A Entfernen Sie diese Seite, bevor Sie dem Patienten die Vivo 50-
Y@ A Gebrauchsanweisung tibergeben, falls der Patient lediglich Zugriff
auf den Heimmodus haben soll.

Information fur Klinikpersonal

(Modi h

Um zu verhindern, dass der Patient die Einstellungen andert, wird der
Heimmodus aktiviert, bevor das Vivo 50 dem Patienten tibergeben wird. Der
Heimmodus sperrt Therapieeinstellungen, Alarmgrenzen und andere
ausgewahlte Informationen.

Der Klinikmodus wird vom Klinikpersonal verwendet, um auf die gewahlten
Modi, Einstellungen und Alarmgrenzen zuzugreifen.

Wechsel zum Heimmodus

1 Gehen Sie in den Bereich ,,Modus®.

2 Verwenden Sie den Abwirtspfeil, um zur Einstellung des ,,Geritemodus®
zu gelangen. Wiahlen Sie ,,Heim* mithilfe der Tasten ,,+“ und ,,—.

3 Drilcken Sie auf ,,Ja“, um in den Heimmodus zu wechseln.

Schneller Wechsel zwischen Heimmodus und
Klinikmodus

Im Heimmodus ist das Bedienfeld gesperrt; ein Wechsel zurtick in den
Klinikmodus ist nicht méglich, sodass die Einstellungen nicht
versehentlich geandert werden konnen.

Drticken Sie gleichzeitig die Tasten ,,+
und ,—“.

@ZJ{@

Lassen Sie sie wieder los, sobald die
Fortschrittsanzeige gefullt ist. Aktiviere Klinikmodus

.

.
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1 Einfuhrung

WARNUNG!

Das Vivo 50 darf nur verwendet werden:

* fiir die Behandlung gemil3 der Gebrauchsanweisung und den
Anweisungen des zustindigen Klinikpersonals;

* gemil} den in der Gebrauchsanweisung angegebenen Betriebs-
bedingungen;

* in seiner urspriinglichen, unverinderten Form und nur mit von
Breas Medical AB zugelassenem Zubehor.

Jede andere Anwendung kann zu kérperlichen Schiden fiihren!

m VORSICHT!

Lesen Sie die Gebrauchsanweisung, bevor Sie das Vivo 50 verwenden,
damit Sie genau wissen, wie es bedient und gewartet wird, um eine
korrekte Anwendung und eine maximale Leistung und Lebensdauer
garantieren zu konnen.

m. Breas Medical AB behilt sich das Recht vor, dieses Produkt ohne
vorherige Ankiindigung zu dndern.

1.1 Was ist das Vivo 50?

Das Vivo 50 ist ein Druck- und Volumen-Beatmungsgerit zur kontinu-
ierlichen oder intermittierenden Atemunterstiitzung fiir Patienten, die
eine invasive oder nicht-invasive mechanische Beatmung benotigen.

Das Vivo 50 kann in 13 verschiedenen Kombinationen aus Beatmungs-
und Atemmodi betrieben werden:

* DPSV — Pressure Support Ventilation
* PSV(TgV) — Pressure Support Ventilation mit Ziel-Volumen
* PCV — Pressure Controlled Ventilation

¢ PCV(TgV) — Pressure Controlled Ventilation mit Ziel-Volumen

EinfGhrung | 3
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¢ PCV(A) — Assisted Pressure Controlled Ventilation

* PCV(A+TgV) — Assisted Pressure Controlled Ventilation mit Ziel-
Volumen

¢ PCV-SIMV — Pressure Controlled Ventilation mit Synchronized
Intermittent Mandatory Ventilation

* PCV-MPV — ,Pressure Controlled Ventilation with MouthPiece
Ventilation® (druckgesteuerte Beatmung mit Mundstiickbeat-
mung)

* VCV — Volume Controlled Ventilation
* VCV(A) — Assisted Volume Controlled Ventilation

* VCV-SIMV — Volume Controlled Ventilation mit Synchronized
Intermittent Mandatory Ventilation

* VCV-MPV — Volume Controlled Ventilation with MouthPiece
Ventilation® (volumengesteuerte Beatmung mit Mundstickbeat-
mung)

¢ CPAP - Continuous Positive Airway Pressure

Vivo 50 kann mit einem Leckage-Schlauchsystem, mit einem
Schlauchsystem mit aktivem Ausatemventil oder mit einem
Schlauchsystem mit Mundstiickanschluss verwendet werden.

Der integrierte Datenspeicher des Vivo 50 kann auf einen PC iibertragen,
ausgedruckt und mithilfe der PC-Software des Vivo 50 analysiert werden.

Weitere Informationen gur PC-Software des 1ivo 50 erhalten Sie bei Ibrem Breas-
Vertreter.

1.2 BestimmungsgemaBer Gebrauch

Das Vivo 50 ist wie folgt einzusetzen:

* in Krankenhdusern oder anderen Pflegeeinrichtungen, bei den
Patienten zu Hause, an Transportgeriten wie Rollstihlen,
Familienfahrzeugen, Krankenhausfahrzeugen, Krankenwagen und
Zivilflugzeugen

* unter Aufsicht eines Arztes, von qualifiziertem, entsprechend aus-
gebildetem Personal

4 | EinfGhrung
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* bei Erwachsenen und Kindern (> 10 kg) mit herabgesetzter

Lungenfunktion, die eine Atemunterstitzung benétigen, z. B. bei
akutem respiratorischen Versagen, akuter oder chronischer
respiratorischer Insuffizienz

invasiv oder nicht-invasiv

als lebenserhaltende Mal3nahme, sofern eine Wiederbelebungsaus-
rustung zur Verfiigung steht

1.3 Kontraindikationen

Dok. 004972 De C-2

* Die Verwendung des Vivo 50 ist kontraindiziert, wenn ein Patient

mit einer héheren Sauerstoffkonzentration (FiO,) beatmet werden
muss als jene, die sich durch eine Niederdruck-Sauerstoffversor-
gung von 15 1/min kombiniert mit den jeweiligen Beatmungsgeri-
teeinstellungen erzielen lisst.

Im Allgemeinen muss der Chirurg nach einem Eingriff konsultiert
werden, um Organschiden zu vermeiden; aullerdem sind Beat-
mungsgeriateparameter zu wihlen, welche die Himodynamik oder
den Gesundheitszustand des Patienten nicht beeintrachtigen.

Nach gesichtschirurgischen Eingriffen ist eine geeignete Patienten-
schnittstelle zu wahlen, um Unbehagen und Verletzungen zu ver-
meiden.

Das Vivo 50 ist nicht als Ersatz fiir ein Notfall-und Transportbeatmungs-
gerit oder als Ersatz fiir einen Intensivrespirator geeignet.

Unerwiunschte Nebeneffekte

Wenn der Patient bei der Verwendung des Vivo 50 ein unbehagliches
Gefiithl oder Schmerzen in der Brust hat, unter starken Kopfschmerzen
oder Kurzatmigkeit leidet, sollte sofort ein Arzt oder das verantwortliche
Klinikpersonal informiert werden.

EinfGhrung
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1.4 Zu dieser Gebrauchsanweisung

Lesen Sie diese Gebrauchsanweisung, bevor Sie das Vivo 50 installieren

. und verwenden oder Wartungsarbeiten am Gerit ausfithren, denn nur bei
vorschriftsmifliger Bedienung konnen maximale Leistung und
Lebensdauer garantiert werden.

m Breas Medical AB behilt sich das Recht vor, den Inhalt dieser
Gebrauchsanweisung ohne vorherige Ankiindigung zu dndern.

Zielgruppe

Die vorliegende Gebrauchsanweisung richtet sich in erster Linie an
Pflegepersonal, Klinikpersonal, Arzte und andere, die sich im Umgang
mit dem Vivo 50 System auskennen mussen. Die Gebrauchsanweisung
(Klinik) enthalt detaillierte Informationen tber die Einstellungen und
Funktionen des Vivo 50, die nur von geschultem Fachpersonal
ausgefiihrt werden durfen. Patienten und Hilfspflegekrifte werden vom
verantwortlichen Pflegepersonal in die Bedienung des Gerits
eingewiesen und koénnen anschlieBend die Gebrauchsanweisung als
Referenz hinzuziehen.

Servicetechniker konnen das Servicehandbuch des Vivo 50 anfordern, das genane
technische Informationen 3u Wartung, Service und Reparatur enthalt.

6 | EinfGhrung
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Verwendete Symbole

In dieser Gebrauchsanweisung werden Symbole verwendet, um Sie auf
besondere Informationen aufmerksam zu machen. Die Bedeutung dieser

Symbole ist in der nachstehenden Tabelle aufgefiihrt:

SYymBoL ERLAUTERUNG

Warnung!
Todliche Gefahr und Gefahr von schweren kérperlichen
Verletzungen.

Vorsicht!

Gefahr von geringen oder milligen korperlichen
Vetletzungen. Gefahr von Sachschiden, Datenverlust,
zusitzlicher Arbeit oder unerwinschten Ergebnissen.

0
i

Hinweis
Informationen, die zwar nicht von erheblicher
Bedeutung sind, aber dennoch wertvoll sein kénnen,

Tipps.

L

Verweis

Verweis auf andere Gebrauchsanweisungen, in denen Sie
zusatzliche Informationen zu einem bestimmten Thema
finden konnen.

EinfGhrung
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2 Sicherheitshinweise

2.1 Allgemeine VorsichtsmaBnahmen

¢ Wihrend der Beatmung eines Patienten muss eine Aufsichtsperson
anwesend sein, die auf die Alarme und Zustinde reagiert, um die sich
der Patient nicht selbst kiimmern kann.

* Das Vivo 50 muss mindestens einmal wochentlich aus- und
eingeschaltet werden. Dies ist notwendig, damit das Vivo 50 einen
vollstindigen Selbsttest ausfiihren kann.

* Wenn der Patient ins Krankenhaus eingeliefert wird oder eine andere
Form der medizinischen Behandlung verordnet bekommt, informie-
ren Sie das medizinische Personal stets uber die mechanische Beat-
mungsbehandlung.

e Das Vivo 50 darf nur verwendet werden:

— fiir die Behandlung gemil3 der Gebrauchsanweisung und den
Anweisungen des zustindigen Klinikpersonals;

— gemail} den in der Gebrauchsanweisung angegebenen
Betriebsbedingungen;

— inseiner urspringlichen, unveranderten Form und nur mit von Breas

Medical AB zugelassenem Zubehor.

* Verwenden Sie das Vivo 50 nicht, wenn dessen Beschadigung
vermutet wird, es zu unerklarlichen, plotzlichen Druck-, Leistungs-
oder Gerauschverinderungen wihrend des Betriebs kommt, oder
wenn die vom Vivo 50 kommende Luft ungewohnlich warm ist oder
merkwiirdig riecht. Wenden Sie sich in diesen Fillen zwecks einer
Uberpriifung an das zustindige Pflegepersonal.

* Es kann zu Funktionsstérungen am Vivo 50 kommen, wenn das
Gerit fallengelassen oder beschidigt wurde oder mit Wasser in
Kontakt gekommen ist.

* Die unsachgemil3e Anwendung des Gerits oder des Zubehors kann

zu Behandlungsverlust oder Leistungsminderung fithren.

8 | Sicherheitshinweise
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Die Einstellungen am Vivo 50 durfen nur nach medizinischer
Empfehlung und durch befugtes Klinikpersonal vorgenommen
werden. Es miissen Blutgasmessungen durchgefithrt werden, wenn
Therapieeinstellungen geandert werden oder auf ein anderes Gerit
gewechselt wird.

Fiihren Sie die MaBnahme ,,Uberpriifung des Vivo 50 vor der
Inbetriebnahme‘* auf Seite 33 stets vor der Inbetriebnahme durch.

Vivo 50 kann fur lebensunterstiitzende Mallnahmen eingesetzt
werden, wenn die Atmung von Patienten, die auf ein Beatmungsgerit
angewiesen sind, mit einer der folgenden Alternativen tiberwacht
wird:

— Verwendung eines Leckage-Schlauchsystems: Das Monitoring des
ausgeatmeten Volumens durch Vivo 50 muss tiberwacht werden.

— Verwendung eines Ausatemventil-Schlauchsystems: Es muss der
CO,-Sensor oder ein externer EtCO,-Monitor (Kapnometer)

verwendet werden. Der CO,-Sensor ist zwischen dem Patienten und

dem Ausatemventil oder der Ausatemé6ffnung anzuschlieBen, damit
die ausgeatmeten Atemgase gemessen werden koénnen. Der CO,-

Monitor muss die Anforderungen gemil3 ISO 80601-2-55 erfillen
(Medizinische elektrische Gerite — Besondere Festlegungen fiir die
grundlegende Sicherheit und grundlegenden Leistungsmerkmale
von Uberwachungsgeriten fiir Atemgase).

Das Klinikpersonal muss die Gebrauchsanweisung sorgfiltig gelesen
und den Umgang mit dem Vivo 50 genau verstanden haben, bevor
das Gerat aufgestellt und verwendet wird.

Samtliche Alarme des Vivo 50 miissen so eingestellt werden, dass der
Bediener bei moglichen Gefahren effizient gewarnt wird. Beim
Einstellen der Alarmgrenzen miussen die Patienteneinstellungen in
Betracht gezogen werden. Samtliche Veranderungen von
Einstellungen oder Komponenten/Zubehér kénnen eine
Neueinstellung der Alarmgrenzen erforderlich machen.

Gehen Sie mit dem Vivo 50 vorsichtig um.

Verwenden Sie das Vivo 50 nicht, solange es sich in der Tasche
befindet.

Sicherheitshinweise
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2.2 Elektrische Sicherheit

* Bedienen Sie das Vivo 50 nicht, wenn Netzkabel oder Gehiuse
beschidigt sind.

* Um einen Stromschlag zu vermeiden, unterbrechen Sie vor dem
Reinigen des Vivo 50 die Spannungsversorgung. Tauchen Sie das
Vivo 50 nicht in Flussigkeit ein.

* Bei Verwendung einer mobilen Mehrfachsteckdose darf diese nicht
auf dem Fullboden platziert werden.

e Es darf maximal eine mobile Mehrfachsteckdose bzw. ein
Verlingerungskabel verwendet werden.

* Der Bediener darf nicht gleichzeitig zugingliche Anschlusskontakte
und den Patienten beriihren.

* Der Schwesternruf darf nur an ein Sicherheitssystem mit
Kleinspannung angeschlossen werden, das von der Netzspannung
isoliert ist und IEC 60601-1 entspricht.

* Die Aspekte der elektromagnetischen Vertraglichkeit mussen berticks-
ichtigt werden. Das Vivo 50 sollte nicht neben oder auf anderen Geri-
ten verwendet werden. Ist eine solche Positionierung trotzdem
erforderlich, muss das Vivo 50 tiberwacht werden, um den normalen
Betrieb in dieser Konfiguration zu tiberprifen. Mobile oder tragbare
Funksender konnen zu Interferenzen mit dem Vivo 50 fihren.
Hinweise zur sicheren Installation des Vivo 50 enthilt das Service-

handbuch.

* Bei Einsatz einer mobilen AC-Stromversorgungseinheit muss
sichergestellt sein, dass die Spannungsschwankungen innerhalb der
Betriebsgrenzen des Vivo 50 liegen.

Siehe ,,Stromversorgung® auf Seite 189 bzgl. der AC-
Betriebsgrenzen.

10 | Sicherheitshinweise
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2.3 Umgebungsbedingungen

Dok. 004972 De C-2

.

Verwenden Sie das Vivo 50 niemals in toxischen Umgebungen.

Verwenden Sie das Vivo 50 niemals in Umgebungen, in denen
explosive Gase oder andere entziindliche anisthetische Mittel
vorkommen.

Der vom Vivo 50 zur Atmung erzeugte Luftstrom kann bis zu 4 °C
wiarmer als die Raumtemperatur sein. Verwenden Sie das Gerit bei
Raumtemperaturen von mehr als 36 °C mit besonderer Vorsicht.

Wird ein Raumluftbefeuchter verwendet, platzieren Sie diesen
mindestens 2 m vom Vivo 50 entfernt.

Die Leistung des Vivo 50 kann bei Temperaturen von unter —20 °C
und tiber 40 °C beeintrichtigt werden. Die Beatmung sollte jedoch
stets bei Umgebungstemperaturen von tber 5 °C gestartet werden.

Verwenden Sie das Vivo 50 niemals in MR-Umgebungen.

Verwenden Sie das Vivo 50 nicht bei Regen oder Schnee im Freien.

Sicherheitshinweise
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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m * Verwenden Sie das Vivo 50 nicht, wenn es sich an einem warmen Ort
befindet, z. B. in der Nédhe der Heizung, oder direktem Sonnenlicht
ausgesetzt 1st.

* Das Gerit entspricht hinsichtlich der elektromagnetischen
Vertraglichkeit den Anforderungen, die in ,,Konformititserklarung*
auf Seite 192 aufgelistet sind. Um sicherzustellen, dass Feldwerten
tber 20 V/m vorgebeugt und damit die Sicherheit des Vivo 50 nicht
beeintrachtigt wird, sollten bestimmte Mal3nahmen ergriffen
werden. MaB3nahmen sollten u. a. Folgendes beinhalten:

— normale Vorsichtsmalinahmen beziglich der relativen
Luftfeuchtigkeit und der Leiteigenschaften der Kleidung, um die
Bildung elektrostatischer Aufladung zu minimieren

— Vermeiden des Gebrauchs von Funkwellen emittierenden Geriten
naher als 1 m zum Vivo 50 Funkwellen emittierende Gerite sind
Mobilfunk- bzw. schnurlose Telefone, Mikrowellenherde und
medizinische Hochfrequenzgerite.

* Das Vivo 50, jegliches Zubehor und alle ausgetauschten Teile
miussen gemal} den vor Ort geltenden Umweltrichtlinien im Hinblick
auf die Entsorgung gebrauchter Gerite und Teile entsorgt werden.

* Die Leistung des Vivo 50 und die Behandlung des Patienten kénnen
beeintrichtigt werden, wenn die Betriebsbedingungen in ,, Techni-
sche Daten® auf Seite 176 nicht erfillt sind. Verwenden Sie das
Vivo 50 niemals unmittelbar, nachdem es au3erhalb der empfohle-

nen Betriebsbedingungen gelagert oder transportiert worden ist.
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2.4 Verwendung des Patientenschlauchsystems

.
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Das Vivo 50 unterstitzt sowohl Leckage-Schlauchsysteme als auch
Schlauchsysteme mit aktivem Ausatemventil. Vivo 50 kann ebenfalls

mit einem Schlauchsystem mit Mundsttickanschluss genutzt werden.

Damit das Vivo 50 die den Einstellungen entsprechende Beatmung
liefert, muss die Wahl des Patientenschlauchsystems korrekt
vorgenommen werden.

Verwenden Sie das Vivo 50 nur mit dem von Breas Medical AB
empfohlenen Zubehor.

Das Vivo 50 nutzt den kontinuierlichen Flow zum Aussptilen der
ausgeatmeten Patientenluft Giber das Ausatemventil. Prifen Sie die

Durchlassigkeit dieser Ausatemoffnungen vor jeder Anwendung des
Vivo 50.

Atmen Sie nur in das angeschlossene Patientenschlauchsystem, wenn
das Vivo 50 eingeschaltet ist und vorschriftsmal3ig arbeitet.

Verwenden Sie keine Patientenschlauche aus statischem oder
elektrisch leitendem Material.

Nehmen Sie stets ein gereinigtes oder neues Patientenschlauch-
system, wenn das Vivo 50 von einem neuen Patienten benutzt wird.

Stellen Sie stets sicher, dass das Patientenschlauchsystem und die
zugehorigen Teile unbeschadigt und korrekt angeschlossen sind, um
unerwunschte Leckagen zu vermeiden.

Fihren Sie immer einen Inbetriebnahmetest durch, wenn das
Patientenschlauchsystem ausgetauscht oder modifiziert wird.

Die Komponenten, die mit dem Patienten verbunden sind, mussen
regelmillig ausgetauscht werden, um die einwandfreie Funktion des
Vivo 50 sicherstellen zu kénnen. Alle ausgetauschten Teile miissen

gemil} den vor Ort geltenden Umweltrichtlinien im Hinblick auf die
Entsorgung gebrauchter Gerite und Teile entsorgt werden.

