asetusarvosta

Bikarbonaattipoikkea
masta johtuva
happokomponentin
(paitsi suolan)
ionipitoisuuden
lopullinen poikkeama

enint. £12 % ionipitoisuuksien poikkeama
(esim. Mg, Ka, Ca, ..))

Esimerkkilaskelma
ionien poikkeamasta
dialyysinesteessa
yksittaisessa
vikatilanteessa

Kayta tata kaavaa happokomponentin
poikkeaman laskemisessa:

X = happokomponentin toleranssikerroin
svitx = kokonaisjohtokyvyn asetusarvo

svb = bikarbonaatin asetusarvo

X = £(100 -(svtc-1,25*svb)*100/(svtc-svb))
Esimerkki:

svb = 3 mS/cm

svtc = 14,3 mS/cm

X=+6,6%

Esimerkki:

Kalium =2 mmol/l

Poikkeama:
2 mmol/l +6,6 % = 1,868 ... 2,132 mmol/l

DF-virtaus

300-800 ml/min

DF-virtaus
hemodiafiltraatiossa

500-800 ml/min

DF-virtauksen
tarkkuus
dialysaattorisisaantul
ossa

5%

Dialysaatin
painearvoalue

-450 - +400 mmHg

Toleranssi (PDA)

10 mmHg

Veritunnistin

Punatunnistin

Halytysraja

> 0,35 ml/min verta, kun HCT on 25 %

Ultrafiltraatio

Tayttdmaaran kontrollointi painekammioiden
kautta, UF UF-pumpun kautta

Sequential ultrafiltraatio (Bergstrom)
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Kuvaus

Arvot

Tybalue

0 ml/min UF:n vahimmaismaaralla: asetusarvo
50 - 4000 ml/h

Kokonaistoleranssi*

F = Fpa + Fur

Foal Vah. 35 ml/h tai
10,2 % suhteessa koko dialysaattimaaraan
Fur Ultrafiltraatiopumpun toleranssi < 1 %

Turvajarjestelma

Kertyneen UF-maaran itsenadinen valvonta enint.
200 ml:n poikkeamien perusteella

Vaihtoehtoinen
muuntokerroin
(johtokyky mS/cm
pitoisuuteen mmol/L)

0,05-1.000 mmol *m/mS

Kalvon ylioleva paine

Raja-arvo (maks.
TMP)

300 - 700 mmHg

Absoluuttinen -100 mmHg
halytysraja

Vaihteluvali 10 - 100 mmHg
tdmanhetkiseen

TMP:hen

Raja-arvoikkuna

Saadettavissa (2 - 99 %)

Laskentamenetelma

TMP = [(PBE + PV) / 2] - PDA + poikkeama
tai
TMP = PV - PDA + poikkeama

Kaasunpoistomenetel
ma

Kaasunpoistopumpun negatiivinen paine, PE
valvoo

Toleranssivali

+ 50 mmHg

* Kokonaistarkkuus F on kahden eri virheen summa:
F = Fpa +Fur

Fpa = balanssikammion poikkeama (mittaa jaksoja per kammio ja on
riippuvainen dialysaattivirtauksesta)

Fue = UF-pumpun virhe
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15.6 Kehonulkoinen kierto
Kuvaus Data
Pumppausnopeus 50 - 600 ml/min (8/12 mm)

50 - 400 ml/min (7/10 mm)

Saadettavissa 10 ml:n askelin.

Toleranssivali

110 % (arteriapaine O ... - 150 mmHag,
kasitellyn veren kokonaismaara < 120
litraa)

125 % arteriapaineelle alkaen
-150 mmHg:sta aina -200 mmHg:aan asti

Toiminta-alue

Sisdéantulopaine: -390 mmHg:aan asti
Pumppauspaine: 0 - 1725 mmHg

Hepariinipumppu

Sopii 10 - 30 ml:n ruiskuille

Pumppausnopeus

0,1 -10,0 mi/h (0,1 ml/h tarkkuus)

Bolusvirtaus

600 ml/h

Toleranssivali

+10 % tai 0,1 mi/h

Painealue

0 - +480 mmHg

Bolusmaaran asetusalue

0-10 ml (0,1 ml:n askelin)

limakuplatunnistin

Menetelma:

Lapaisymittaus ultradanitunnistimella,
automaattiset jaksottaiset tarkastukset
koko kayttdjakson aikana.