Sicherheitshinweise
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* Kontrollieren Sie das Patientenschlauchsystem regelmaf3ig auf
Feuchtigkeit. Entfernen Sie etwaige Feuchtigkeit. Bevor Sie
versuchen, das Patientenschlauchsystem zu trocknen, zichen Sie es
so vom Vivo 50 ab, dass kein Wasser in das Vivo 50 zurlcklaufen
kann. Die Haufigkeit, mit der diese Kontrollen durchgefithrt werden
miussen, hingt von der Umgebungstemperatur und der Dauer der
Benutzung ab. Entscheiden Sie dies von Fall zu Fall gemil3 den
Bedtirfnissen des Patienten.

* Stellen Sie bei invasiver Anwendung des Vivo 50 sicher, dass die
Grenzen fir den Volumen-Tief-Alarm und den Frequenz-Tief-
Alarm sorgfiltig gewahlt wurden, um eine Sicherheit zu
gewahrleisten.

* Der Einsatz von Trachealkaniilen, Endotrachealtuben, Adaptoren
usw. mit geringem Innendurchmesser oder von Bakterienfiltern mit
hohem Widerstand, Luftbefeuchtern usw. erthoht den Widerstand im
Patientenschlauchsystem, was die Patienten-Disconnect-Funktion
beeintrachtigen kann. Dies gilt auch fir die Triggerfunktion des
Gerats. Die Auswirkungen lassen sich reduzieren, wenn Sie
ordnungsgemal} einen Inbetriebnahmetest durchfiihren (siche
,»Ausfihren des Inbetriebnahmetests auf Seite 306).

* Bei einer invasiven Anwendung wird der Einsatz eines geeigneten
externen Warmluftbefeuchters oder HME-Filters (Warme- und
Feuchtigkeitstauscher, kiinstliche Nase) bzw. HCH (Hygroscopic
Condenser Humidifier, Art.-Nr. 003974) empfohlen.

* Stellen Sie sicher, dass die Ausatemoffnungen in der Maske oder im
angeschlossenen Ausatemventil nicht verstopft oder blockiert sind.

* Sorgen Sie daftir, dass sich der Patient im Schlaf nicht unbeabsichtigt
mit dem Patientenschlauchsystem strangulieren kann.

14 | Sicherheitshinweise
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Befolgen Sie stets die Anweisungen des Maskenherstellers.

Das Vivo 50 hat einen Rickatmungsalarm. Der Alarm ersetzt nicht
die Beobachtungspflicht des Bedieners, dass die Ausatem6ffnung
bzw. das Ausatemventil durchgingig ist. Uberpriifen Sie das
Patientenschlauchsystem regelmalig.

Generell erhohen niedrige Driicke die Moglichkeit der Riickatmung.

Niedrige Driicke verursachen einen niedrigeren Flow durch die
Ausatemoffnung, was dazu fithren kann, dass nicht das ganze CO,
aus dem Schlauchsystem gespiilt wird, um eine Riickatmung zu
vermeiden.

Zur Reduzierung der Gefahr einer Riickatmung von COy:

— Stellen Sie bei Verwendung eines Finschlauchsystems eine
patientennahe Platzierung der Ausatemoffnung oder des aktiven
Ausatemventils sicher.

— Bei einem Doppelschlauchsystem mit Ausatemventil achten Sie
darauf, dass das Y-Stiick patientennah positioniert wird.

Sicherheitshinweise
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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2.5 Verwendung von Filtern

* Verwenden Sie das Vivo 50 niemals, ohne dass ein Filter am
Patientenlufteinlass installiert ist. Verwenden Sie das Vivo 50 nur mit
dem von Breas Medical AB empfohlenen Zubehor.

* Tauschen Sie die Filter regelmal3ig aus bzw. reinigen Sie diese
regelmaf3ig, um die korrekte Funktion des Vivo 50 sicherzustellen,
besonders bei einem Patientenwechsel. Wird ein verschmutzter Filter
nicht ausgetauscht oder gereinigt, kann dies dazu fiuhren, dass das
Vivo 50 mit einer héheren Betriebstemperatur arbeitet als erwiinscht.

» Stellen Sie beim Betrieb des Vivo 50 sicher, dass der Lufteinlass und
der Filter nicht blockiert oder verstopft sind.

* Wird das Vivo 50 in einem Krankenhaus von mehreren Patienten
benutzt, muss zwischen dem Luftauslass und dem Patienten-
schlauchsystem ein Bakterienfilter mit geringem Widerstand einge-
setzt werden, um eine Kreuz-Kontamination zu vermeiden (Breas
Medical AB empfiehlt den Bakterienfilter mit der Art.-Nr. 004185).
Durch das Wiederverwenden der Maske (ohne Desinfektion) oder
des Bakterienfilters kann der Patient ansteckenden Substanzen aus-
gesetzt werden.

* Die Verwendung eines Bakterienfilters mit hohem Widerstand am
Luftauslass des Gerits kann die Patienten-Disconnect-Funktion
beeintrachtigen. Dies gilt auch fur die Triggerfunktion des Gerits.
Die Auswirkungen lassen sich reduzieren, wenn Sie ordnungsgemal(3
einen Inbetriebnahmetest durchfithren (sieche ,,Ausfithren des
Inbetriebnahmetests* auf Seite 30).

* Beim Anbringen oder Entfernen von Filtern ist stets ein
Inbetriebnahmetest durchzufihren.

16 | Sicherheitshinweise
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2.6 Luftbefeuchtung

.

Dok. 004972 De C-2

Die Luftbefeuchtung darf nur auf Verschreibung eines Arztes hin
erfolgen.

Wenn ein externer Warmluftbefeuchter verwendet wird, muss dieser
unter dem Vivo 50 platziert werden, um den Patienten vor Schiaden
durch versehentliches Verschiitten zu schitzen.

Fir den Transport des Vivo 50 ist der Luftbefeuchter abzunehmen.

Wenn die Kondensation im Patientenschlauchsystem zu stark ist,
kann bei Verwendung eines Warmluftbefeuchters die Installation
einer Wasserfalle im Patientenschlauchsystem erforderlich sein. Die
Wasserfalle verhindert, dass kondensiertes Wasser im Patienten-
schlauchsystem in die Atemwege des Patienten gelangt und Schiden
verursacht.

Beim Anbringen oder Entfernen eines HME-Filters (Wirme- und
Feuchtigkeitstauscher, kiinstliche Nase) oder HCH (Hygroscopic
Condenser Humidifier) ist stets ein Inbetriebnahmetest
durchzufihren.

Der an das Vivo 50 angeschlossene Luftbefeuchter muss die
Anforderungen der EN ISO 8185 erftllen.

Der an das Vivo 50 angeschlossene HME-Filter muss die
Anforderungen der EN ISO 9360 erfiillen.

Die Verwendung eines HME-Filters oder eines externen
Luftbefeuchters kann eine Neueinstellung des Druck-Tief-Alarms
am Vivo 50 erforderlich machen.

Einige HME-Filter sind fir die Befeuchtung bei invasiver
Anwendung des Vivo 50 geeignet. Beachten Sie die jeweiligen
Empfehlungen des Herstellers.

Sicherheitshinweise | 17
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2.7 Reinigung und Wartung

* Das Vivo 50 muss gemil3 dieser Gebrauchsanweisung gereinigt und
gewartet werden, siche ,,Reinigung und Wartung* auf Seite 170.

* Versuchen Sie nicht, das Vivo 50 zu autoklavieren oder zu
sterilisieren.

* Wartung, Service und Kontrolle sowie Aktualisierungen des Vivo 50
mussen gemaf} den Serviceanweisungen von Breas erfolgen.

* Das Vivo 50 darf nur gemil3 dem Breas-Servicehandbuch, den
technischen Blittern und den speziellen Serviceanweisungen von
Servicepersonal repariert und/oder modifiziert werden, das nach
Breas-Schulung dazu befugt ist.

* Versuchen Sie unter keinen Umstinden, das Vivo 50 selbst zu 6ffnen
oder zu reparieren. In diesem Fall ibernimmt der Hersteller keinerlei
Verantwortung fiir die Leistung und Sicherheit des Vivo 50. Dies
wiurde auch zu einem Erloschen des Anspruchs auf Gewihrleistung
fihren.

2.8 Verwendung von Sauerstoff

* Befolgen Sie stets die Anweisungen des Sauerstoffanbieters.

* Das Vorhandensein von Sauerstoff kann das Entziinden von
brennbaren Materialien beschleunigen.

* Bei einer festen Durchflussrate des zugefiihrten Sauerstoffs variiert
die Konzentration des eingeatmeten Sauerstoffs je nach geliefertem
Druck, Atmungsmuster des Patienten, Wahl der Maske oder Grf3e
der Leckage. Zur Uberwachung der Sauerstoffkonzentration wird
ein FiO,-Sensor (Art.-Nr. 004888) empfohlen.

* Wenn zusammen mit dem Vivo 50 Sauerstoff verwendet wird, muss
die Sauerstoffzutuhr ausgeschaltet werden, wenn das Vivo 50 auler
Betrieb ist. Der in den Patientenschlauch eingeleitete Sauerstoff kann
sich im Gerat ansammeln. Der Sauerstoff, der sich im Schlauch oder
Gerit ansammelt, erhoht das Brandrisiko.

18 | Sicherheitshinweise
Vivo 50-Gebrauchsanweisung Dok. 004972 De C-2



Dok. 004972 De C-2

Zur Befeuchtung des Sauerstoffs darf kein Luftbefeuchter zwischen
Sauerstoffquelle und Beatmungsgerit verwendet werden.

Sorgen Sie fur eine ausreichende Liftung des Raums.
Rauchen Sie nicht in Raumen, in denen Sauerstoff verwendet wird.

Ungeschiitzte Lichtquellen und andere Entzindungsquellen mussen
mindestens 2 m von der Sauerstoffflasche oder anderen
Komponenten des Patientenschlauchsystems entfernt sein.

Verwenden Sie keine Treibgase oder Losungsmittel in der Nahe der
Sauerstoffversorgung, auch wenn diese ausgeschaltet ist.

Zusatzlicher Sauerstoff mit einem Flow von bis zu 15 1/min kann
mithilfe einer Sauerstoffquelle mit Rotameter zugefithrt werden, z. B.
mit einem Sauerstoffzylinder, zentralen Sauerstoffzufuhrsystem oder
Sauerstoftkonzentrator.

Die Sauerstoffzufuhr darf 15 1/min nicht uberschreiten.

Die Sauerstoffkonzentration in der zugefiihrten Luft wirkt sich auf
die Volumenmessung des Vivo 50 aus. Diese Messung basiert auf
einer normalen Sauerstoffkonzentration von 21 %. Bei einer hohe-
ren Sauerstoffkonzentration weicht das tiberwachte eingeatmete
Volumen vom tatsiachlichen Volumen wie folgt ab:

— 40 % Sauerstoffkonzentration: —2,5 % Abweichung
— 60 % Sauerstoffkonzentration: —5 % Abweichung

— 80 % Sauerstoffkonzentration: —7,5 % Abweichung

Sicherheitshinweise
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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3 Produktbeschreibung

3.1 Hauptkomponenten

Das Vivo 50-System enthilt folgende Komponenten:
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NR. KOMPONENTE FUNKTION ART.-NR.
1 Tragetasche Aufbewahrung fiir den 004939
Transport

2 Gebrauchs- Produktinformation 004972
anweisung

3 Patientenschlauch-  Zur Versorgung des 005114
system: Doppel- Patienten mit Luft (wiederverw
schlauchsystem mit endbar)
aktivem Ausatem- 005118
ventil (Einweg)

4 Patientenschlauch-  Zur Versorgung des 005065
system: Ein- Patienten mit Luft (wiederver-
schlauchsystem mit wendbar)
Ausatemventil 005060

(Einweg)

5 Patientenschlauch- ~ Zur Versorgung des 005055
system: Ein- Patienten mit Luft (wiederver-
schlauchsystem mit wendbar)
aktivem Ausatem- 005050
ventil (Einweg)

6 Filter (weil3, Filterung der Ansaugluft 004910
Einweg)

7 Filter (grau, Filterung der Ansaugluft 004909
waschbar)

8 Netzkabel 005336

9*  Klick-Batterie 004559

10 Vivo 50

* optional

Produktbeschreibung
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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3.2 Das Vivo 50-Bedienfe|d

1 Vivo 50 9
2 &
2 B 10
: O
6
; vpp bR &
< > ‘

12 13 14
NR. LED FUNKTION
1 Trigger Anzeige der vom Patienten

getriggerten Atemziige
2 Netzspannung Spannungsquelle: Netzspannung
3 Externe Batterie Spannungsquelle: Externe Batterie
4 Klick-Batterie Spannungsquelle: Klick-Batterie
5 Interne Batterie Spannungsquelle: Interne Batterie
6-7  Alarm (rot & gelb) Alarmanzeige
38 Stummschaltung Anzeige der Alarmtonunterdriickung
9 Sensor Umgebungslichtsensor
NR. BEDIENELEMENTE FUNKTION
10 Navigieren/Einstellen Navigieren im aktuellen Ment/
Einstellungen vornehmen

11 Stummschaltung Unterdriickt den Alarmton
12 Funktion/Navigation = Funktion gemif} Display
13 Start/Stopp Start/Stopp der Beatmung
14 Information Information anzeigen/ausblenden

22 | Produktbeschreibung
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3.3 Die Vivo 50-Seitenteile
345 6

[ D&%ﬁf«ﬂ

[..1

11 12 13 14 15 16 17

NR. GEGENSTAND FUNKTION FARBE

1 Patientenlufteinlass  Luftweg ins Gerit,
austauschbare Filter

2 Kduhllufteinlass Einlass interne Kihlung
3  Schwesternruf Anschluss fur Schwesternruf D
4 Fernalarm Anschluss fur Fernalarm G
5  USB-Datenanschluss Datenanschluss (PC und
Vivo 50)
6 Steckplatz fur Speichertbertragung
Speicherkarte
7 Fern-Start/Stopp, Anschluss fiir Fern-Start/Stopp — @ll®
Stummschaltung
8  1Oxy-Schnittstelle Anschluss fir iOxy-Sensor o
9  CO,-Schnittstelle Anschluss fir CO,-Sensor -
10 FiO,-Schnittstelle Anschluss fir FiO,-Sensor D
11  Ein/Aus Stromversorgung ein/aus,
Stopp der Beatmung
12  Externer Anschluss fur eine externe
Batterieanschluss Batterie

13 Netzanschlussbuchse Anschluss fiir die Netzspannung

Produktbeschreibung | 23
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NR. GEGENSTAND FUNKTION FARBE
14 22-mm-Buchse Doppelschlauch-

Ausatemventilhalter

15 Druckausgang fur die Anschluss fir den
Ausatemventil- Ausatemventil-Steuerschlauch
steuerung

16 Patientenluftauslass  Anschluss fur das
Patientenschlauchsystem

17  Sauerstoffeinlass Anschluss fiir Niederdruck/
Zustrom-Sauerstoffquelle

24 | Produktbeschreibung
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3.4 Typenschild und Sicherheitssymbole

Dok. 004972 De C-2

a ~ WODN -~

15 —

ot \\@E

39-49

50
NR. SymBOL ERLAUTERUNG FARBE
1 _@ FiO,-Schnittstelle >
2 _@ CO,-Schnittstelle -G
3 _@ 10xy-Schnittstelle oD
4 D 2 Fern-Start/Stopp, s

—  Stummschaltung
5 ﬁ Achtung: Lesen Sie das Kapitel
,,Anschluss des Vivo 50 an die

Netzspannung® auf Seite 31.
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NR. SymBOL ERLAUTERUNG FARBE
6 * Schwesternruf-Schnittstelle ()
7 Q Fernalarm-Schnittstelle G

ERLAUTERUNG

8 1\1} USB-Datenanschluss

8 KP Isolierter USB-Datenanschluss

9 CF Steckplatz fur Speicherkarte

10 I_H_LLI Druckausgang fiir die Steuerung des aktiven
Ausatemventils

11 @ Patientenluftauslass

12 Sauerstoffeinlass

O,

Sauerstoffeinlass

13 E

14

Achtung: Lesen Sie das Kapitel
,, Verwendung von Sauerstoff™ auf Seite 18.

Anschluss fur die Klick-Batterie
Achtung: Dieser Anschluss darf nicht
gleichzeitig mit dem Patienten berthrt
werden!

16

/N
15 A
/N

Achtung: Stellen Sie sicher, dass der
Patienten-Lufteinlass seitlich am Vivo 50
nicht blockiert wird. Das Kapitel ,,Aufstellen
des Vivo 50 auf Seite 30 enthilt weitere
Informationen.

26 | Produktbeschreibung
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NR. SymBOL ERLAUTERUNG

17 D Interne Batterie

18 REF Produktnummer

29

40

19 Lesen Sie die Gebrauchsanweisung.

o L]

48

20 ﬁ Achtung: Lesen Sie das Kapitel

46 ,, Verwendung der Batterien® auf Seite 93.

21 K Das Produkt darf nicht dem offenen Feuer

44 L4 ausgesetzt werden.

22 A, Dieses Produkt ist der Wiederverwertung

43 %& zuzufuhren.

23 ﬂ Lesen Sie ,,Entsorgung® auf Seite 175 fur

35 Informationen tiber Wiederverwertung und

45 — Entsorgung.

24 Hersteller

A

49

25 SN Seriennummer

28

41

26 @ Herstellungsdatum JJ]J-MM

30

42

27 Typenbezeichnung

31 é Achtung! Hinweise zum korrekten Gebrauch
enthalt das Kapitel ,,BestimmungsgemaQer
Gebrauch® auf Seite 4.

33 Gerate der Schutzklasse 1I; schutzisoliert.

Produktbeschreibung
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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28

NR. SymBOL

ERLAUTERUNG

34

.}

Schutzklasse BF (IEC 60601-1 Typ BF,
Isoliertes Anwendungsteil)

36 Rx Only

(Schild gilt nur in den USA)

Vorsicht: U.S. Federal law restricts this device
to sale by or on the order of a licensed
healthcare practitioner.

37 C€O123

Das CE-Zeichen gibt an, dass das Gerit der
Richtlinie 93/42/EWG iber
Medizinprodukte entspricht.

39

]

Klick-Batterie

47

q3

Das CE-Zeichen gibt an, dass das Gerit der
Richtlinie 93/42/EWG iber
Medizinprodukte entspricht.

50

Hinweise zur Klick-Batterie

Produktbeschreibung
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4.1

Dok. 004972 De C-2

Vorbereitung des Vivo 50

Vor dem Aufstellen des Vivo 50 ist das Kapitel ,,Sicherheitshinweise* auf
Seite 8 zu lesen.

Uberpriifen des Vivo 50 vor der Inbetriebnahme

Beim ersten Gebrauch des Vivo 50 beachten Sie bitte die nachfolgenden
Anweisungen:

1 Uberpriifen Sie, ob alle M
Hauptkomponenten und
bestellten Zubehorteile gelie- M

tfert wurden (nehmen Sie

hierzu, falls vorhanden, den
Lieferschein oder die Rech-
nung zu Hilfe).

2 Stellen Sie sicher, dass sich
die Ausristung in gutem

Zustand befindet.

3 Sollte das Gerit langer als einen Monat gelagert worden sein,

schlieBen Sie das Vivo 50 an die Stromversorgung an, um die interne
Batterie wieder aufzuladen (sieche ,,l.aden der Batterien® auf Seite 94 fiir
nihere Anweisungen).

4 Achten Sie darauf, dass M
der graue und der weil3e

(optional) Filter installiert

sind.

Vorbereitung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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4.2

Aufstellen des Vivo 50

Lesen Sie das Kapitel ,,Umgebungsbedingungen®

auf Seite 11

aufmerksam durch, um sicherzustellen, dass alle Bedingungen erfiillt

und beachtet wurden.

1 Stellen Sie das Vivo 50 auf
einer ebenen, festen Fliche auf.
Das Vivo 50 sollte unterhalb des
Patienten stehen, damit das Gerit
nicht auf ihn fallen kann und das
Kondenswasser ithn nicht erreicht.

2 Stellen Sie sicher, dass die
Patienten-Lufteinldsse seitlich am
Vivo 50 nicht blockiert werden.

Platzieren Sie das Vivo 50 nicht
auf weichem Untergrund, da dies
den Luftstrom auf der Unterseite
des Gerits beeintrichtigt.

Das Gerit darf niemals abgedeckt
werden.

Vorbereitung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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4.3 Anschluss des Vivo 50 an die Netzspannung

Dok. 004972 De C-2

Lesen Sie das Kapitel ,,Elektrische Sicherheit® auf Seite 10 aufmerksam
durch, um sicherzustellen, dass alle Bedingungen erfiillt und beachtet

wurden.

1 Stecken Sie das Netzan-
schlusskabel in die Netzan-
schlussbuchse des Vivo 50.

2 Befestigen Sie das Netzkabel
mit dem Halteclip.

3 SchlieBen Sie das
Netzanschlusskabel an die
Netzsteckdose an.

Vorbereitung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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4.4 Anschluss des Patientenschlauchsystems

A. Lesen Sie das Kapitel ,,Verwendung des Patientenschlauchsystems* auf
Seite 13 aufmerksam durch, um sicherzustellen, dass alle Bedingungen
erfiillt und beachtet wurden.

ﬂ * Achten Sie auf die Wahl des korrekten Typs, wenn Sie ein
Patientenschlauchsystem anschlie3en. ,,Pat.schlauchsystem wahlen®
befindet sich im Bereich ,,Extras* des Displays, wenn das Vivo 50 im
Standby-Modus ist.

* Im Atemmodus MPV ist die Einstellung fiir den
Patientenschlauchsystemtyp nicht verfiigbar. Im Atemmodus MPV
muss stets ein Schlauchsystem mit Mundstiickanschluss verwendet
werden.

Anschluss eines Patientenschlauchsystems mit
Ausatemventil

Die Leckage von Patientenmaske oder Ausatemventil sollte mindestens
12 1/min bei 4 hPa (mbar) betragen, um ein unerwiinschtes erneutes
Einatmen der ausgeatmeten Luft zu vermeiden. Die empfohlene Leckage

betrigt 20 bis 50 1/min bei 10 hPa (mbar) Druck.

1 SchlieB3en Sie das Patienten-
schlauchsystem am Patienten-

Luftauslass des Beatmungsgerits /
an. ‘C% ﬁ
‘ 0% %@@

2 Schlieflen Sie das andere Ende des Patientenschlauchsystems an das
Ausatemventil oder die Patientenschnittstelle an.

32 | Vorbereitung des Vivo 50
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4.5

Dok. 004972 De C-2

Anschluss eines Patientenschlauchsystems mit aktivem
Ausatemventil

1 SchlieBen Sie das Patienten-
schlauchsystem am Patienten-

Luftauslass des Beatmungsgerats / 1

an.

2 SchlieB3en Sie den Steuer-
schlauch an den Druckausgang
fir die Steuerung des Ausatem-
ventils am Vivo 50 an.

3 SchlieBen Sie das andere Ende des Patientenschlauchsystems an
einen HME-Filter oder die Patientenschnittstelle an.

Uberpriifung des Vivo 50 vor der Inbetriebnahme

Uberpriifung des Geriits

* Hs durfen keine sichtbaren Schiden vorhanden sein.

* Die Oberfliche muss sauber sein.

Uberpriifung der Kabel

¢ Achten Sie darauf, dass alle Kabel von Breas empfohlen werden.
* Die Kabel mussen unbeschadigt sein.

* Die Kabel miussen korrekt angeschlossen sein.

Uberpriifung der Position

* Das Vivo 50 muss auf einer stabilen, ebenen Fliche und unterhalb des
Patienten platziert sein (siche ,,Aufstellen des Vivo 50 auf Seite 30).

* Stellen Sie sicher, dass der seitliche Lufteinlass nicht blockiert wird.

Vorbereitung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Uberpriifung vor dem Gebrauch
Vor der Verwendung des Vivo 50 fithren Sie bitte folgende Schritte durch:

1 SchlieBlen Sie das Patientenschlauchsystem am Vivo 50 an.
2 SchlieB8en Sie das Vivo 50 an die Netzsteckdose an.

3 Schalten Sie das Vivo 50 an, indem Sie den Ein/Aus-Schalter am
seitlichen Bedienfeld betatigen.

4 Stellen Sie sicher, dass alle Therapie- und Alarmeinstellungen vor-
schriftsmillig vorgenommen wurden und dass das korrekte Patienten-
schlauchsystem gewahlt wurde.

5 Fihren Sie einen Inbetriebnahmetest durch und befolgen Sie dabei
die Anweisungen auf dem Display.

ﬂ Im Atemmodus MPV kann kein Inbetriebnahmetest ausgeftihrt werden.
Uberspringen Sie diesen Schritt, wenn der Atemmodus MPV genutzt
witrd.

6 Driicken Sie den Start/Stopp-Schalter vorn am Bedienfeld, bis die
Fortschrittsanzeige gefillt ist.

7 Achten Sie darauf, dass ein kurzes Doppelsignal ertént. Wenn kein
Signal ertont, darf das Vivo 50 nicht verwendet werden. Setzen Sie sich
mit IThrem Kundendienst in Verbindung.

8 Trennen Sie das Netzkabel langer als 5 s ab. Achten Sie darauf, dass
das Gerit auf die interne Batterie (oder Klick-Batterie, falls
angeschlossen) umschaltet und dass auf dem Display eine
Informationsmeldung erscheint sowie ein Warnsignal ertont. Falls dies
nicht der Fall ist, muss der Kundendienst kontaktiert werden.

9 SchlieBBen Sie das Netzkabel wieder an. Achten Sie darauf, dass das
Gerat auf die Netzspannung umschaltet und dass auf dem Display eine
Informationsmeldung erscheint sowie ein Warnsignal ertont.

10 Verbinden Sie den Patienten mit dem Gerit und passen Sie bel
Verwendung einer Maske diese dem Patienten an.
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4.6 Anpassung der Patienteneinstellungen am Vivo 50

m. Die Vivo 50-Therapieeinstellungen miissen immer durch einen Arzt
verordnet und von dazu befugtem Fachpersonal ausgefiihrt werden.

Ausfuhrliche Informationen tber die Therapieparameter des Vivo 50
enthilt der Abschnitt ,Funktionen und Parameter des Vivo 50 auf
Seite 59.

Folgen Sie den nachfolgenden Anweisungen, wenn Sie dasVivo 50
einstellen:

* Justieren Sie die Einstellungen, um fiir den jeweiligen Patienten den
besten Atemkomfort zu erreichen.

* Wenn Sie den Beatmungsmodus geiandert haben, kontrollieren Sie
immer die Einstellungen, bevor Sie ,,OK* driicken.

* Dokumentieren Sie stets die Patienteneinstellungen.

* Das Beatmungsgerit startet immer in dem Modus und mit den
Einstellungen, die beim Ausschalten aktiv waren.

Das Vivo 50 ist nun einsatzbereit.

Vorbereitung des Vivo 50 | 35
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4.7 Ausfuhren des Inbetriebnahmetests

Der Inbetriebnahmetest ist erforderlich, um den Typ und die Eigenschaf-
ten des Patientenschlauchsystems zu erkennen, das an das Vivo 50 ange-
schlossen ist. Resistance und Compliance des Patientenschlauchsystems
werden gemessen und berechnet. Diese Daten werden zum Ausgleich
von Druck- und Compliance-Abweichungen wihrend der Therapie ver-
wendet.

Fiihren Sie stets einen neuen Inbetriebnahmetest durch, wenn die
Konfiguration des Patientenschlauchsystems modifiziert wird.

Wenn kein Inbetriebnahmetest durchgeftihrt wurde, arbeitet das Vivo 50
mit der Standard-Schlauchsystemkompensation.

=0

Der Inbetriebnahmetest kann direkt vom Ment , Extras® des Vivo 50-
Displays aus durchgefiihrt werden. Der Vorgang wird Schritt fiir Schritt
beschrieben. Wihrend des Inbetriebnahmetests darf der Patient nicht
angeschlossen sein.

Wird bei Inbetriebnahmetest ,,Ein“ gewihlt, erscheint jedes Mal eine
Erinnerungsmeldung, wenn das Vivo 50 in den Standby-Modus versetzt
wird.

ﬂ Im Atemmodus MPV kann kein Inbetriebnahmetest ausgeftihrt werden.

Kein Patientenschlauchsystem gefunden oder
fehlerhaftes Patientenschlauchsystem gefunden

A 4 v

Test fehlgeschlagen
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SCHRITT MABNAHME

1 Offnen Sie das Menti ,,Extras® und wihlen Sie
., Inbetriebn.test®.

2 Patientenschlauchsystem anschlieB3en.

3 Warten Sie, wihrend das Vivo 50 das
Patientenschlauchsystem priift.

4 Bestatigen Sie, wenn das richtige Patientenschlauchsystem
angegeben wird.

5 Das patientenseitige Ende des Schlauchsystems darf nicht
blockiert sein.

6 Warten Sie, wahrend das Vivo 50 die Resistance des
Patientenschlauchsystems priift.

7 Blockieren Sie das Ende des Patientenschlauchsystems mit
einem luftdichten Objekt.

8 Warten Sie, wihrend das Vivo 50 die Compliance und
Leckage des Patientenschlauchsystems pruft.

9 Bestitigen Sie, wenn das richtige Patientenschlauchsystem

angegeben wird.

Vorbereitung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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5 Verwendung des Vivo 50

A. Vor der Verwendung des Vivo 50 ist das Kapitel ,,Sicherheitshinweise*
auf Seite 8 zu lesen.

Wenn das Vivo 50 dem Patienten tbergeben wird, muss dieser vom
behandelnden Arzt oder Klinikpersonal iiber die Funktionsweise des
Gerats informiert werden.

5.1 Ein- und Ausschalten des Vivo 50

Einschalten und Aktivieren des Betriebsmodus

1 Das Spannungskabel muss
angeschlossen und durch den
Halteclip gesichert sein.

2 Schalten Sie das Vivo 50 ein
und gehen Sie in den Standby-
Modus, indem Sie den Ein/Aus-
Schalter am seitlichen Bedienfeld
betatigen.

3 Betitigen und halten Sie den
Start/Stopp-Schalter vorn am
Bedienfeld gedriickt, um die
Beatmung zu beginnen und in den
Betriebsmodus zu wechseln.

Lassen Sie den Start/Stopp-
Schalter wieder los, sobald die STARTE BEATMUNG

Fortschrittsanzeige gefillt ist.

38 | Verwendung des Vivo 50
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Ende der Beatmung und Ausschalten

1 Betitigen und halten Sie den
Start/Stopp-Schalter vorn am
Bedienfeld gedriickt, um die
Beatmung zu beenden und in den
Standby-Modus zu wechseln.

2 Tassen Sie den Start/Stopp-
Schalter wieder los, sobald die
Fortschrittsanzeige gefiillt ist.

3 Dricken Sie den Ein/Aus-
Schalter auf dem seitlichen
Bedienfeld innerhalb von

10 Sekunden. Drucken Sie den
Schalter kraftig.

4 Wenn sich das Vivo 50 im
Standby-Modus befindet, driicken
Sie die Fin/Aus-Taste auf dem
seitlichen Bedienfeld zum
Ausschalten.

BEENDE BEATMUNG

EIN/AUS (auf der rechten Seite
FUR ENDE DRUCKEN

Verwendung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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5.2 Arbeiten mit dem Menu

Navigation mit den Tasten

Verwenden Sie die funf
Navigationstasten und die Tasten
,2Auf“und | Ab*“ auf dem

Bedienfeld, um sich im Vivo 50-
Ment zu bewegen.

Die Navigationstasten werden verwendet, um die verschiedenen Bereiche
anzuzeigen, die tiber der jeweiligen Navigationstaste angegeben sind. Sie
konnen dieselbe Navigationstaste verwenden, um sich in einigen Berei-
chen zusitzliche Information anzeigen zu lassen, oder sie konnen ihr eine
zeitweilige Funktion zuordnen, wihrend ein Event-Fenster aktiv ist.

10012008 Voo Ko 2012005

Betditigen Sie die Tasten ,, Auf* oder ,, Ab*, um die Meniilezste zu dffnen.

Betatigen Sie die Tasten ,,Auf*
oder ,,Ab®, um in einer Mentleiste

zu blittern oder verschiedene
Parameter auszuwihlen.

Betatigen Sie die Tasten ,,— oder
., um Parameter zu andern oder

Unterbereiche zu offnen und zu

schlieBen.
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Symbole des Menls

BESCHREIBUNG

l.adezustand der internen Batterie

Tadezustand der Klick-Batterie

Heimmodus aktiviert

(77}
<
=
oY)
o
r

Leckage-Schlauchsystem ausgewahlt (Leckage )

h__
i
-

Ausatemventil-Schlauchsystem ausgewahlt

—

(Ausatemvent.)

3

Atemmodus MPV ist ausgewihlt. Es ist ein
Schlauchsystem mit Mundsttickanschluss zu

: "f'd;
L
=3

verwenden.

1Oxy angeschlossen

F10, angeschlossen

CO, angeschlossen

1(3) Mehrfachauswahl — Seite 1 von 3

Mehrfachinhalt verfigbar

e
_ Alarm-Event mit hoher Prioritiat in Historienliste

Alarm-Event mit mittlerer Prioritat in Historienliste
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Menii-Uberblick
Klinikmodus

Im Klinikmodus hat das Vivo 50-Menii folgende Bereichsstruktur:

® Modus

[ > Wechsel von Beatmung & Atemmodus

|
[ => Wechsel des Geratemodus

[ > Reset auf Grundeinstellungen

® Setup

\

[ ] Setup 1-2

\

[ ] (HomeAdjustAnpassen)

e Alarm

|
[ ] Alarmeinstellungen 1-2

\
[ ] AlarmEventHistorie

e Monitor

\
D Monitor

\
D Kurven

\
D Trends

e Extras

Pat.schlauchsystem wahlen
Profile

Home Adjust
Inbetriebnahmetest
FiO,/CO,-Kalibrierung
Geratespeicher
Patientenstunden
Geréteeinstellung

Zeit und Datum

Gerateinfo

42 | Verwendung des Vivo 50
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Heimmodus

Im Heimmodus hat das Vivo 50-Ment folgende Bereichsstruktur:

® Basis

® Setup

|
[ ] Setup 1-2

e Alarm

|
[ ] Alarmeinstellungen 1-2

\
D AlarmEventHistorie

» Monitor

[ ]
m
pa
-
=
Q
7]

Geratespeicher
Patientenstunden
Geréteeinstellung
Zeit und Datum

Gerateinfo
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Das Vivo 50-Display

PCV{A+TgV)

L
o 1 20 40 a0 &0
I W A O I [ R O I I B R I |

Inao

Alkt. Frequ.
(bprm}

Mife
U]
Leckage Anstieg
{lrnin) s
%o in Tg¥
%

Einstellungen

PEEP

Atemfrequenz

Insp. Zeit
I:E-Kalk.
Anstieg

Insp. Trigger

Ziel-Wolurmen (TgW)

Masx. Druck

Min. Druck

1(2) |12:41
37.0 cmHZ20

10.0 cmHZ20

bpm

37.0 cmHZ20

33.0 cmH2Z0

Monitor
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1. Uberschrift

Beatmungsmodus, Atemmodus und Geritemodus werden angezeigt.
Bei Verwendung von mehr als 1 Profil wird das aktive Profil angezeigt.

2. Druck- und Volumenanzeigen

Die Skalenanzeigen informieren tiber die aktuellen Werte fiir Druck,
PEEP und P,
lierte Atemzugvolumen.

Druck- und Volumen-Alarmgrenzen sowie das kalku-

Die roten Linien zeigen die Alarme fir niedrigen und hohen Druck sowie
die Alarme fur niedriges und hohes Atemzugvolumen an.

3. Symbol/Alarmmeldung

Hier geben Informationssymbole einen schnellen Uberblick iiber den
grundlegenden Status des Vivo 50 (sieche ,,Symbole des Meniis“ auf
Seite 41).

4. Monitoring-Feld

Dieses Feld bietet eine kurze Ubersicht tiber die wichtigsten Monitoring-
Werte. Der Bereich Monitor informiert tiber alle verfiigbaren Werte.

5. Fensteruberschrift und Kontextbereich

Fenstertiberschrift, Seitennummer (falls der Bereich mehr als eine
Unterseite enthalt) und Uhrzeit werden angezeigt.

6. Navigationsfeld

Dieses Feld dient hauptsichlich der Anzeige der Bereichsstruktur des
Mentis und der Festlegung der Funktionen fir die einzelnen
Navigationstasten.

Abhingig vom aktuellen Betrieb koénnen den Navigationstasten
zeitweilige Funktionen wie ,,Ja* oder ,,Weiter zugeordnet werden.

Verwendung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Der Bereich Modus

VYCV-MPY | Modus |12:50

Beatmungsmodus

BEATMUNG STANDBY

— SIMV
Monitoring

oy o FO,z -~ CO,|
<@ N
Akt Frequ. m % Spont.
(bprm) %
(hgw m IE 0.0:1

ouf Grundeinstellungen

Modus Setup Alarm Monitor Extras |

Der Bereich Modus dient der Einstellung von Beatmungsmodus,
Atemmodus und Geritemodus.

Der Beatmungsmodus kann Druck, Volumen oder CPAP sein. Es ist eine
Kombination mit dem Atemmodus Support, Ass./Kontroll., SIMV oder
MPV moglich.

Der Geritemodus ldsst sich auf Klinikmodus oder Heimmodus
einstellen; in diesem Fall hat der Patient eingeschrinkte
Einstellmoglichkeiten.

Der Abschnitt ,,Modi des Vivo 50 auf Seite 81 informiert detailliert iber
die verschiedenen Modi des Vivo 50.
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Der Bereich Setup

PCV(A+TgV)

| Einstelungen

PEEP
Atemfreguenz
Insp. Zeit
I:E-Kalk.

Mife
i

Leckoge
{l#rnin)

E
é)nstieg

Akt Frequ. % Spont.
(bprm) %

% in TgW
%

Anstieg
Insp. Trigger

Masx. Druck
Min. Druck

Ziel-Yolumen (TgW)

37.0 cmH20

1(2) [12:41

37.0 cmH20

10.0 cmH2Z0

B hpm

1:2.0

f

33.0 cmH20

Dricke Setup fur weitere Einstellungen

PCV(A+TgV) || Einstellungen 2(2) |12:42

Seufzer
Seufzfrequenz
Seufzer %

Berechn. Seufzer

Mife
i

Leckoge
{l#rnin)

E
é)nstieg

Akt Frequ. % Spont.
(bprm) %

% in TgW
%

45.0 cmH20

Dricke Setup fur Einstellungen
Manitor

Alarm

Extras d

Im Bereich Setup kénnen die Therapieparameter geandert werden. Siehe

,,Funktionen und Parameter des Vivo 50 auf Seite 59.

Wenn Home Adjust im Bereich Extras auf ,,Ein‘ gestellt ist (siche ,,Home
Adjust auf Seite 51), enthalt der Bereich Setup eine zusitzliche Seite. Auf
dieser Seite konnen die Grenzwerte Min und Max fur Home Adjust gedn-

dert werden. Home Adjust wird zur Definition eines eingeschrankten Ein-

stellbereichs flir bestimmte Therapieparameter verwendet, die beim

Betrieb des Vivo 50 im Heimmodus angepasst werden konnen.

Verwendung des Vivo 50
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PCV(A+TgV)

| HomeAd justAnpassen

PEEP
Atemfreguenz
Insp. Zeit
Anstieg

My I.E
Leck Ansti

% in TgW
%

Akt Frequ. % Spont.
(bprm) %

Insp. Trigger
Ziel-Volumen (TgW)

Dricke Setup fur Einstellungen

M Alarm Monitor Extras
Der Bereich Alarm
| AlarmEventHistorie 3(3) |12:49

% Spont.
B B

Akt Frequ.
{bpm)
M IE
Anstieg
Dricke Alarm flr Alarmeinstellungen Seite 1(17)
Modus Setup Alarm Monitor Extras

Im Bereich Alarm koénnen die Alarmparameter gedindert werden
(siche,,Alarme* auf Seite 112 fir weitere Informationen).
Das Fenster AlarmEventHistorie listet alle registrierten Events sowie die
aufgetretenen Alarme. Die Events haben je nach Prioritit eine andere

Farbe und werden beibehalten, wenn das Vivo 50 ausgeschaltet ist.

Verwendung des Vivo 50
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Die vom Hersteller konfigurierten physiologischen Alarme werden
eingestellt, indem Sie im Standby-Modus im Fenster Modus die Option

,Reset auf Grundeinstellungen® wihlen.