Luottamuksellisuus:
Iimakuplat: Kuplan koko = 50 pl
Verivaahto

Yksittaiset kuplat:

0,2 ml, kun SAD-virtaus on 50-200 ml/min
0,3 ml, kun SAD-virtaus on 201-400 ml/
min

0,5 ml, kun yksineulavirtaushoidon SAD-
virtaus on 401 - 600 ml/min

0,7 ml, kun SAD-virtaus on
(yksineulavirtaushoidon aikana) 601 -
1 200 mil/min

Punatunnistin

SAD-kotelossa, havaitsee veriletkustossa
olevan veren optisesti
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Kuvaus

Data

Painemittaus dialysaattorin
arteriasisadantulossa (PBE)

Elektroninen paineanturi

Tydalue

0-700 mmHg

Toleranssivali

+10 mmHg

Ylaraja

Asetusalue 100...700 mmHg

Arteriatulopaineen (PA)
mittaus

Elektroninen paineanturi

Tydalue

-400 - +400 mmHg

Toleranssivali

+10 mmHg

Absoluuttinen alaraja

Oletusarvo -200 mmHg
Asetusalue -400...0 mmHg

Venapaluun paineenmittaus
(PV)

Elektroninen paineanturi

Tyobalue

-50 - +400 mmHg

Toleranssivali

+10 mmHg

Absoluuttinen alaraja

Oletusarvo 20 mmHg
Asetusalue -50...100 mmHg

Dynaaminen halytysikkuna

Dynaaminen, konfiguroitavissa oleva
halytysarvojen alue

Alempi halytysrajan oletusarvo 35 mmHg
PV:n alapuolella (asetusalue 0...100
mmHg).

Ylempi halytysrajan oletusarvo 100
mmHg PV:n ylapuolella (asetusalue
40...200 mmHg).

Kun veripumppu on saadetty,
héalytysikkuna keskitetdan uudelleen.
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16.7 Veden, dialysaatin, dialyysikonsentraatin ja/tai
desinfiointiaineiden kanssa kosketuksessa olevat

materiaalit

akryylinitriilibutadieenistyreeni

Materiaali Olemassa olevat lyhenteet
Keraami -
Ethylene Propylene Diene Monomer EPDM
Lasi -
Grafiitti -
Polyesteri -
Polyetheretherketone PEEK
Polyetherimid PEI
Polyethylene PE
Polyisopreni -
Polymethylmethacrylate PMMA
Polyoxymethylene POM
Polyphenylsulfone PPSU
Polypropylene PP
Polypropylene Oxide PPO
Polytetrafluoroethylene PTFE
Polyvenyl Chloride PVC
Polyvinylidene difluoride PVDF
Silikoni -
Ruostumaton terasl -
Thermoplastic Urethane TPU
Polykarbonaatti/ PC/ABS

332 IFU 38910469FI / Rev. 3.10.00 / 08.2018



Tekniset tiedot Dialog™

16.8 Pakkausmateriaalit
Osa Materiaali
Pohjalevy Vaneri, AW 100
Paallys (pahvilaatikko ja Aaltopahvi
kansi)
Pehmusteet Polyeteenivaahto (Stratocell S,
Ethafoam 400)
Aaltopahvi
Jaykka pahvi
Paljepussi PE 50 u
Naarmuuntumisenesto PE-kalvo
16.9 HDF / HF Online -laitteiden tekniset tiedot
Kuvaus Arvot

HDF (hemodiafiltraatio) / HF hemofiltraatio

Korvausnestemaara 20-400 ml/min £ 10 %

Korvausnesteen Sama kuin dialyysinesteen lampdtila

lampdotila

Korvausnesteen Tarkkuus: £ 0,5 °C korvausnestevirtauksella =

[Ampdtila 100 ml/min
Tarkkuus: + 1/- 2,2 °C korvausnestevirtauksella <
100 ml/min

Turvajarjestelma Ks. dialyysinesteen lampdtila

Infuusiobolus 50-250 ml/min = 10 %

Online-suodatin/dialyysinestesuodatin

Kayttdika Katso suodattimen valmistajan kayttéohjeet
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15.10 Automaattinen verenpaineen mittaus (ABPM)
Kuvaus Arvot
Mansetin paine 0 - 320 mmHg