Der Bereich Monitor

Im Bereich Monitoring werden die Therapiedaten angezeigt.

PSV(TgV)

Yalumen (ml}
1000
1 1 1 1

1(3} |12:43

Akt Frequ. IE
{bpm)
Preak Mife Spont. Fr. Insp. Zeit
PEEP Wie % Spont. Anstieg
{cmHza) ml % & 0.3
Prmean Fi02 Spo2 EtCO2
Leckoge % in TgW Puls InspCOZ
flimin) 23 B = {kPa)
Driicke Monitor flr kurven
Modus Setup Alarm -ﬁmm Extras J

Das Monitoring-Fenster enthalt eine Skalenanzeige mit den aktuellen

Werten fur Druck, PEEP und Ppeak>

Druck- und Volumen-

Alarmgrenzen sowie das Atemzugvolumen. Im Monitoring-Feld werden

alle verfiigbaren Werte fiir den aktuellen Therapiemodus angezeigt (die

meisten anderen Fenster mit Ausnahme der Kurven- und Trendansicht
enthalten ein kleines Monitoring-Feld mit 8 Werten). ,,Uberwachte Werte
des Vivo 50 auf Seite 54 enthilt eine Beschreibung der tiberwachten

Werte.

Verwendung des Vivo 50
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PSW(TgV) Monitor - Kurven 2(3) |12:44
_BCI crmH20 Sp02
%

Preak
crnH20) 3

PEER
(cmHz0) R

Leckoge

{Irmin)

Wie
{mi)

Mife
i

Bh . B (bpl‘n) o
s 10 s 15s

Dricke Monitor flr Trends

Modus Setup Alarm -ﬁmm Extras J

Wolurmen

Das Fenster Kurven enthilt Druck-, Flow- und Volumen-Kutrven zur
Uberwachung der Therapiewerte in Echtzeit. Mit den Tasten ,,Auf* und
,,Ab“ wihlen Sie einen Wert aus, mit den Tasten ,,+“ und ,,— Andern Sie
die Skala oder den Zeitraum.

PSW(TgV) Monitor - Trends 3(3) |20:02
mAzo TR 5)302

Preak
[y (k20

i PEEF
(crmH2C) -

heck?ge
frnin P
.-;ra

3000 ml Wt

=]
o
o
[
=€

MMy
U] 5.1

1 l
PV 1. — }__._._ 0 L_ o
3 \_|l I r||_h|_ | Uﬂ[

Ir Akt Frequ.
=
&h 24 h 48 h

Dricke Monitor fir Monitaring
Modus Setup Alarm Extras

Das Fenster Trends enthilt die aufgezeichneten Uberwachungsdaten
sowie rechts die uberwachten Werte. Mit den Tasten ,,Auf* und ,, Ab*“
wihlen Sie einen Wert aus, mit den Tasten ,,+“ und ,,— Andern Sie die
Skala oder den Zeitraum.

50 | Verwendung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung Dok. 004972 De C-2



Dok. 004972 De C-2

Der Bereich Extras

Wahl des Patientenschlauchsystems

Als Patientenschlauchsystem kann ein Leckage-Schlauchsystem oder ein
Ausatemventilsystem. Das Symbol des gewihlten Patientenschlauchsy-
stems wird im Feld Symbol/Alarmmeldung angezeigt. Das Patienten-
schlauchsystem kann nur im Standby-Modus gewihlt werden.

Damit das Beatmungsgerit die den Einstellungen entsprechende
Beatmung liefert, muss die Wahl des Patientenschlauchsystems korrekt
vorgenommen werden.

Im Atemmodus MPV ist die Einstellung fur den
Patientenschlauchsystemtyp nicht verfigbar. Im Atemmodus MPV ist
ein Schlauchsystem mit Mundsttickanschluss zu verwenden.

Profile

Drei verschiedene Profile werden zum Speichern der gesamten Parame-
ter- und Alarmeinstellungen verwendet. Sie dienen als Schnellwahl fir
einen Patienten, der verschiedene Einstellungen verwendet, beispiels-
weise tagstiber und nachts. Die Profileinstellungen werden im Klinikmo-
dus definiert. Die Wahl des Profils kann im Heimmodus geindert
werden.

Das aktuell gewahlte Profil kann nicht ausgeschaltet werden.

Home Adjust

Ist Home Adjust im Bereich Extras auf ,Ein“ gestellt, kann der
Anwender bestimmte Therapieparameter anpassen, wenn das Vivo 50 im
Heimmodus betrieben wird. Diese Parameter haben einen
eingeschrinkten Einstellbereich, der vom Pflegepersonal festgelegt wird.
Wird Home Adjust auf ,,Aus® gestellt, werden alle Parameter gesichert
und konnen im Heimmodus nicht geindert werden. Die Grenzen
HomeAdjustAnpassen werden im Bereich Setup definiert.

Die griine Farbe signalisiert, dass der Patient bei einem bestimmten
Parameter gewisse Einstellmoglichkeiten hat. Grau gibt an, dass der
Parameter gespertt ist.

Verwendung des Vivo 50
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Inbetriebnahmetest

In diesem Ment kann der Inbetriebnahmetest ein- oder ausgeschaltet
sowie ausgeftuhrt werden.

ﬂ Im Atemmodus MPV ist kein Inbetriebnahmetest verfugbar.

FiO,/CO,-Kalibrierung

In diesem Menu kénnen die FiO,-Kalibrierung und CO,-Nullstellung
durchgetithrt werden sowie die Messung des CO,-Momentanwerts.

ﬂ Inbetriebnahmetest, FiO,-Kalibrierung und CO,-Nullstellung kénnen
nur im Standby-Modus ausgefuhrt werden.

Geritespeicher

Die Speicherkarte kann zum Speichern von Daten oder Einstellungen
verwendet werden. ,,Datentibertragung mit einer Speicherkarte® auf
Seite 91 enthalt Hinweise zum Speichern von Daten auf der Karte und
zum Loschen von Speicherdaten.

Patientenstunden

Zeigt die Gesamtanzahl Stunden, die ein Patient mit dem Vivo 50
therapiert wurde. Mit ,,Reset Patientenstunden® kénnen Sie den Zihler
auf 0 zurtckstellen.

Geriteeinstellung
Allgemeine Einstellungen fiir das Vivo 50:

* Beleuchtung: FEin (beleuchtet das Display unabhingig vom
Gebrauch), Auto (passt die Helligkeit an das Umgebungslicht an),
Verzog (dimmt das Display nach 30s oder mehr, je nach Modus und
Batterie; bei Betitigung einer Taste oder Auslosung eines Alarms
wird das Display wieder normal beleuchtet.)

* Helligkeit (Einstellbereich: 1 bis 9, wobei 1 die Einstellung fiir die
geringste Helligkeitistund 9 fiir die héchste. Wenn die Beleuchtung
auf ,,Auto’ eingestellt ist, kann die Helligkeit nicht eingestellt
werden.)

m Ist die Helligkeit zu niedrig eingestellt, kann das Umgebungslicht das
Ablesen des Alarmtexts erschweren.
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Alarmlautstarke (Einstellbereich: 1 bis 9, wobei 1 die Einstellung
tur die geringste Alarmlautstirke ist und 9 fiir die hochste.)

Druckeinheit (cmH,O, hPa oder mbar. Die Einstellung der
Druckeinheit wirkt sich auf alle Druckwerte aus.)

CO,-Einheit (mmHg, kPa oder %. Die Einstellung der CO,-
Einheit wirkt sich auf alle CO,-Werte aus.)

Tastensperre (Ein, Aus)

Zeit und Datum

Zeit (eingestellte Uhrzeit: Stunden und Minuten)

Zeitformat (wihlbar zwischen den Formaten 24 h oder 12 h AM/
PM)
Datum (eingestelltes Datum: Jahr, Monat und Tag)

Datumsformat (wiahlbar zwischen den Formaten JJJJ-MM-TT,
TT/MM/J]JJ, MM/TT/]]]J)

Gerateinformation

Betriebsstunden (Stunden)
Firmwareversion

Sprache

Sprach- version

AC (Ein/Aus)

Externe Batterie (V)

Sertennummer

Verwendung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung

53



5.3 Uberwachte Werte des Vivo 50

PSV(TgV)

B Akt Frequ. m

(bprm)
Ppeak MUe Spont. Fr. Insp. Zeit
[emH20) (bprm) m
PEEP Vie /u Spont. Anstleg
{emH20) () 667
Pmean FlOZ SpOZ EtCO2
i ? i
Leckage - % in TgV - Puls m InspC02
(I#rnim) (bprm) (kPa)

Dricke Monitor fur Kurven

Modus Setup Alarm Extras

Die vom Vivo 50 tiberwachten
Werte werden angezeigt:

1 im Monitoring-Fenster

2 im rechten Feld der Kurven-
und Trends-Fenster

3 Im Monitoring-Feld

I:’peak

Ppcak gibt den hochsten Druck an, der
wiahrend der Inspirationsphase
aufgezeichnet wird.

PEEP

PEEP gibt den niedrigsten Druck an, der
wahrend der Exspirationsphase
aufgezeichnet wird.
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5p02
% 9z

Ppeak
([cmH20) [

PEEP
(crmH20)

Insp. Zeit
CRE

Leckage
{irmin)
Wie
(mf)

Mye
"

Akt Frequ,

(bpm)

Extras

[=]

Akt Frequ m /uSpont m
IE

\nsp Zeit m Anstieg
0 K

Ppeak
(crmH2C0

PEEP
(cmH2C0
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Pmean

P can gibt den errechneten Mittelwert des Prriedn

Drucks wihrend eines kompletten (cmHzC)
Beatmungszyklus an (Inspirations- und

Exspirationsphase).

Leckage

Leckage gibt die gesamte Leckage (beabsich- Leckage

tigte und unbeabsichtigte) an, die bei der (iymin}
Exspirationsdruckstufe berechnet wurde.

MV;

MV; gibt das eingeatmete Minutenvolumen M
an, das sich aus dem eingeatmeten 0 :

Atemzugvolumen multipliziert mit der
Gesamtatemfrequenz errechnet.

Dieser Wert wird nur im Monitoring-Feld
angezeigt, wenn als
Patientenschlauchsystemtyp ein
Ausatemventil oder der Atemmodus MPV
verwendet wird.

n Das Vivo 50 eignet sich fur die Therapie von Patienten, die ein

Minutenvolumen von 1 bis 30 Liter benétigen.

MV,
MV, gibt das ausgeatmete Minutenvolumen My e
an, das sich aus dem ausgeatmeten 0 :

Atemzugvolumen multipliziert mit der
Gesamtatemfrequenz errechnet.

Dieser Wert wird nur im Monitoring-Feld
angezeigt, wenn als
Patientenschlauchsystemtyp ein Leckage-
Schlauchsystem verwendet wird.
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Vi;

Vt, gibt das gemessene eingeatmete Vi
Atemzugvolumen an, das dem Patienten bei (mi)
jedem Atemzug geliefert wird.

Dieser Wert wird nur im Monitoring-Feld
angezeigt, wenn als
Patientenschlauchsystemtyp ein
Ausatemventil-Schlauchsystem oder der
Atemmodus MPV verwendet wird.

Vi,

Vt. gibt das berechnete ausgeatmete Wt
- s o 1068

Atemzugvolumen an, das der Patient bei
jedem Atemzug ausatmet.

Dieser Wert wird nur im Monitoring-Feld
angezeigt, wenn als
Patientenschlauchsystemtyp ein Leckage-
Schlauchsystem verwendet wird.

FiO,
FiO, gibt den partiell eingeatmeten Fio2
Sauerstoff an, der am Luftauslass des %

Vivo 50 gemessen wurde. Zur Messung und
Anzeige dieses Werts muss ein FiO, Sensor
(Art.-Nr. 004888) angebracht sein (siche

,, Verwendung des Vivo 50 mit dem FiO2-
Sensor* auf Seite 102).

% in TgV
% in TgV gibt den Prozentsatz der % in TgV/ -

Atemziige an, bei denen das jeweils k&
gelieferte Atemzugvolumen mit dem
eingestellten Ziel-Volumen tbereinstimmt.
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Akt. Frequ.
Akt. Frequ. gibt die tatsidchliche Akt. Frequ. m

Gesamtatemfrequenz an, unabhingig Fpil
davon, ob die Atemziige vom Patienten oder
vom Beatmungsgerit getriggert werden.

Spont. Fr

Spont. Fr. gibt die tatsachliche spontane Spont. Fr.
Atemfrequenz an. (bpm) m
% Spont.

% Spont. gibt den Prozentsatz der % Spont. m
spontanen Atemzuge an, der seit dem letzten &

Start des Beatmungsgerits errechnet wurde
(Errechnung erst nach 100 registrierten
Atemziigen).

SpO, (Sauerstoffsattigung)
SpO, gibt die Patientensauerstoffsattigung 5p02

an, die mit dem Breas iOxy-Modul gemessen &
wird.

e Die Oximetersonde im Vivo 50 wird kalibriert, um die funktionelle
Sauerstoffsittigung anzuzeigen.

* Die jeweilige Sondengebrauchsanweisung informiert tiber die

Spitzenwerte von Wellenlange, optischer Leistung und Verwendung
der Sonde.

* Umwelteinflisse konnen die Funktion oder Prizision der
Pulsoximetersonde beeintrachtigen, so z. B. Umgebungslicht,
physikalische Bewegungen, Diagnosetests, geringe Perfusion,
elektromagnetische Interferenzen, dysfunktionales Himoglobin,
Vorhandensein bestimmter Farbstoffe sowie ungeeignete
Positionierung der Pulsoximetersonde.

Verwendung des Vivo 50 | 57
Vivo 50-Gebrauchsanweisung



Puls

Puls gibt den Patientenpuls an, der mit dem Pule m
Breas iOxy-Modul gemessen wird. pinl

I/E

I/E gibt das Verhiltnis zwischen der Linge I

1:2.0

der Inspiration und der Lange der
Exspiration an.

Insp. Zeit

Insp. Zeit gibt die Dauer des Inspirations- Insp, Zeit
zyklus an, der vom Beginn der Inspiration (5 :

bis zum Beginn der Exspiration gemessen

wird.

Anstieg

Anstieg gibt die Dauer des Druck- oder Anstieg
Volumenanstiegs an, gemessen ab dem &) :

Beginn der Inspiration bis zum Erreichen
des eingestellten Drucks oder Volumens.

EtCO,

EtCO, zeigt das endtidale Kohlendioxid an, FtCOz

gemessen am letzten Teil des ausgeatmeten

Volumens, das den EtCO,-Sensor passiert.

InspCO,

InspCO, zeigt das eingeatmete InspCO2 m
Kohlendioxid an. bzl
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5.4 Funktionen und Parameter des Vivo 50

Dok. 004972 De C-2

Alle Parameter, die vom Vivo 50 fur die Kontrolle der Beatmung verwen-

det werden, sind nachfolgend aufgelistet.

Inspirationsdruck (Insp. Druck)

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Die Einstellung Inspirationsdruck definiert
den Atemwegsdruck wihrend der
Inspirationsphase.

Der minimale/maximale Arbeitsdruck wird
durch eine softwaregesteuerte Regelung der
Turbinendrehzahl im Verhaltnis zum
gemessenen Druck begrenzt/erreicht.

Im PCV-SIMV-Modus definiert diese
Einstellung den Inspirationsdruck fir die
vom Beatmungsgerit gesteuerten
maschinellen Atemhitbe.

Modi

PSV, PSV(TgV), PCV, PCV(TgV), PCV(A),
PCV(A+TgV), PCV-SIMV, PCV-MPV

Einstellung min.

Einstellung max.

4 hPa (mbar)
50 hPa (mbar)

Einstellungsraster

0,5 unter 10 hPa (mbar)
1,0 iber 10 hPa (mbar)

Position

Insp. Druck

<J Setup
= (i
modus und

I Heimmodus)
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PEEP (Positive End Expiratory Pressure)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung PEEP definiert den
Atemwegsdruck am Ende der

Exspirationsphase.

Modi PSV, PSV(TgV), PCV, PCV(TgV), PCV(A),
PCV(A+TgV), PCV-SIMV, VCV, VCV(A),
VCV-SIMV

Einstellung min. 2 hPa (mbar) (Leckage-Schlauchsystem)
Aus, 2 hPa (mbar) (Schlauchsystem mit
aktivem Ausatemventil, Atemmodus MPV)

Einstellung max. 30 hPa (mbar) , Druck -2 hPa (mbar) oder
Min. Druck -2 hPa (mbar).

Einstellungsraster 0,5 unter 10 hPa (mbar),
1,0 iber 10 hPa (mbar)

POSition PEEP
<J Setup
= (inic
modus und
I Heimmodus)
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Atemfrequenz

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Die Einstellung Atemfrequenz definiert die
Mindestanzahl der vom Vivo 50 gelieferten
Atemziige, solange keine Inspirationstrig-
ger-Bemuhungen vom Patienten erkannt
werden. Die Zyklen bestehen aus vom Beat-
mungsgerat getriggerten Atemziigen.

Die Kombination aus Atemfrequenz- und
Inspirationszeit-Einstellung wird durch das
I/E-Verhaltnis 2/1 begrenzt.

Modi

PCV, PCV(TgV), PCV(A), PCV(A+TgV),
PCV-MPV, VCV, VCV(A), VCV-MPV

Einstellung min.

Einstellung max.

4 bpm, 0 bpm (Atemmodus MPV)
40 bpm

Einstellungsraster

1 bpm

Position

Atemfrequenz

Setup
modus und

I Heimmodus)
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SIMV-Frequenz

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung SIMV-Frequenz wird in den
SIMV-Beatmungsmodi verwendet und
definiert die Mindestfrequenz der
maschinellen, vom Beatmungsgerit
gesteuerten Atemhiibe. Die maschinellen
Atemhiibe konnen entweder durch eine
Einatmungsbemithung vom Patienten oder
durch das Beatmungsgerit ausgelost
werden.

Die Einstellung SIMV-Frequenz definiert
die SIMV-Zyklusdauer.

Die Kombination aus SIMV-Frequenz- und
Inspirationszeit-Einstellung wird durch das
I/E-Verhaltnis 2/1 begrenzt.

Modi PCV-SIMV, VCV-SIMV

Einstellung min. 4 bpm

Einstellung max. 40 bpm

Einstellungsraster 1 bpm

Position

SIMV-Frequenz

Setup
- (Klinikmodu
s und

I Heimmodus)
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Inspirationszeit (Insp. Zeit)

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Die Einstellung Inspirationszeit definiert die
Linge jeder Inspiration ab dem Beginn der
Inspiration tiber den Zyklus zur Exspiration.

In den Modi PCV-SIMV und VCV-SIMV
wird diese Einstellung zur Definition der
Inspirationslinge der maschinellen, vom
Beatmungsgerit gesteuerten Atemhiibe
verwendet.

Die Kombination aus Inspirationszeit- und
Atemfrequenz- oder SIMV-Frequenz-
Einstellung wird durch das I/E-Verhiltnis
2/1 begrenzt.

Modi

PCV, PCV(TgV), PCV(A), PCV(A+TgV),
PCV-SIMV, PCV-MPV, VCV, VCV(A),
VCV-SIMV, VCV-MPV

Einstellung min.

Einstellung max.

0,3s
5s

Einstellungsraster

0,1s

Position

Insp. Zeit

Setup
- J (Klinik-

modus und
I

Heimmodus)
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Backup-Inspirationszeit (Backup-Insp. Zeit)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Backup-Inspirationszeit
definiert die Lange der Inspiration der vom
Beatmungsgerit getriggerten Backup-
Beatmung, eingeleitet durch die eingestellte
Backup-Frequenz.

Die Kombination aus Backup-
Inspirationszeit- und Backup-Frequenz-
Einstellung wird durch das I/E-Verhiltnis
2/1 begrenzt.

Modi PSV, PSV(TgV)

Einstellung min. 0,3 s

Einstellung max. 55

Einstellungsraster 0,1 s

Position

Backup-Insp. Zeit

Setup
(Klinik-

modus und

Heimmodus)
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Seufzer

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Ein Seufzer ist ein Atemzug, bei dem ein
erhohter Prozentsatz des eingestellten
Drucks oder Volumens an den Patienten
geliefert wird. Die Frequenz der Seufzer-
Atemziige ist wihlbar und lasst sich so ein-
stellen, dass das Gerat nach 50, 100, 150, 200
oder 250 obligatorischen oder unterstiitzten
Atemziigen einen Seufzer liefert.

Bei aktivem Druck-Hoch-Alarm oder
Atemzugvolumen-Hoch-Alarm wird die
Seufzer-Funktion deaktiviert. Nach
Authebung des Alarmzustands wird die
Seufzer-Funktion wieder aktiviert.

Modi

PSV, PSV(TgV), PCV, PCV(TgV), PCV(A),
PCV(A+TgV), VCV, VCV(A)

Einstellung min.

Einstellung max.

Seufzfrequenz: Aus, alle 50 Atemziige
Seufzer%: 125 % des tatsachlichen
eingestellten Drucks oder Volumens
Seufzfrequenz: alle 250 Atemzuige
Seufzer%: 200 % des tatsichlichen

eingestellten Drucks oder Volumens
Begrenzt auf 50 hPa (mbar) oder 2500 ml.

Einstellungsraster

50 Atemztige (Frequenz)
25 % (Druck und Volumen)

Position

Seufzer Ein

Seufzfrequenz 100

Seufzer %

J Setup
modus und

I Heimmodus)
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Anstieg

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Anstieg regelt die Geschwin-
digkeit des Druck-/Volumenanstiegs vom
Inspirationsbeginn auf den/das eingestellte
Inspirationsdruck/Atemzugvolumen.

Eine niedrige Einstellung ergibt einen schnel-
leren Druck-/Volumenanstieg und daher ein
lingeres Plateau auf dem eingestellten Inspi-
rationsdruck/Atemzugvolumen. Eine hohe
Einstellung ergibt einen langsamen Anstieg
und daher ein kiirzeres Plateau.

Im VCV-SIMV-Modus werden zwei ver-
schiedene Anstieg-Einstellungen vorgenom-
men: eine fur die maschinellen, vom
Beatmungsgerit gesteuerten Atemhtbe und
eine fiir zusatzliche Druck-Support-Atem-
zuge, die vom Patienten eingeleitet werden.

Modi PSV, PSV(TgV), PCV, PCV(TgV), PCV(A),
PCV(A+TgV), PCV-SIMV, PCV-MPV,
VCV, VCV(A), VCV-SIMV, VCV-MPV

Einstellung min. 1 (PSV & PCV, PCV-SIMV, PCV-MPV,
VCV-SIMV)
50 % der Inspirationszeit (mind. 0,3 s)
(VCV, VCV-SIMV, VCV-MPV)
Einstellung max. 9 (PSV & PCV, PCV-SIMV, PCV-MPV,
VCV-SIMV)
90 % der Inspirationszeit, Aus (= 100 %)
(VCV, VCV-SIMV, VCV-MPV)

Einstellungsraster 1 (PSV & PCV),
10 % (VCV)
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GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Position Anstie -
g 3 /L
Setup
modus und
Heimmodus)
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Inspirationstrigger (Insp. Trigger)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung zur Auslosung einer Inspira-
tionsphase definiert die patientenseitige
Bemtihung, die zur Einleitung eines durch
das Beatmungsgerit unterstitzten Atem-
zugs erforderlich ist. Wenn ein Patient zu
atmen beginnt, kommt es im Patienten-
schlauchsystem zu einem erhéhten Flow.
Wenn die Bemithung des Patienten die ein-
gestellte Inspirationstriggerstufe erreicht,
wird eine Inspiration eingeleitet. Wenn der
Patient nicht einatmen kann, liefert das Beat-
mungsgerit Atemziige gemal} der eingestell-
ten Backup-Frequenz, Atemfrequenz oder
SIMV-Frequenz.

Die unterstiitzten Atemmodi in PCV und
VCV werden ausgeschaltet, wenn der
Inspirationstrigger auf Aus gestellt wird.

Modi PSV, PSV(TgV), PCV(A), PCV(A+TgV),
PCV-SIMV, PCV-MPV, VCV(A), VCV-
SIMV, VCV,MPV

Einstellung min. 1

Einstellung max.  9(PSV,PCV-SIMV,PCV-MPV,VCV-SIMV,
VCV-MPV),
9, Aus (PCV & VCV)

Einstellungsraster 1
(1 ist die empfindlichste und 9 die am
wenigsten empfindliche Einstellung)

Position Insp. Trigger 9 _\_/“\_
Setup
modus und
I Heimmodus)
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SIMV-Support-Druck (Sup. Druck)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Die SIMV-Support-Druckeinstellung wird
in den SIMV-Beatmungsmodi verwendet
und definiert den Inspirationsdruck fiir die
vom Patienten ausgelosten Druck-Support-
Atemziige.
Modi PCV-SIMV, VCV-SIMV
Einstellung min. 4 hPa (mbar)
Einstellung max. 50 hPa (mbar)
Einstellungsraster 0,5 unter 10 hPa (mbar),
1,0 iber 10 hPa (mbar)
Position FS spontan 37.0 cmH20
Setup
- (Klinikmodu
s und
Heimmodus)
<4
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Exspirationstrigger (Exsp. Trigger)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Exspirationstrigger
definiert den Moment des Ubergangs des
Beatmungsgerits von der Inspirationsphase
in die Exspirationsphase.

In den Modi PCV-SIMV und VCV-SIMV
lasst sich diese Einstellung fiir die Druck-
Support-Atemziige anwenden, die vom
Patienten ausgelost werden.

Modi PSV, PSV(TgV), PCV-SIMV, VCV-SIMV

Einstellung min. 1 (10 % Rickgang des Luftstrom-
Spitzenwerts)

Einstellung max. 9 (90 % Ruckgang des Luftstrom-
Spitzenwerts)

Einstellungsraster 1
(1 ist die empfindlichste und 9 die am
wenigsten empfindliche Einstellung)

Position

Exsp. Trigger 5 Ml
Setup
modus und

I Heimmodus)
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Minimale Inspirationszeit (Min. Insp. Zeit)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Minimale Inspirationszeit
definiert die minimale Lange jeder Inspiration.
Bei der auf Aus eingestellten minimalen Inspi-
rationszeit ist die Lange der Inspiration und/
oder maximalen Inspirationszeit abhingig
vom eingestellten Exspirationstrigger.

Modi PSV, PSV(TgV)

Einstellung min.  Aus, 0,3 s

Einstellung max. 3s

Einstellungsraster 0,1 s

Position Min. Insp. Zeit
Setup
modus und

I Heimmodus)
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Maximale Inspirationszeit (Max. Insp. Zeit)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Maximale Inspirationszeit
definiert die maximale Lange jeder Inspira-
tion. Bei der auf Aus eingestellten maxima-
len Inspirationszeit ist die Liange der
Inspiration und/oder minimalen Inspirati-
onszeit abhingig vom eingestellten Exspira-
tionstrigger.

Modi PSV, PSV(TgV)

Einstellung min. 0,3 s

Einstellung max. 3 s, Aus

Einstellungsraster 0,1 s

Position

Setup
I

(Klinik-

modus und

Heimmodus)
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Backup-Frequenz

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Die Einstellung Backup-Frequenz definiert
die Mindestanzahl der vom Vivo 50
gelieferten Atemziige bei einer Apnoe und
solange keine Inspirationstrigger-
Bemtihungen vom Patienten erkannt
wurden. Die Zyklen bestehen aus vom
Beatmungsgerit getriggerten Atemztigen.

Die Kombination aus Backup-Frequenz-
und Backup-Inspirationszeit-Einstellung
wird durch das I/E-Verhiltnis 2/1 begrenzt.

Modi

PSV, PSV(TgV)

Einstellung min.

Einstellung max.

4 bpm
40 bpm

Einstellungsraster

1 bpm

Position

Backup-Frequenz bprm

Setup

modus und
I

Heimmodus)
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Ziel-Volumen

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Ziel-Volumen definiert das
vom Vivo 50 angestrebte Atemzugvolumen
bei Beatmung des Patienten in einem Druc-
kmodus. Zum Erreichen des eingestellten
Volumens passt das Vivo 50 den Inspirati-
onsdruck zwischen zwei einstellbaren Druc-
kgrenzen an: Min. Druck und Max. Druck.

Bei aktivem Ziel-Volumen zeigt das Modus-
teld auf dem Vivo 50-Display ,,(TgV)*“ an.

m Falls Ziel-Volumen bei einem
Patientenschlauchsystem mit aktivem
Ausatemventil verwendet wird, konnen
Leckagen vom Vivo 50 filschlicherweise als
Anstieg des Atemzugvolumens interpretiert
werden. Dies fithrt zu einer Abnahme des
Inspirationsdrucks (der Inspirationsdruck
sinkt nicht unter den eingestellten Min.-
Druck ab). Das kann zu Hypoventilation
tithren, da das tatsichlich gelieferte
Atemzugvolumen abnimmt, sowohl infolge
der Leckage als auch aufgrund des
sinkenden Inspirationsdrucks.

Hierzu kommt es nicht, wenn ein
Patientenschlauchsystem mit Ausatemventil
eingesetzt wird.

Modi PSV(TgV), PCV(TgV), PCV(A+TgV)

Einstellung min.  Aus, 100 ml

Einstellung max. 2500 ml

Einstellungsraster 10 unter 500 ml,
50 iber 500 ml
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Position

Ziel-Yolumen (TgWV)

Setup
E (Klinik-
modus und
I Heimmodus)
4—
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Max. Druck

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Max. Druck wird nur bet
Aktivierung des Ziel-Volumens verwendet.
Max. Druck definiert die obere Druck-
grenze bis zu dem Wert, bei dem das Vivo 50
zur Gewihrleistung des eingestellten Ziel-
Volumens den Druck erhéhen kann. Bei
Nichterreichen des Ziel-Volumens bei Max.
Druck setzt das Vivo 50 die Beatmung mit
dieser Einstellung des Max. Druck fort.

Modi PSV(TgV), PCV(TgV), PCV(A+TgV)

Einstellung min. ~ Min. Druck

Einstellung max. 50 hPa (mbar)

Einstellungsraster 0,5 unter 10 hPa (mbar),
1,0 iber 10 hPa (mbar)

Position Max. Druck 37.0 cmH20
Setup
- (Klinik-
modus und
I Heimmodus)
4—
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Min. Druck

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Die Einstellung Min. Druck wird nur bei
Aktivierung des Ziel-Volumens verwendet.
Min. Druck definiert die untere Druck-
grenze bis zu dem Wert, bei dem das Vivo 50
zur Gewihrleistung des eingestellten Ziel-
Volumens den Druck reduzieren kann. Bei
einem grof3eren tatsachlichen Volumen als
das Ziel-Volumen bei Min. Druck setzt das
Vivo 50 die Beatmung mit dieser Einstellung
des Min. Druck fort.

Modi

PSV(TgV), PCV(TgV), PCV(A+TgV)

Einstellung min.

Einstellung max.

4 hPa (mbar)
50 hPa (mbar) oder Max. Druck

Einstellungsraster

0,5 unter 10 hPa (mbar),
1,0 iber 10 hPa (mbar)

Position

Min. Druck

Setup

modus und

I Heimmodus)
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Atemzugvolumen

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Atemzugvolumen definiert
das vom Vivo 50 bei jedem Atemzug
gelieferte Volumen.

Im VCV-SIMV-Modus wird diese
Einstellung fiir die maschinellen, vom
Beatmungsgerit gesteuerten Atemhiibe
verwendet.

Modi VCV, VCV(A), VCV-SIMV, VCV-MPV

Einstellung min. 100 ml

Einstellung max. 2500 ml

Einstellungsraster 10 unter 500 ml,
50 Gber 500 ml

Atemzugwvolumen

<J Setup
modus und

I Heimmodus)

Position
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Flow-Muster

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung Flow-Muster definiert die
Lieferung des Flows wihrend der
Inspiration. Bei einem Konstant/Rechteck-
Wellenmuster bleibt der Flow wihrend des
gesamten Inspirationszyklus gleich. Bei
einem dezelerierenden Wellenmuster ist der
Flow zu Beginn des Inspirationszyklus
hoéher und nimmt zum Ende hin ab.

Modi VCV, VCV(A), VCV-SIMV, VCV-MPV

Einstellbereich Konstant/Rechteck, Dezelerierend

Position

Setup
- (Klinik-

modus und
E—

Heimmodus)
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CPAP

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Die Einstellung CPAP definiert den Druck,
der auf die Atemwege ausgetibt wird.

Modi CPAP

Einstellung min. 4 hPa (mbar)
Einstellung max. 20 hPa (mbar)

Einstellungsraster 0,5 unter 10 hPa (mbar)
1,0 iber 10 hPa (mbar)

Position CPAP 10.0 cmHz0

<J Setup
modus und

I Heimmodus)
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Modi des Vivo 50

Im Modi-Bereich des Vivo 50-Displays wihlt der Bediener den Beat-
mungsmodus, Atemmodus und Geratemodus fir die Therapie.

Standby- und Betriebsmodus

Der Standby-Modus ist definiert als der Status des Vivo 50, wenn die
Netzspannung angeschlossen und der Ein/Aus-Schalter eingeschaltet ist,
aber ohne Start des Vivo 50 mit dem Start/Stopp-Schalter.

Der Betriebsmodus ist definiert als der Status des Vivo 50, wenn das
Geblise in Betrieb ist und einen Luftstrom erzeugt.

Sie kénnen zwischen Betriebs- und Standby-Modus umschalten, indem
Sie das Vivo 50 ein- und ausschalten (siche ,,Ein- und Ausschalten des

Vivo 50° auf Seite 38).

Einige Aktionen (wie z. B. die Einstellung von Zeit und Datum) sind nur
im Standby-Modus méglich.

Geratemodus

Die beiden Geritemodi des Vivo 50 werden zur Steuerung des
Anwenderzugriffs auf die Beatmungsgeriteeinstellungen verwendet.

Im Klinikmodus hat das Fachpersonal vollen Zugriff auf die Vivo 50-
Therapieparameter.

Der Heimmodus wird genutzt, um Patienten und anderen Nicht-Fach-
leuten eingeschrankten Zugriff auf die Beatmungsgeriteeinstellungen zu
gewihren.

Bei aktivierter Funktion Home Adjust hat der Patient die Moglichkeit,
bestimmte, vom verantwortlichen Pflegepersonal festgelegte Patienten-
parameter zu dndern. Die eingeschrankten Einstellungen fiir den Heim-
modus werden im Bereich Setup definiert.

Der Abschnitt ,,Menti-Uberblick auf Seite 42 enthilt eine Tabelle mit
den Einstellungen, die im Vivo 50-Klinikmodus und -Heimmodus zur
Verfiigung stehen.

Verwendung des Vivo 50
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Beatmungs- und Atemmodi

Die Beatmungs- und Atemmodi werden zur Steuerung der
Beatmungstherapie mit dem Vivo 50 verwendet. Der gewihlte
Beatmungsmodus kann Druck, Volumen oder CPAP sein. FEine

Verwendung erfolgt in Kombination mit dem Atemmodus Support,
Ass./Kontroll, SIMV oder MPV.

Am Vivo 50 konnen folgende Kombinationen aus Beatmungs- und
Atemmodi ausgewihlt werden:

e PSV — Pressure Support Ventilation

e PSV(TgV) — Pressure Support Ventilation mit Ziel-Volumen

¢ PCV — Pressure Controlled Ventilation

¢ PCV(TgV) — Pressure Controlled Ventilation mit Ziel-Volumen

e PCV(A) — Assisted Pressure Controlled Ventilation

¢ PCV(A+TgV) — Assisted Pressure Controlled Ventilation mit Ziel-

Volumen

¢ PCV-SIMV — Pressure Controlled Ventilation mit Synchronized
Intermittent Mandatory Ventilation

* PCV-MPV — | Pressure Controlled Ventilation with MouthPiece
Ventilation® (druckgesteuerte Beatmung mit Mundstickbeat-
mung)

* VCV — Volume Controlled Ventilation
* VCV(A) — Assisted Volume Controlled Ventilation
* VCV-SIMV — Volume Controlled Ventilation mit Synchronized

Intermittent Mandatory Ventilation

* VCV-MPV — | Volume Controlled Ventilation with MouthPiece
Ventilation* (volumengesteuerte Beatmung mit Mundstickbeat-
mung)

* CPAP — Continuous Positive Airway Pressure

PSV - Pressure Support Ventilation

Im PSV-Modus wird die spontane Atmung des Patienten durch das
Beatmungsgerit unterstiitzt. Der Patient steuert den Beginn der
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Inspiration mithilfe des Inspirationstriggers und den Beginn der
Exspiration mithilfe des Exspirationstriggers.

Der eingestellte Druck wird als Ziel-Druck verwendet; wenn der Flow
vor Erreichen des eingestellten Drucks auf die Exspirationstriggerstufe
abfallt, beginnt die Exspiration.

Beim Start einer Inspiration, entweder wenn der Patient einen Atemzug
triggert oder wenn die Backup-Frequenz-Einstellung eine Inspiration im
Falle einer Apnoe einleitet, liefert das Beatmungsgerit einen Flow bis zu
einer bestimmten programmierten Druckgrenze. Wurde der Atemzug
vom Patienten eingeleitet, atmet der Patient beliebig lange weiter und
beendet den Zyklus, wenn ein gewisser prozentualer Abfall im
Spitzenwert des Inspirations-Flows (Exspirationstrigger) erreicht wurde.

In drei Fallen stoppt die spontane Atmung und ein Ausatmen beginnt:

* Der Inspirationsflow ist auf den Wert abgefallen, der fiir den
Exspirationstrigger eingestellt ist.

* Die Inspirationszeit ist langer als der Grenzwert fiir die maximale
Inspirationszeit, oder die Inspirationszeit von 3 s ist erreicht.

e Der Grenzwert fur den Druck-Hoch-Alarm ist erreicht.

PSV(TgV) — Pressure Support Ventilation mit Ziel-Volumen

Der PSV(TgV)-Modus arbeitet wie der PSV-Modus, jedoch mit einer
zusitzlichen Druckregulierung. Das Ziel-Volumen ist eine Funktion, die
den Druck automatisch anpasst und so sicherstellt, dass das Vivo 50 das
eingestellte Ziel-Volumen an den Patienten liefert. Das gelieferte
Volumen wird mit dem eingestellten Ziel-Volumen auf der Basis von
Atemzug zu Atemzug verglichen. Der gelieferte Druck fir den niachsten
Atemzug wird je nach Unterschied zwischen dem gelieferten Volumen
und dem eingestellten Ziel-Volumen erhoht oder gesenkt. Zwischen zwei
einstellbaren Grenzen (Min. Druck und Max. Druck) werden
automatische Druckeinstellungen vorgenommen, damit der Patient die
optimale Unterstiitzung erhilt.

s Ziel-V olumen“ anf Seite 74 enthalt weitere Eingelbeiten 3um Ziel-1 olumen.
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PCV - Pressure Controlled Ventilation

Im PCV-Modus wird die Beatmung durch das Vivo 50 gesteuert. Dies
erfolgt mit den vom Bediener programmierten Einstellungen fur Druck,
Atemfrequenz, Inspirationszeit und Anstieg.

In zwei Fillen stoppt die Inspiration und ein Ausatmen beginnt:
¢ Die Inspirationszeit ist abgelaufen.

* Der Grenzwert fur den Druck-Hoch-Alarm ist erreicht.

PCV(A) — Assisted Pressure Controlled Ventilation

Im PCV(A)-Modus wird die Beatmung durch das Vivo 50 gesteuert,
jedoch kann der Patient einen Atemzug mithilfe des Inspirationstriggers
starten. Dieser vom Patienten getriggerte Atemzug wird mit den vom
Bediener eingestellten Werten fiir Inspirationszeit, Anstieg und Druck
geliefert.

PCV(TgV) — Pressure Controlled Ventilation mit Ziel-
Volumen

Der PCV(TgV)-Modus arbeitet wie der PCV-Modus, jedoch mit einer
zusitzlichen Druckregulierung. Das Ziel-Volumen ist eine Funktion, die
den Druck automatisch anpasst und so sicherstellt, dass das Vivo 50 das
eingestellte Ziel-Volumen an den Patienten liefert. Bei jedem Atemzug
wird das gelieferte Volumen mit dem eingestellten Ziel-Volumen vergli-
chen. Der gelieferte Druck fiir den nichsten Atemzug wird je nach Unter-
schied zwischen dem gelieferten Volumen und dem eingestellten Ziel-
Volumen erhoht oder gesenkt. Zwischen zwei einstellbaren Grenzen
(Min. Druck und Max. Druck) werden automatische Druckeinstellungen
vorgenommen, damit der Patient die optimale Unterstlitzung erhalt.

wZiel-1 olumen* auf Seite 74 enthiilt weitere Einzelbeiten zum Ziel-1olumen.