Mansetti

Defibrillointi suojattu

Mansetin tayttépaine
ensimmaisen kerran

200 mmHg

Masetin tayttdpaine
jaksottaisessa
mittauksessa

Viimeksi mitattu SYS paine +30 mmHg

Mittausalueet

Systolinen 45-280 mmHg
MAP @ 25-240 mmHg
Diastolinen 15-220 mmHg

Toleranssivali

+5 mmHg or 2%

Pulssin mittaus

30 — 240 sykettd/min

Pulssin toleranssi

2% tai 2 sykettd/min

Defibrillointi

Ei-suojattu liityntdosa

Turvaluokitus P

Luokka I, tyyppi BF

Ylipainesuojaus

300 mmHg + 10%

a. keskiarteriapaine

b. suojaus sahkdiskulta standardin IEC 60601-1 mukaisesti
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15.11 Desinfiointi

Ohjelma Kuvaus

Lampddesinfiointildmpét | 83 °C

lla Asetusalue: 0 - 95 °C

Desinfiointi/puhdistus Automaattinen ohjelma pakotetulla huuhtelulla.
Desinfiointiaineparametrit voidaan asettaa
huolto-ohjelmassa.
HDF Online- ja
dialyysinestesuodatinvaihtoehto: vain
dialyysinestesuodattimelle hyvaksyttyja
desinfiointiaineita saa kayttaa.

Lampddesinfiointi Automaattinen ohjelmajakso.

pud @

Desinfioinnin aikana dialyysihoitoa ei voi antaa. Tietoja tehokkuudesta tai
yksittaisestd desinfiointimenetelméasta on saatavana koneen valmistajalta.

Tekninen huolto voi maarittaa desinfiointiparametrit TSM-tilassa.

On kaytettdva HDF Online- ja dialyysinestesuodatinta.

16.12 Crit-Line-liittyman tekniset tiedot

DSI-liittyman kayttotarkoitus on yhdistdd Hema Metrics ™ :n Crit-Line 1l TQA -
laite Dialog* -laitteeseen tai muuhun B. Braunin kayttdtarkoitukseen
hyvaksymaan laitteeseen.

Sen liittminen mihink&an muihin laitteisiin on kielletty.

DSlI-littymé on galvaanisesti erotettu Dialog*-laitteesta /hoitajasta/potilaasta
IEC 60601-1 standardin mukaisesti.

Kuvaus Arvot

Maksimaalinen spesifioitu siirtonopeus 115,2 KBaud

Maksimaalinen jannitetaso (suhteessa GND-tasoon) | +25 Vp¢

Ulkopuolisen sarjakaapelin ohmi impedanssi 7 KQ

Ulkopuolisen sarjakaapelin maksimaalinen 2500 pF
impedanssi kapasiteetti
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15.13 Kt/V:n kaava

Kt/V on URR-arvon (ureamadaradn vahenemisen suhde) rinnalla dialyysin
tehokkuutta kuvaava tunnusarvo. Se perustuu seuraaviin parametreihin:

» dialysaattorin ureapuhdistuma

+ tehollinen dialyysiaika

» urean jakautumistilavuus (vastaa arviolta potilaan kehon nesteen

kokonaismaaraa)

Kéytdssa ovat seuraavat lyhenteet:

Lyhenne Kuvaus

K Puhdistuma [ml/min]

t Dialyysiaika [min]

V Urean jakautumistilavuus [ml]

Dimensioton parametri Kt/V lasketaan seuraavasti:

Kxt
V

Ihmiskehon nestepitoisuuden voidaan karkeasti arvioida olevan noin 60 %
painosta, eli 80 kg painavan potilaan urean kokonaisjakautumistilavuus on
noin 48.000 ml (V = 80 kg x 0,6 I/kg = 48 I).

Dialysaattorin puhdistuma (K) kerrottuna dialyysiajalla (t) vastaa hoidon
aikana puhdistettua veritilavuutta. Na&in ollen Kt/V edustaa puhdistetun
veritilavuuden ja urean jakautumistilavuuden valistd suhdetta. Arvo 1,0
tarkoittaisi, ettd wurean jakautumistilavuutta vastaava veritilavuus on
puhdistettu kokonaan.

Kt/V voi vaihdella merkittdvasti eri hoitokerroilla mittausvirheistd ja muista
tekijoistd johtuen. Siksi hemodialyysin Kt/V-asetusarvon tulee olla = 1,2.
Talldin varmistetaan riittdva dialyysiannos, joka on vahintaan 1,0.
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