PCV(A+TgV) — Assisted Pressure Controlled Ventilation
mit Ziel-Volumen

Der PCV(A+TgV)-Modus arbeitet wie der PCV(A)-Modus, jedoch mit
einer zusitzlichen Druckregulierung. Das Ziel-Volumen ist eine
Funktion, die den Druck automatisch anpasst und so sicherstellt, dass das
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Vivo 50 das eingestellte Ziel-Volumen an den Patienten liefert. Das
gelieferte Volumen wird mit dem eingestellten Ziel-Volumen auf der
Basis von Atemzug zu Atemzug verglichen. Der gelieferte Druck fiir den
niachsten Atemzug wird je nach Unterschied zwischen dem gelieferten
Volumen und dem eingestellten Ziel-Volumen erhoht oder gesenkt.
Zwischen zwei einstellbaren Grenzen (Min. Druck und Max. Druck)
werden automatische Druckeinstellungen vorgenommen, damit der
Patient die optimale Unterstlitzung erhalt.

wZiel-1 olumen* auf Seite 74 enthilt weitere Einzelbeiten zum Ziel-1 olumen.

PCV-SIMV - Pressure Controlled Ventilation mit
Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation

Im PCV-SIMV-Modus synchronisiert das Vivo 50 die maschinellen,
druckkontrollierten Atemhtibe mit den Atembemuhungen des Patienten.

In diesem Modus liefert das Beatmungsgeriat maschinelle, druckkontrol-
lierte Atemhtibe mit einer voreingestellten Atemfrequenz, die als SIMV-
Frequenz definiert wird. Die Einstellung SIMV-Frequenz definiert die
Linge der SIMV-Zyklusdauer.

Bei jedem SIMV-Zyklus gibt es eine anfangliche maschinelle Phase, in der
der Patient einen maschinellen Atemhub auslésen kann. Diese maschi-
nelle Phase betragt stets 80 % der SIMV-Zyklusdauer. Lost der Patient in
diesem Zeitraum keinen Atemzug aus, liefert das Beatmungsgerit am
Ende der Phase automatisch einen maschinellen Atemhub.

Zwischen den maschinellen Atemhiiben kann der Patient spontan atmen,
bis der nidchste SIMV-Zyklus einsetzt. Das Beatmungsgerit reagiert auf
die Atembemtihungen des Patienten mit zusitzlichen Druck-Support-
Atemzigen. Der Inspirationsdruck dieser Support-Atemziige wird
definiert durch den SIMV-Support-Druck, zusammen mit den
Einstellungen fiir Anstieg und Exspirationstrigger. Der Standardwert des
SIMV-Support-Drucks ist der Inspirationsdruck in PCV.

Nach einem maschinellen Atemhub wartet das Vivo 50 stets mindestens
eine Sekunde, bevor ein neuer maschineller Atemhub im nachfolgenden
SIMV-Zyklus eingeleitet werden kann.
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PCV-MPV - ,,Pressure Controlled Ventilation with
MouthPiece Ventilation“ (druckgesteuerte Beatmung mit
Mundstiickbeatmung)

Der Modus PCV-MPYV ist speziell fir Patienten vorgesehen, die einen
Mundstiickanschluss in  Verbindung mit einer druckgesteuerten
Beatmung nutzen.

Im Atemmodus MPV kann die Atemfrequenz auf Null gesetzt werden,
sodass Atemzilige nur vom Patienten per Mundstiick ausgelost werden.
Die PEEP-Einstellung ist nicht verfigbar und immer auf Aus gestellt,
damit Luft nur dann am Mundstiick austritt, wenn ein Atemzug geliefert
wird.

Da der Patient nicht immer an das Beatmungsgerit angeschlossen ist,
sind mehrere Uberwachungsfunktionen nicht wie in anderen Modi
verflgbar:

e Ein Diskonnektionsalarm ist im MPV-Modus nicht verfiighar.
* Ein Druck-Tief-Alarm ist nur bei Atemzutigen aktiv.

* Die Zeiteinstellung fur den Apnoe-Alarm kann verlingert werden.
Dies ist eine wichtige Uberwachungsfunktion, um sicherzustellen,
dass der Patient regelmiBig eine unterstiitzende Beatmung erhalt.

* Beim Umschalten in den MPV-Modus werden alle Alarme mit
Ausnahme des Druck-Hoch/Tief-Alarms automatisch deaktiviert,
um eine Fehlalarmauslosung zu vermeiden. (Bei einem
Profilwechsel werden die Alarmeinstellungen nicht deaktiviert. Thr
Zustand wird stattdessen durch die Profildefinition vorgegeben.)

* Die Alarmwerte miissen je nach Patientenzustand und

Therapieeinstellungen ausgewertet und angepasst werden.

* Der Atemmodus MPV darf nur mit eitnem Mundstiickanschluss
verwendet werden.

* Der Atemmodus MPV darf nicht bei Patienten eingesetzt werden,
die auf von einem Beatmungsgerat abhingig sind.
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VCV - Volume Controlled Ventilation

Im VCV-Modus wird die Beatmung durch das Vivo 50 gesteuert. Dies
erfolgt mit den vom Bediener programmierten Finstellungen fir
Atemzugvolumen, Atemfrequenz, Inspirationszeit und Anstieg.

In zwei Fillen stoppt die Inspiration und ein Ausatmen beginnt:
* Die Inspirationszeit ist abgelaufen.

* Der Grenzwert fur den Druck-Hoch-Alarm ist erreicht.

VCV(A) — Assisted Volume Controlled Ventilation

Im VCV(A)-Modus wird die Beatmung durch das Vivo 50 gesteuert,
jedoch kann der Patient einen Atemzug mithilfe des Inspirationstriggers
starten. Dieser vom Patienten getriggerte Atemzug wird mit den vom
Bediener eingestellten Werten fiir Inspirationszeit, Anstieg und
Atemzugvolumen geliefert.

VCV-SIMV - Volume Controlled Ventilation mit
Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation

Im VCV-SIMV-Modus synchronisiert das Vivo 50 die maschinellen, volu-
menkontrollierten Atemhiibe mit den Atembemithungen des Patienten.

In diesem Modus liefert das Beatmungsgerit maschinelle, volumenkon-
trollierte Atemhtibe mit einer voreingestellten Atemfrequenz, die als
SIMV-Frequenz definiert wird. Die Einstellung SIMV-Frequenz definiert
die Linge der SIMV-Zyklusdauer.

Bei jedem SIMV-Zyklus gibt es eine anfangliche maschinelle Phase, in der
der Patient einen maschinellen Atemhub auslésen kann. Diese
maschinelle Phase betragt stets 80 % der SIMV-Zyklusdauer. Lost der
Patient in diesem Zeitraum keinen Atemzug aus, liefert das
Beatmungsgerit am Ende der Phase automatisch einen maschinellen

Atemhub.

Zwischen den maschinellen Atemhiiben kann der Patient spontan atmen,
bis der nichste SIMV-Zyklus einsetzt. Das Beatmungsgerit reagiert auf
die Atembemthungen des Patienten mit zusitzlichen Druck-Support-
Atemziigen. Der Inspirationsdruck dieser Support-Atemziige wird defi-
niert durch den SIMV-Support-Druck, zusammen mit den Einstellungen
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tir Anstieg und Exspirationstrigger. Der Standardwert des SIMV-Sup-
port-Drucks ist der in PCV oder PSV eingestellte Inspirationsdruck.

Nach einem maschinellen Atemhub wartet das Vivo 50 stets mindestens
eine Sekunde, bevor ein neuer maschineller Atemhub im nachfolgenden
SIMV-Zyklus eingeleitet werden kann.

VCV-MPV - ,,Volume Controlled Ventilation with
MouthPiece Ventilation“ (volumengesteuerte Beatmung
mit Mundstiickbeatmung)

Der Modus VCV-MPV ist speziell fiir Patienten vorgesehen, die einen
Mundstuckanschluss in Verbindung mit einer volumengesteuerten
Beatmung nutzen.

Im Atemmodus MPV kann die Atemfrequenz auf Null gesetzt werden,
sodass Atemzilige nur vom Patienten per Mundstiick ausgelost werden.
Die PEEP-Einstellung ist nicht verfiigbar und immer auf Aus gestellt,
damit Luft nur dann am Mundstiick austritt, wenn ein Atemzug geliefert
wird.

Da der Patient nicht immer an das Beatmungsgerit angeschlossen ist,
sind mehrere Uberwachungsfunktionen nicht wie in anderen Modi
verfigbar:

* Ein Diskonnektionsalarm ist im MPV-Modus nicht verfiigbar.
* Fin Druck-Tief-Alarm ist nur bei Atemziigen aktiv.

* Die Zeiteinstellung fiir den Apnoe-Alarm kann verlangert werden.
Dies ist eine wichtige Uberwachungsfunktion, um sicherzustellen,
dass der Patient regelmal3ig eine unterstiitzende Beatmung erhilt.

* Beim Umschalten in den MPV-Modus werden alle Alarme mit
Ausnahme des Druck-Hoch/Tief-Alarms automatisch deaktiviert,
um eine Fehlalarmauslosung zu vermeiden. (Bei einem
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Profilwechsel werden die Alarmeinstellungen nicht deaktiviert. Thr
Zustand wird stattdessen durch die Profildefinition vorgegeben.)

* Die Alarmwerte mussen je nach Patientenzustand und
Therapieeinstellungen ausgewertet und angepasst werden.

e Der Atemmodus MPV darf nur mit eilnem Mundstuckanschluss
verwendet werden.

* Der Atemmodus MPV darf nicht bei Patienten eingesetzt werden,
die auf von einem Beatmungsgerat abhingig sind.

CPAP - Continuous Positive Airway Pressure

Im CPAP-Modus wendet das Vivo 50 einen kontinuierlichen positiven
Druck auf die Atemwege an. Zur Aufrechterhaltung des eingestellten
CPAP-Levels wird der Flow automatisch justiert. Der CPAP-Modus

kann nur bei Auswahl eines Leckage-Schlauchsystems verwendet werden.

Seufzer

Bei Aktivierung der Seufzer-Funktion liefert das Vivo 50 einen Seufzer-
Atemzug in einer bestimmten vorgewihlten Frequenz entsprechend der
Konfiguration durch das Klinikpersonal. Ein Seufzer ist ein Atemzug, bei
dem ein erhohter Prozentsatz des eingestellten Drucks oder Volumens
an den Patienten geliefert wird.

In den Volumen-Modi kann das Vivo 50 einen Seufzer unter Nutzung
von 125 %, 150 %, 175 % oder 200 % des eingestellten Atemzugvolu-
mens liefern. Das wihrend des Seufzers verwendete Atemzugvolumen
tir den gewahlten Prozentsatz wird im Fenster ,,Einstellung® angezeigt.
In den Druck-Modi kann das Vivo 50 einen Seufzer unter Nutzung von
125 %, 150 %, 175 % oder 200 % des eingestellten Inspirationsdrucks
liefern. Der wihrend des Seufzers verwendete Inspirationsdruck fir den
gewihlten Prozentsatz wird im Fenster ,,Einstellung® angezeigt.
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Die Frequenz der Seufzer kann so eingestellt werden, dass sie alle 50, 100,
150, 200 oder 250 obligatorische oder unterstiitzte Atemztige auftreten.

ﬂ * In den Druck-Modi (wahrend des Seufzer-Atemzugs) wird der
Druck-Hoch-Alarm automatisch auf 10 hPa (mbar) tber dem
festgelegten Seufzerdruck (max. 60 hPa (mbar)) eingestellt.

* In den Volumen-Modi (wihrend des Seufzer-Atemzugs) wird der
Druck-Hoch-Alarm automatisch auf denselben Prozentsatz wie das

eingestellte Seufzervolumen erhoht (max. 60 hPa (mbar)).
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5.6 Datenubertragung zwischen dem Vivo 50 und
einem PC

Lesen Sie das Kapitel ,,Elektrische Sicherheit® auf Seite 10 aufmerksam
durch, um sicherzustellen, dass alle Bedingungen erfiillt und beachtet
wurden.

Solange das Vivo 50 Daten tiibertrigt, darf weder die Speicherkarte
ausgeworfen noch das Vivo-PC-Datenkabel gelost werden. Andernfalls
besteht die Gefahr des Datenverlusts und/oder von Geriteschiden.

Zur korrekten Ansicht und Darstellung von Patientendaten muss die PC-
Software des Vivo 50 auf dem PC installiert werden.

b Amweisungen zur Datenverwaltung in der PC-Software des 1/ivo 50 entnehmen Sie
bitte der Software-Hilfe.

Die Daten konnen auf zweierlei Weise tibertragen werden:

Dateniibertragung mit einer Speicherkarte
ﬂ Das Vivo 50 kann Daten auf die Speicherkarte kopieren und tibertragen.

1 Stecken Sie die Speicherkarte
in den entsprechenden Schlitz an

der Seite des Vivo 50. Achten Sie
darauf, dass die Karte richtig sitzt.

2 Wenn die Speicherkarte Speichere Diciten |
eingesetzt wird, erscheint ein /3 —

. . + > | -
Dialogtenster auf dem Vivo 50- E A 2@

' Driicke OK, um Daten auf
Karte zu speichern

Display. Betitigen Sie OK, um die
Daten auf der Speicherkarte zu
speichern.
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Vivo 50 auf die Speicherkarte N o -
schreibt. D e =

Bitte warten...

4 SchlieBen Sie die Speicherkar- S
N
tenlese-/-schreibeinheit an den ‘

PC an und legen Sie die Speicher-
karte ein.

O

Dateniibertragung mit dem Vivo-PC-Datenkabel

Mit einem USB-Kabel konnen auch Echtzeitdaten zwischen Vivo 50 und
PC gesendet und empfangen werden.

1 SchlieB3en Sie das USB-Kabel an das Vivo 50 an. Achten Sie darauf,
dass es korrekt angeschlossen wird.

2 Schlielen Sie das andere Ende des Kabels an den PC an.
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e In diesem Fall muss sich der PC aul3erhalb des Patientenbereichs
befinden (d. h. mehr als 2 m vom Patienten entfernt).

* Bei Verwendung eines an die Netzspannung angeschlossenen
Biirocomputers oder Laptops kann ein isoliertes USB-Kabel
erforderlich sein, je nachdem welches Symbol am USB-Anschluss
des Vivo 50 angegeben ist.

isoliert:

Kl] Symbol: Der USB-Datenanschluss des Vivo 50 ist nicht

— Verwenden Sie ein isoliertes USB-Kabel (Art.-Nr.
005092), wenn der Patient an das Vivo 50 angeschlossen ist
und ein PC mit Netzanschluss zur Datentibertragung ver-
wendet wird.

— Ein USB-Datenkabel (Art.-Nr. 004886) kann nur verwen-
det werden, wenn der Patient nicht an das Vivo 50 ange-
schlossen ist oder wenn er an das Vivo 50 angeschlossen ist
und ein Laptop im Batteriebetrieb zur Dateniibertragung
genutzt wird.

isoliert:

KP Symbol: Der USB-Datenanschluss des Vivo 50 ist

— Fin isoliertes USB-Kabel ist nicht erforderlich.

— Ein USB-Datenkabel (Art.-Nr. 004886) kann zur
Datenuibertragung genutzt werden, wenn der PC mit
Netzspannung oder mit Batterien betrieben wird.

Verwendung der Batterien

Da im Allgemeinen alle Batterien mit der Zeit nachlassen, sind die
nachstehenden Empfehlungen zu befolgen, um die maximale Leistung
der Batterien des Vivo 50 sicherzustellen.

Die internen und auch die Klick-Batterien des Vivo 50 sind Lithium-
Ionen-Akkus und zeichnen sich durch hochste Leistungsstarke aus. Die
erwartete Lebensdauer ist sehr hoch, das Gewicht im Verhiltnis zur
Kapazitit niedrig und die Selbstentladung gering.

Siehe das V'ivo 50-Servicehandbuch ur Wartung der Batterien.
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Spannungsversorgungsprioritat

1 Netzspannung
2 Externe Batterie
3 Klick-Batterie

4 Interne Batterie

Wenn eine Spannungsquelle ausfallt, schaltet das Vivo 50 auf die externe
Batterie (falls vorhanden), auf die Klick-Batterie (falls angebracht) oder
die interne Batterie um und setzt eine Meldung im Display ab.

Laden der Batterien

m Laden Sie das Vivo 50 nicht, solange es sich in der Tragetasche oder in
anderen geschlossenen oder nicht beliifteten Rdumen befindet.

Die Batterien haben keinen Memory-Effekt (bei ilteren Batterietypen
war es von Vorteil, die Batterie vollstandig zu entladen und zu laden, da
sie sonst ,,lernen wiirde, nicht die volle Kapazitit zu nutzen). Die neuen
Batterien sind am leistungsstirksten, wenn keine kompletten Zyklen
durchgefithrt werden. Daher ist es nur von Vorteil, die Batterie zu laden,

sobald sich die Gelegenheit ergibt.

Die interne und die Klick-Batterie werden automatisch geladen, wenn das
Vivo 50 ans Netz angeschlossen wird. Um die vollstindige Ladung der
Batterien sicherzustellen, wird ein Ladezyklus ausgeftihrt. Die Batterien
werden nicht geladen, wenn das Vivo 50 an eine externe Batterie ange-
schlossen wird. Wihrend des Ladevorgangs wird der aktuelle Ladezu-
stand dargestellt. Die Batterien werden nur geladen, wenn die internen
Temperaturen zwischen 0 und 45 °C liegen. Einstellungen mit hohem
Stromverbrauch in Kombination mit hohen Umgebungstemperaturen
koénnen zu einem Anstieg der Batterietemperatur auf tiber 45 °C fthren.
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Ladezeiten

BATTERIE LADEGERAT DAUER*
Interne Batterie Vivo 50 3h
Klick-Batterie Vivo 50 5,5h
Klick-Batterie Klick-Batterie-Ladegerit 3h

* Die Zeiten beziehen sich auf das L.aden leerer Batterien.

Batteriesymbole

Wird das Gerit von einer Batterie betrieben, dann wird ihr Ladezustand
anhand nachfolgender Symbole angezeigt:

SYMBOLE LADEZUSTAND DER BATTERIE

m -
m o
m e

Getrennt oder defekt

m o
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Interne Batterie

Die interne Batterie dient als Notstromversorgung, wenn die primire
Stromversorgung ausfallt. Sie kann auch als temporire Spannungsquelle
genutzt werden, beispielsweise wihrend des Transports von einer
stationdren Spannungsquelle zur nachsten.

Die Batterieladung wird im |
Monitoring-Feld in der
Symbolzeile angezeigt.

Monitering

B Akt
(bpn

Spo

flame

Klick-Batterie
m. Der Patient darf die Klick-Batterie weder entfernen noch austauschen.

Die Klick-Batterie dient als Spannungsquelle wahrend des Transports
oder wenn die primire Stromversorgung ausfallt.

Die Klick-Batterie kann wihrend der Therapie ausgetauscht werden,
sofern die interne Batterie geladen ist.

Anschluss der Klick-Batterie

1 Offnen Sie mit einem Stift die
Abdeckung der Klick-

Batterieanschlusse.

2 Der Deckel muss komplett
geoffnet sein.
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3 Halten Sie das Vivo 50 wie
abgebildet, um die Halterungen
der Klick-Batterie (Kreismarkie-
rungen) auszurichten.

4 Kippen Sie das Vivo 50 in die
senkrechte Position.

5 Die korrekte Position wird

durch ein Klickgerdusch bestatigt.

6 Sichern Sie die Klick-Batterie
mit der Schraube, indem Sie sie
eindriicken und im Uhrzeigersinn
drehen.

Rele] L7
Moo

N/

Entfernen Sie die Klick-Batterie in umgekehrter Rethenfolge. Nach dem
Trennen der Klick-Batterie muss die Abdeckung wieder geschlossen

werden.
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Laden der Klick-Batterie mit dem Klick-Batterie-Ladegerit

1 Schlie3en Sie das Klick- E
©

Batterie-Ladegerat an die Klick-
Batterie an.

2 SchlieB3en Sie das LLadegerat an
die Stromversorgung an.

Das Laden einer leeren Klick-
Batterie mit dem Klick-Battetie-
Ladegerit dauert etwa 3 Stunden.
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Batteriebetriebszeit (interne & Klick-Batterie)

Die Betriebszeit hingt vom Zustand der Batterie, ihrer Kapazitit, der
Umgebungstemperatur und den Betriebsdruck-Einstellungen des
Vivo 50 ab. Diese Daten basieren auf neuen und voll geladenen Batterien.

PARAMETER BEISPIEL 1 BEISPIEL 2

UMGEBUNGSBEDINGUNGEN

Umgebungstemperatur 20 °C 20 °C

BEATMUNGSGERATEEINSTELLUNGEN

Modus PCV PCV
Druck* 10 hPa (mbar) 20 hPa (mbar)
PEEP 4 hPa (mbar) 8 hPa (mbar)
Atemfrequenz* 12 bpm 15 bpm
Insp.- Zeit* 20s 15s

Insp.- Trigger Aus Aus

Anstieg 3 3
Ziel-Volumen (TV) Aus Aus
Beleuchtung* Ein Ein
Helligkeit* 1 5
Uberwachter Wert

Atemzugvolumen 120 ml 310 ml

BETRIEBSZEIT

Interne Batterie 5h 35h

Klick-Batterie 11h 8h

*: Diese Beatmungsgerateeinstellungen haben erhebliche Auswirkungen
auf die Betriebszeit.
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Aufbewahrung der internen und der Klick-Batterie

Sollen die Batterien linger als 1 Monat aufbewahrt werden, mussen sie zu
Beginn der Lagerung zur Hilfte geladen sein, um die maximale Kapazitit
beizubehalten. Die optimale Aufbewahrungstemperatur liegt bei 5 bis
30 °C.

Externe Batterie

m Verwenden Sie ausschliefllich ein Batterieladegerit, das IEC 60601-1
erfiillt, wenn Sie eine Batterie laden, die gleichzeitig an das Vivo 50
angeschlossen ist.

Das Vivo 50 kann mit folgenden Stromquellen betrieben werden:

* externe 12-V-Batterie mithilfe des 12/24-V-Adapters (Art.-Nr.
004901).

* externe 24-V-Batterie mithilfe des externen Batteriekabels (Art.-
Nr. 004899).

Wenn eine externe Batterie angeschlossen ist, schaltet das Vivo 50
automatisch auf diese um, wenn das Netzkabel gezogen wird oder ein
Fehler in der Netzstromversorgung vorliegt. Der externe Spannungswert
ist im Meni unter ,,Extras® und ,,Gerateinfo* angegeben.

1 Schlieen Sie das externe
Batteriekabel an das Vivo 50 an.
Achten Sie darauf, dass es korrekt
angeschlossen wird.

2 Schlie8en Sie das andere Ende des Kabels an die Batterie an.
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5.8 Verwendung des Zubehors

Verbinden und Trennen der Kabel

Setzen Sie den Stecker mit der Markierung nach oben ein.

v
=)

Ziehen Sie am Stecker und nicht am Kabel oder an der Kabelmanschette,
um den Kontakt zu 16sen.

Verwendung des Vivo 50 mit einem Schwesternrufsystem

Das Vivo 50 kann an ein Schwesternrufsystem angeschlossen werden,
wenn das Schwesternrufkabel verwendet wird. Nach dem Anschluss
werden auch die Alarme des Vivo 50 an das Schwesternrufsystem
weitergeleitet.
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Anschluss des Vivo 50 an ein Schwesternrufsystem
1 SchlieBen Sie das

Schwesternrufkabel am linken

Bedienfeld des Vivo 50 an.

2 Fuhren Sie einen Verbindungs-
test durch, indem Sie einen Alarm
am Vivo 50 auslosen und priifen,
ob das Schwesternrufsystem akti-

viert wird.

Verwendung des Vivo 50 mit dem FiO,-Sensor

Der FiO,-Sensor kann an das Vivo 50 angeschlossen werden, um die
FiO,-Messungen zu tberwachen und zu speichern. Der FiO,-Sensor
misst den partiell eingeatmeten Sauerstoff, der am Luftauslass des
Vivo 50 gemessen wurde. Die FiO,-Messungen werden im
Datenspeicher gespeichert, der auf einen PC heruntergeladen und mit
der PC-Software des Vivo 50 gelesen werden kann.

Der FiO,-Sensor sollte vor dem Erstanschluss und anschlieBend
mindestens einmal pro Monat kalibriert werden.

Die FiO,-Kalibrierung kann iiber die Seite ,,F'iO 5/ CO »-Kalibriernng“ im Bereich
wExctras“ durchgefiibrt werden.

Anschluss des FiO,-Sensors
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VERWENDUNG ZEIT

Betriebstemperatur 10 bis 40 °C (50 bis 104 °F)

Betriebsdruck 700 bis 1250 mbar

Erwartete Nutzungsdauer < 6 Jahre (in Umgebungsluft)
1 Jahr (in 100 % O,)

Bitte beachten: Die Betriebsbedingungen fiir den FiO2-Sensor unter-
scheiden sich von denen fiir das Vivo 50-System. Falls der Sensor nicht
unter seinen normalen Betriebsbedingungen zum Einsatz kommt, kén-
nen die FiO2-Messungen abweichen.

Reinigung

* Gehen Sie beim Reinigen des Gerits stets vorsichtig vor, um
Beschadigungen zu vermeiden.

* Es darf keine Flussigkeit in den FiO,-Sensor gelangen.

* Reinigen Sie das T-Stiick mit Stopfen immer, wenn es von einem
neuen Patienten benutzt werden soll. Alle Teile, die mit dem Atemgas
in Kontakt kommen, miissen gereinigt werden.

1 Entfernen Sie den FiO,-Sensor mit Kabel von T-Stiick und Vivo 50.
Trennen Sie das T-Stiick von Vivo 50 und Patientenschlauchsystem.
Demontieren Sie den Stopfen vom T-Stiick.

2 Legen Sie das T-Stiick und den Stopfen in heiles Wasser mit einem
milden Reinigungsmittel.

3 Entfernen Sie Verschmutzungen mit einer Burste.

4 Spilen Sie die Teile griindlich unter flieBend heilem Wasser ab.
5 Schiitteln Sie das Wasser ab.

6 Trocknen Sie T-Stlick und Stopfen sorgtaltig ab.

Desinfektion

T-Sttiick und Stopfen kénnen mit den nachstehenden Losungen und
entsprechend den jeweiligen Herstelleranweisungen desinfiziert werden.
Der FiO,-Sensor und das Kabel diirfen nicht desinfiziert werden.

Reinigen Sie T-Stiick und Stopfen vor jeder Desinfizierung wie oben
beschrieben.

Verwendung des Vivo 50
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Spilen Sie T-Stiick und Stopfen nach der Desinfizierung griindlich
2 Minuten lang unter flieBendem Wasser ab, um Desinfektionsmittelriic-
kstande zu entfernen. Stellen Sie sicher, dass alle Oberflichen abgesptilt
werden. Trocknen Sie die Teile vor dem Gebrauch.

Nachstehend sind die Desinfektionsmittel und empfohlenen Intervalle
im Hinblick auf ihre desinfizierende Wirkung und die Materialbestindig-
keit der Teile des Patientenschlauchsystems aufgelistet:

EMPFOHLENE INTERVALLE FUR INTENSIV-
DESINFEKTION

DESINFEKTIONSLOSUNG VOLLE WIRKSAMKEIT MATERIALBESTANDIGKEIT

Gigasept® FF (5 % Losung) (10 % Losung)
15 Minuten 15 Minuten, bis zu
20 Zyklen
Steranios 2 % 10 Minuten 10 Minuten, bis zu
20 Zyklen
Autoklavieren

Das T-Stiick kann in einem Autoklaven 15 min lang bei 126 °C sterilisiert
werden. Diese Behandlung kann bis zu 20 Mal wiederholt werden. Der
FiO,-Sensor darf nicht autoklaviert werden.

@. Die Wirksamkeit dieses Sterilisationsverfahrens ist nicht validiert. Es
wird nur im Hinblick auf Materialbestindigkeit empfohlen.
Nach der Reinigung

Es durfen keine sichtbaren Schiden vorhanden sein.

Verwendung des Vivo 50 mit Fernalarm
Sicherbeitshimyeise, Warnvorschriften, Produktbeschreibung, Installations-, Bedie-

nungs-, Reinigungs- und Wartungsvorschriften sowie technische Daten entnebmen Sie
der Gebranchsanweisung fiir den Fernalarm.

Mit dem Fernalarm kénnen Pflege- und Klinikpersonal die Vivo 50-
Alarme auf Distanz Uberwachen. Der Fernalarm leitet Alarme vom
Vivo 50 weiter. Sobald ein Alarm ertont, mussen sich Pflege- oder
Klinikpersonal umgehend um den Patienten kiimmern.
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Verwendung des Vivo 50 mit dem CO,-Sensor

Der CO,-Sensor kann an das Patientenschlauchsystem und ein Vivo 50
angeschlossen werden, um die CO,-Messungen zu tberwachen und zu
speichern. Die CO,-Messungen werden im Vivo 50-Datenspeicher
gespeichert, der auf einen PC heruntergeladen und mit der PC-Software
des Vivo 50 gelesen werden kann.

Sicherheitshinweise

* Lesen Sie die Gebrauchsanweisung, bevor Sie den CO,-Sensor
verwenden, damit Sie genau wissen, wie er bedient wird, um eine
korrekte Anwendung und eine maximale Leistung garantieren zu
kénnen.

* Breas Medical AB behilt sich das Recht vor, dieses Produkt ohne
vorherige Ankiindigung zu dndern.

* Verwenden Sie niemals einen defekten CO,-Sensor oder Adapter.

* Der CO,-Sensor darf nur von befugtem, dafiir geschultem
medizinischen Personal verwendet werden.

* Der CO,-Sensor ist nur als Hilfsmittel bei der Patientenbeurteilung
vorgesehen. Dartiber hinaus ist die weitere Einschatzung klinischer
Merkmale und Symptome erforderlich.

* Der Totraum der Maske, die Volumina des Patienten und
unbeabsichtigte Leckagen kénnen dazu fithren, dass die CO,-
Messungen unzuverlassig sind.

* Finweg-Atemwegadapter dirfen nicht wiederverwendet werden.
Die Wiederverwendung eines Einwegadapters kann zu einer
Kreuzinfektion fithren.

* Verwendete Atemwegadapter mussen entsprechend den vor Ort
geltenden Bestimmungen fiir medizinischen Abfall entsorgt werden.

* Die Messungen kénnen den Einfliissen von mobilen und HF-
Kommunikationsgeraten ausgesetzt sein. Stellen Sie sicher, dass der
CO,-Sensor in der elektromagnetischen Umgebung eingesetzt wird,

die im Vivo 50-Servicehandbuch angegeben ist.
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* Platzieren Sie den Atemwegadap-
ter nicht zwischen dem Endotra-
chealtubus und einer
Tubusverlingerung, da hierdurch
die Patientensekrete die Adapter-
fenster blockieren und zu fehler-

haftem Betrieb fihren konnen.

* FEine fehlerhafte CO,-Nullstellung fuhrt zu falschen Gaswerten.

* Tauschen Sie den Atemwegadapter aus, wenn Kondensation
innerhalb des Adapters auftritt.

* Verwenden Sie nur von Breas Medical AB empfohlene
Atemwegadapter.

* Das CO,-Sensorkabel darf keiner Belastung ausgesetzt werden.

e Um zu verhindern, dass sich Sekrete und Feuchtigkeit an den
Fenstern ansammeln, muss der CO,-Sensor stets senkrecht
positioniert werden, sodass die griine LED nach oben weist.

m * Stellen Sie bei Verwendung eines Ausatemventils sicher, dass der
CO,-Sensor zwischen der Patientenschnittstelle und dem
Ausatemventil platziert wird.

* Bei Verwendung einer Patientenschnittstelle mit integrierter Leckage
koénnen die iberwachten CO,-Werte beeintrachtigt werden.

* Der CO,-Sensor ist so nah wie moglich an der Patientenschnittstelle
zu platzieren. Es sollte jedoch ein HME (Wirme- und
Feuchtigkeitstauscher) zwischen Patientenschnittstelle und CO,-
Sensor angebracht werden. Dadurch wird der Atemwegadapter vor
Sekreten und den Einfliissen von Wasserdimpten geschuitzt und
muss weniger haufig ausgetauscht werden.
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Anschluss des CO,-Sensors

1 SchlieBen Sie das CO,-Sensorkabel an den CO,-Anschluss am
Vivo 50 an (gemil3 der Anweisung ,,Verbinden und Trennen der Kabel*
auf Seite 101).

Eine grine LED zeigt an, dass der CO,-Sensor betriebsbereit ist.

2 Klemmen Sie den CO,-Sensor

auf den Atemwegadapter. Wenn ®
er ordnungsgemal3 abgedichtet ist,

rastet er horbar ein.

3 Fuhren Sie eine CO,-Nullstellung durch.

4 Schlieflen Sie den
Atemwegadapter an das
Patientenschlauchsystem an.

Verwendung des Vivo 50
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5 Achten Sie darauf, den CO,-
Sensor mit der LED nach oben zu
positionieren.

—_
Ooo
[oNeXe}

NEaN)

m. Der CO,-Sensor darf nicht mit dem Patienten in Beriihrung kommen.

CO,-Nullstellung

Wenn der Atemwegadapter ausgetauscht wird, sollte eine CO,-
Nullstellung durchgefithrt werden. Dartiber hinaus ist eine Nullstellung
nur erforderlich, wenn ein Versatz der tberwachten CO,-Werte
beobachtet wird oder wenn die Meldung ,,CO,-Sensorprizision
unspezifiziert” angezeigt wird.

b Die CO»-Nullstellung kann iiber die Seite ,,FiO »/ CO y-Kalibrierung* inr Bereich
wEoxctras “ durchgefiibrt werden.

LED-STATUS BESCHREIBUNG
Dauerhaftes griines Licht System intakt
Blinkendes griines Licht Nullstellung lauft
Dauerhaftes rotes Licht Sensorfehler
Blinkendes rotes Licht Adapter prifen
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Wartung
Der CO,-Sensor braucht nicht regelmallig gewartet zu werden.

Um die CO,-Sensorwerte zu verifizieren, ist jahrlich eine Gas-Referenz-

punktkontrolle durchzuftihren, vorzugsweise anlésslich des Service des
Vivo 50.

b Siehe das Vivo 50-Servicehandbuch ur Durchfiihrung der Gas-Referenzpunfkton-
trolle.

.a Versuchen Sie unter keinen Umstinden, den CO,-Sensor selbst zu
reparieren. In diesem Fall tbernimmt der Hersteller keinerlei
Verantwortung fiir die Leistung und Sicherheit des CO,-Sensors.

Reinigung
* Gehen S'ie beim Reinigen c.les Gerats stets vorsichtig vor, um
Beschidigungen zu vermeiden.
* Es darf keine Flissigkeit in den CO,-Sensor gelangen.
* Nehmen Sie den Atemwegadapter vor der Reinigung ab.
* Der CO,-Sensor darf nicht sterilisiert werden.

* Der CO,-Sensor darf nicht autoklaviert werden.

Reinigen Sie die AuBlenseite des CO,-Sensors mit einem fusselfreien Tuch,
das leicht mit Ethanol oder Isopropylalkohol (< 70 %) angefeuchtet wurde.

Entsorgung

Der CO,-Sensor muss gemal3 den vor Ort geltenden Umweltrichtlinien
im Hinblick auf die Entsorgung gebrauchter Gerite und Teile entsorgt
werden.
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Verwendung des Vivo 50 mit dem iOxy

.‘ Sicherbeitshimweise, — Warnvorschriften, — Produktbeschreibung, — Installations-,
Bedienungs-, Reinigungs-  und Wartungsvorschriften  sowie  technische Daten
entnebmen Stie der Gebrauchsanweisung fiir das iOxy.

Der iOxy-Sensor kann an das Vivo 50 angeschlossen werden, um die
SpO,-Messungen zu tiberwachen und zu speichern. Die SpO,-Messun-
gen werden im Datenspeicher gespeichert, der auf einen PC herunterge-
laden und mit der PC-Software des Vivo 50 gelesen werden kann.

Verwendung des Vivo 50 mit dem Fahrgestell

Montieren und demontieren Sie das Vivo 50 wie abgebildet:

m * Gehen Sie mit dem Fahrgestell vorsichtig vor, wenn das Beatmungs-
gerat montiert ist, um ein Fallen des Gestells zu vermeiden. Das
Fahrgestell kann bis zu 10° gekippt und wieder in die vertikale Posi-
tion gebracht werden, wenn es gemal3 den nachstehenden Gewichts-
angaben beladen wird.

* Die Ho6chstlast des Fahrgestells betrdgt 14 kg. Die optimale
Belastung liegt im Bereich von 2,3 bis 10 kg.

* Die Hoéchstlast des Fahrgestellkorbs betrigt 0,9 k.

Verwendung des Vivo 50 mit der Geratehiille mit Fallschutz

Die Geratehtille mit Fallschutz dient dem zusatzlichen Schutz des
Vivo 50 beim Transport sowie im Krankenhaus, in Pflegeeinrichtungen
und héuslichen Umgebungen. Sie kann wahrend des Betriebs des Vivo 50

110 | Verwendung des Vivo 50
Vivo 50-Gebrauchsanweisung Dok. 004972 De C-2



verwendet werden, z. B. montiert an einem Rollstuhl, in einem Fahrzeug
oder von Hand befoérdert.

Die Geratehtlle mit Fallschutz schitzt das Vivo 50 wihrend des
normalen Gebrauchs vor dufleren FEinwirkungen wie Sté8en,
Wasserspritzern, Sonnenlicht, Staub und Verunreinigungen.

Die Geritehiille mit Fallschutz schiitzt das Vivo 50 nicht vor Regen oder
Schnee.

Die Geritehiille mit Fallschutz hat folgende Funktionen:

NEIN KOMPONENTE/FUNKTION

1 Klarsichtfenster fir den Zugriff auf Bedienfeld und Schaltflichen
2 Kabelzuftihrung durch den Reil3verschluss

3 Anschluss fiir Netzkabel und Zugriff auf Ein/Aus-Schalter

4 Anschluss fur Patientenschlauchsystem und O,-FEinlass
5% Kduhllufteinlass

6* Patientenlufteinlass

7 Riemen fur die sichere Montage
8*  Kuhlluftauslass

m * Die Luftein- und -auslisse diirfen nicht abgedeckt werden.
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6 Alarme

.a Die einstellbaren Alarmgrenzen sollten jedes Mal, wenn Beatmungs-
einstellungen am Vivo 50 verdndert werden, neu angepasst werden.

m e J.assen Sie wahrend eines Alarmzustands einen Patienten niemals
unbeaufsichtigt.

* Die Einstellung der Alarmgrenzen auf extreme Werte kann den
Patienten Gefahren aussetzen.

Die Alarmeinstellungen werden wihrend eines lingeren Stromausfalls

beibehalten.

Dieses Kapitel beschreibt die Alarmfunktionen des Vivo 50.

Zulissige verteilte Alarmsysteme sind ausschlieBlich der Vivo 50-
Fernalarm mit Kabel und die Vivo 50-Schwesternrufkabel von Breas
Medical AB.

6.1 Alarmfunktion

Die Alarmfunktion des Vivo 50 besteht aus den Alarm-LLEDs auf der
Vorderseite des Gerits, einem akustischen Alarmton sowie Meldungen
auf dem Display (siehe ,,Das Vivo 50-Bedienfeld* auf Seite 22 fiir einen
Uberblick iiber die Position der LEDs).

Alarmanzeige
n Sobald ein Alarmzustand erkannt wird, setzen das Vivo 50 und (falls

angeschlossen) die Fernalarm-Einheit ohne Verzogerung einen Alarm ab.

Wenn ein Alarmzustand eintritt, wird der Alarm auf drei Arten angezeigt:

e TFarbige LED auf dem
Bedienfeld: Gibt die Prioritat \

\—bﬁﬁf

1 o
des aktiven Alarms an.

— Hohe Prioritit: rot, blinkt
2 Mal pro s

A 7/
By o
’ N

— Mittlere Prioritat: gelb, blinkt
alle 2's
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e Alarmtextim Display: Zeigt den
Namen des aktiven Alarms an.

Wenn mehrere Alarmzustande
erreicht wurden, laufen die
Alarmbeschreibungen tiber das
Display.

Das Symbol ,,>> weist darauf
hin, dass mehr als 1 Alarm
abgesetzt wurde.

|
Monitoring
Akt

Ruckatmung o
Ppeak VI M A s

|
Monitoring
Akt

Ruckatmung »
{bpn
Ppeak -~ ~ WU Al s

 Akustische Signale: Gibt die Prioritit des aktiven Alarms an.

EEE NN ENE NN

— Hohe Prioritit: 3 Signale gefolgt von 2 weiteren. Die Signale werden

nach 0,5 s Pause und danach 3 s Pause wiederholt.

— Mittlere Prioritit: 3 Signale, mit niedrigerer Frequenz als der

Hochpriorititsalarm. Die Signale werden nach 6 s Pause wiederholt.

— Information: 1 Signal mit niedriger Frequenz. Das Signal wird nach 5 s

Pause wiederholt.

— TFunktionsfehler: Dasselbe Signal wie der Hochpriorititsalarm oder ein

konstantes Signal, je nach Art des Funktionsfehlers.

* Falls die interne Batterie unter die Warngrenze absinkt und dies die

ﬂ * Bei Stromausfall ertont ein Netzausfallsignal.

letzte Spannungsquelle ist, erscheint die Warnung Letzte Spg-Qu.

Tief.
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Akustisches Alarmsignal — Stummschaltung und
Reaktivierung

Das akustische Alarmsignal kann

00 slang stummgeschaltet werden, A
indem die Taste a A e

,Stummschaltung® gedrickt wird. 1)

Das akustische Alarmsignal kann

durch erneutes Driicken der Taste \’_\<
,,wotummschaltung wieder

aktiviert werden.

Wenn wihrend der Stummphase

ein neuer Alarmzustand eintritt,

wird das akustische Alarmsignal
erneut aktiviert.

Alarmruickstellung
Ein Alarm wird automatisch riickgestellt, sobald die Ursache fiir den
Alarm behoben ist.

A. Falls ein Alarmzustand nicht behoben werden kann, unterbrechen Sie
die Behandlung und veranlassen einen Service fiir das Vivo 50.
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Position des Bedieners

Um den akustischen Anteil eines Alarms wahrzunehmen, sollte sich der
Bediener im horbaren Bereich des Vivo 50 befinden, je nach der
eingestellten Lautstirke des akustischen Alarms.

Um den optischen Anteil eines Alarms und seine Prioritat
wahrzunehmen, sollte sich der Bediener nicht weiter als 4 m vom Vivo 50
entfernt und innerhalb eines Winkels von 30° zum Display des Vivo 50
befinden.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung

115



6.3 Physiologische Alarme

Die physiologischen Alarme des Vivo 50 beziehen sich auf die Therapie-
parameter des Beatmungsgerits.

Druck-Hoch-Alarm
GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein Druck-Hoch-Alarm wird ausgelost, wenn

der Druck die eingestellte Druck-Hoch-
Alarmgrenze fir 3 aufeinanderfolgende
Atemzuige erreicht.

Prioritat Hoch

Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen Inspirationsdruck/
CPAP- und Alarmeinstellung.

* Husten wihrend der Inspiration.

* Verinderungen von Atemwegwiderstand
und/oder Compliance.

* Blockierung von Ausatemventil oder
Ausatemausgang.

Einstellung min. 5 hPa (mbar)
Einstellung max. 60 hPa (mbar)
Einstellungsraster 0,5 unter 10 hPa (mbar), 1,0 tiber 10 hPa (mbar)

Die Finstellung Druck-Hoch-Alarm wird durch
eine rote Linie auf der Druckanzeige dargestellt:

Druck (cmH20)

10

L 20 30 40
| Y Y S B |

40 50 a0
| I Y A N O A |
0

MalBnahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit den aktuellen

Beatmungsgerits Einstellungen fort. Der aktuelle Atemzug wird
jedoch beendet, wenn die Druck-Hoch -
Alarmgrenze erreicht wird.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Anzeige

al &0 &0
\\\\\\\\\\

IMonitorin:
Spont. Fr.
v
/S t.

Ppeak
iy 32.6 (|)
oo 10.4

{cmH20)
f/LOZ

Pmean
(crmH20)

Leckage
(Ifmin)g

2
Puls
>

- Insp. Zeit

Anst\eg

EtCOZ
(mmHg)

m InspCOz
(mmHag)

Mod_us Set_ue

Dricke Monitor fur Kurven

Alarm

Extros

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch durch eine Meldung auf dem Display
sowie durch die rote Alarm-LED angezeigt.

ﬂ Bei aktivierter Seufzer-Funktion

* Inden Druck-Modi (wihrend des Seufzer-Atemzugs) wird der
Druck-Hoch-Alarm automatisch auf 10 hPa (mbar) tber dem
festgelegten Seufzerdruck (max. 60 hPa (mbar)) eingestellt.

* In den Volumen-Modi (wihrend des Seufzer-Atemzugs) wird der
Druck-Hoch-Alarm automatisch auf denselben Prozentsatz wie den
eingestellten Seufzervolumen-Prozentsatz erhoht (max. 60 hPa

(mbar)).
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Druck-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Druck-Tief-Alarm wird ausgelost, wenn das
Vivo 50 die Druck-Tief-Alarmgrenze linger als
15 £ 0,5 s nicht erreicht.
Im Atemmodus MPV wird der Alarm ausgel6st,
wenn der Druck bei der Inspiration nicht den
Grenzwert erreicht.

Prioritat Hoch

Mogliche Ursache ¢ Diskonnektion des Patientenschlauchsystems.

* Diskrepanz zwischen Inspirationsdruck/
CPAP- und Alarmeinstellung.

* Leckage der Maske oder anderer
Komponenten im Patientenschlauchsystem.

Einstellung min. 1 hPa (mbar)
Einstellung max. 50 hPa (mbar)
Einstellungsraster 0,5 unter 10 hPa (mbar), 1,0 tiber 10 hPa (mbar)

Die Einstellung Druck-Tief-Alarm wird durch
eine rote Linie auf der Druckanzeige dargestellt:

Cruck (cmHZ20)
0 30 .-.1|:i (] &0
| N T Y T O I I N |
]

10 20 30
| Y Y S B |

Maf3nahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Anzeige

50 &0
||||||||

IMonitorin:

MV

Ppeak
(crH20)

PEEP
(crH20Y

Prmean
(crH20Y

Leckage
(Mrniny

10.3

U]

(m\

F\OZ

Insp Zeit

Spont Fr.

/’nSpont
SpC2

¥ i
Puls InspCC2
(bprm} (mmHg)

Anst\eg

EtCO2

Modus

Setup

Driicke Monitor fir Kurven
Alarm

Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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PEEP-Hoch-Alarm

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Ein PEEP-Hoch-Alarm wird ausgelost, wenn der

gemessene PEEP den eingestellten PEEP linger
als 15 = 0,5 s um 30% oder 2 hPa (mbar)
tberschreitet (je nachdem, welcher Wert hoher
ist).

Prioritat

Mittel

Mogliche Ursache

Defektes Ausatemventil.

Zu kurze Exspirationszeit.

Veridnderungen von Atemwegwiderstand und/
oder Compliance.

Blockierung von Ausatemventil oder

Ausatemausgang.
Einstellbereich Ein, Aus
MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige

Yolurmen

Monitering

Ppeak
(crmH2C)

PEEP
(crmH2C)

Pmean
(crmH2C)

Leckage
Uim\n)g

PEEP Hoch

36.3

10.3

(l)

(m\

F\OZ

Akt Frequ
(bprn)

Spont. Fr. Insp. Zeit
& ﬂ "
/ Spont. Anstie
o
SpC2 EtCO2
;) 97 (rrmHg)
Puls InspCC2
(bpr) (mmHg)

Modus

Setup

Driicke Monitor fir Kurven
Alarm

Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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PEEP-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein PEEP-Tief-Alarm wird ausgel6st, wenn der
gemessene PEEP den eingestellten PEEP linger
als 60 £ 0,5 s um 30 % unterschreitet.

Prioritit Mittel

Mogliche Ursache ¢ Defektes Ausatemventil.
* UbermiBige Leckage.

Einstellbereich Ein, Aus

Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungsgerits  Einstellungen fort.

Anzeige

Manitering
PEEP Tief \Akt e k&
Ppeak My S tF I Zeit
v, G e
PEEP /S t. Anst
=, [ oot
P Fi0z Sp02 EtCOz
s o/L # 97 [
Leck, Pul InspCQ2
s ;G
Dricke Monitor fur Kurven
Madus Setup Alarm Extrois
—

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Eingeatmetes-Atemzugvolumen-Hoch-Alarm (Vt; Hoch)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Eingeatmetes-Atemzugvolumen-Hoch-
Alarm wird ausgelost, wenn das tiberwachte
eingeatmete Atemzugvolumen die eingestellte
Eingeatmetes-Atemzugvolumen-Hoch-
Alarmgrenze linger als 15 £ 0,5 s Giberschreitet.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp des Vivo 50 auf
Ausatemventil-Schlauchsystem eingestellt ist
oder wenn der Atemmodus MPV genutzt wird.

Prioritat Mittel

Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen eingeatmetem
Atemzugvolumen- und Alarmeinstellung.

* Diskrepanz zwischen gewihltem und
verwendetem Patientenschlauchsystem.

* Druckeinstellungen fihren zur
Uberschreitung des eingestellten
Alarmniveaus durch das eingeatmete
Atemzugvolumen.

* Leckage der Maske oder anderer
Komponenten im Patientenschlauchsystem.

Einstellung min. 100 ml

Einstellung max. 3000 ml, Aus

Einstellungsraster 10 unter 500 ml, 100 iber 500 ml

Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

PCV-MPV

Monitoring

Vii Hoch ‘Akt . &

Ppeak MW Spont Fr. Insp. Zeit

i 0 o REEN [

PEEP Wi / Spont Anstieg

{emHz0) {m) 622 . -

Prmean F\OZ SpOZ EtCO2

i =
Puls InspCC2
(bpm) (kFa)
Dricke Monitor fur Kurven

Modus Setup Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme

Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Ausgeatmetes-Atemzugvolumen-Hoch-Alarm (Vt, Hoch)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Ausgeatmetes-Atemzugvolumen-Hoch-
Alarm wird ausgelost, wenn das tiberwachte
ausgeatmete Atemzugvolumen die eingestellte
Ausgeatmetes-Atemzugvolumen-Hoch-
Alarmgrenze linger als 15 £ 0,5 s Giberschreitet.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp fiir Vivo 50 auf
Leckage-Schlauchsystem eingestellt ist.

Prioritat Mittel

Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen ausgeatmetem
Atemzugvolumen- und Alarmeinstellung.

* Diskrepanz zwischen gewihltem und
verwendetem Patientenschlauchsystem.

* Druckeinstellungen fihren zur
Uberschreitung des eingestellten
Alarmniveaus durch das ausgeatmete
Atemzugvolumen.

Einstellung min. 100 ml

Einstellung max. 3000 ml, Aus

Einstellungsraster 10 unter 600 ml, 100 tber 600 ml

Malnahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits Einstellungen fort.

124 | Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung Dok. 004972 De C-2



Dok. 004972 De C-2

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

PSW(TgV)

Monitoring
Vite Hoch ‘ e G
(bprn)
Ppeak Myte Spont Fr. Insp. Zeit
i 0 w "
PEEP Wie / Spont Anstieg
{emHz0) {m) 584 . -
Prmean F\OZ SpOZ EtCO2
i =
Leckage % in Tgy Puls InspCC2
irmin) 24 B {bpm) {kFa)
Dricke Monitor fur Kurven
Modus Setup Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Eingeatmetes-Atemzugvolumen-Tief-Alarm (Vt; Tief)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Fingeatmetes-Atemzugvolumen-Tief-
Alarm wird ausgelost, wenn das tiberwachte
eingeatmete Atemzugvolumen die eingestellte
Eingeatmetes-Atemzugvolumen-Tief-
Alarmgrenze linger als 15 * 0,5 s nicht erreicht.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp des Vivo 50 auf
Ausatemventil-Schlauchsystem eingestellt ist
oder wenn der Atemmodus MPV genutzt wird.

Prioritat Hoch

Maogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen eingeatmetem
Atemzugvolumen- und Alarmeinstellung.

* Verinderungen von Atemwegwiderstand
und/oder Compliance.

* Verstopftes oder blockiertes
Patientenschlauchsystem.

Einstellung min. Aus, 50 ml

Einstellung max. 2000 ml

Einstellungsraster 10 unter 500 ml, 100 Giber 500 ml

Malnahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits Einstellungen fort.
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GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Anzeige

50 &0
||||||||

IMonitorin:
bpm
Ppeak MW Spont. Fr. Insp. Zeit
{emHz0) ) 31.1 e m
PEEP Vi /u Spont. - Anstieg
(crH20Y (rnl)
Prmean FiQ2 Sp02 EtCO2
{emHz0) % % 92
Puls InspCC2
(bpm) (kFa)
Dricke Monitor fur Kurven
Modus Setup Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Vivo 50-Gebrauchsan

Alarme
weisung
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Ausgeatmetes-Atemzugvolumen-Tief-Alarm (Vi Tief)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Ausgeatmetes-Atemzugvolumen-Tief-
Alarm wird ausgelost, wenn das tiberwachte
ausgeatmete Atemzugvolumen die eingestellte
Ausgeatmetes-Atemzugvolumen-Tief-
Alarmgrenze linger als 15 £ 0,5 s nicht erreicht.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp fiir Vivo 50 auf
Leckage-Schlauchsystem eingestellt ist.

Prioritat Hoch

Maogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen ausgeatmetem
Atemzugvolumen- und Alarmeinstellung.

* Verinderungen von Atemwegwiderstand
und/oder Compliance.

* Verstopftes oder blockiertes
Patientenschlauchsystem.

* Leckage an einer Maske oder Komponente im
Patientenschlauchsystem.

Einstellung min. Aus, 50 ml

Einstellung max. 2000 ml

Einstellungsraster 10 unter 500 ml, 100 uber 500 ml

Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
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GEGENSTAND BESCHREIBUNG

PSW(TgV)

Anzeige

50 &0
||||||||

IMonitorin:

Ppeak MVe Spont Fr. Insp. Zeit
i ﬂ
PEEP Vie /u Spont Anst\eg
{emHz0) i) 5
Prmean FlOZ SpOZ EtCO2
i =
Leckage % in Tg¥ Puls InspCC2
irmin) 23 B {bpm) {kFa)
Dricke Monitor fur Kurven
Modus Setup Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Eingeatmetes-Minutenvolumen-Hoch-Alarm (MV; Hoch)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Eingeatmetes-Minutenvolumen-Hoch-
Alarm wird ausgelost, wenn das tiberwachte
eingeatmete Minutenvolumen die eingestellte
Eingeatmetes-Minutenvolumen-Hoch-
Alarmgrenze linger als 15 £ 0,5 s Giberschreitet.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp des Vivo 50 auf
Ausatemventil-Schlauchsystem eingestellt ist
oder wenn der Atemmodus MPV genutzt wird.

Prioritat Mittel

Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen Atemfrequenz- und
Eingeatmetes-Atemzugvolumen-
Einstellungen und der Alarmeinstellung.

* Erhohte Atemfrequenz.

* Leckage an einer Maske oder Komponente im
Patientenschlauchsystem.

Einstellung min. 1,0 1/min

Einstellung max. 40,0 1/min, Off

Einstellungsraster 0,5 1/min

Malnahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits Einstellungen fort.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

PCV-MPV

1(3) |12:48

Monitoring

MVi Hoch

Ppeak MV
(cﬁ’wfgzo) [0} ‘

PEER i
{emHz0) 0.1 4

P F 02
i ‘

‘ Akt. Frequ
Spont Fr.
(bprn)

/u Spont.

73 spo

Puls
(bpm)

Insp Zeit

Anst\eg

Etcoz
92

m InspC02
(kFa)

Modus Setup

Dricke Monitor fur Kurven

Alarm

Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Ausgeatmetes-Minutenvolumen-Hoch-Alarm (MV, Hoch)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Ausgeatmetes-Minutenvolumen-Hoch-
Alarm wird ausgelost, wenn das tiberwachte
ausgeatmete Minutenvolumen die eingestellte
Ausgeatmetes-Minutenvolumen-Hoch-
Alarmgrenze linger als 15 £ 0,5 s Giberschreitet.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp fiir Vivo 50 auf
Leckage-Schlauchsystem eingestellt ist.

Prioritat Mittel

Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen Atemfrequenz,
Atemzugvolumen-Einstellungen und
Alarmeinstellung.

e Erhohte Atemfrequenz.

Einstellung min. 1,0 1/min

Einstellung max. 40,0 1/min, Off

Einstellungsraster 0,5 1/min

Mafnahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.

Anzeige PSV(TgV)

Manitaring

MVe Hoch

Akt. Frequ.
(bpm)

Spont. Fr.
=

Ppeak MV,
e 33.4 Kl
PEEP Wt / 5 t.

(crmH20) (m\? e

P FOZ S 02 EtCO2
e [ o g
Leckage % in Tgy Puls InspCC2
{irmin) 23 B g {kFo)

Driicke Monitor fir Kurven
Modus Setup Alarm Extrois
—

Insp Zeit

Anst\eg

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Eingeatmetes-Minutenvolumen-Tief-Alarm (MV; Tief)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein Eingeatmetes-Minutenvolumen-Tief-Alarm
wird ausgelost, wenn das tiberwachte
Minutenvolumen die eingestellte
Minutenvolumen-Tief-Alarmgrenze linger als
15 £ 0,5 s nicht erreicht.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp des Vivo 50 auf
Ausatemventil-Schlauchsystem eingestellt ist
oder wenn der Atemmodus MPV genutzt wird.
Prioritit Hoch
Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen Atemfrequenz- und
Eingeatmetes-Atemzugvolumen-
Einstellungen und der Alarmeinstellung.
Verinderungen von Atemwegwiderstand
und/oder Compliance.
* Reduzierte Atemfrequenz.
Einstellung min. Aus, 1,01/min
Einstellung max. 30,0 1/min
Einstellungsraster 0,5 1/min
Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige PCV-MPY

IMonitorin:

Ppeak MY Spont. Fi
pLere 37.8 K 31.1 b?:?nn "
PEEP Wi
(crH20Y (rnl)

il i
|

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und

optisch tiber die rote Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.

Insp Zeit

Anst\eg

(kPa)
InspCOZ

Dok. 004972 De C-2
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Ausgeatmetes-Minutenvolumen-Tief-Alarm (MV, Tief)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Ausgeatmetes-Minutenvolumen-Tief-Alarm
wird ausgelost, wenn das iberwachte
Minutenvolumen die eingestellte
Minutenvolumen-Tief-Alarmgrenze linger als
15 £ 0,5 s nicht erreicht.
Dieser Alarm wird nur verwendet, wenn der
Patientenschlauchsystemtyp fiir Vivo 50 auf
Leckage-Schlauchsystem eingestellt ist.

Prioritat Hoch

Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen Atemfrequenz,
Atemzugvolumen-Einstellungen und
Alarmeinstellung.

* Verinderungen von Atemwegwiderstand
und/oder Compliance.

* Reduzierte Atemfrequenz.

* Leckage an einer Maske oder Komponente im
Patientenschlauchsystem.

Einstellung min. Aus, 1,01/min

Einstellung max. 30,0 1/min

Einstellungsraster 0,5 1/min

Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Anzeige

PSW(TgV)

50 &0
||||||||

IMonitorin:

Ppeak
(crH20Y

PEEP
(crH20Y

Pmean
(crH20Y

(Mrniny

Leckage

FSVE

Wte
(mi)

F\OZ

% in Tgy Puls
i Il 5

Spont. Fr.
-

/Sont
19 N

spo

Anst\eg

m Insp. Zeit

Etcoz
92

m InspC02
(kFa)

Modus

Setup

Dricke Monitor fur Kurven

Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Alarme

Frequenz-Hoch-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein Frequenz-Hoch-Alarm wird ausgel6st,
wenn die Atemfrequenz die Frequenz-Hoch-
Alarmgrenze linger als 15 = 0,5 s tiberschreitet.
Prioritit Mittel
Mogliche Ursache ¢ Diskrepanz zwischen Atemfrequenz- und
Alarmeinstellung.
* Erhohte Atemfrequenz.
* Zu empfindliche Einstellung des
Inspirationstriggers.
Einstellung min. 10 bpm
Einstellung max. 70 bpm, Aus
Einstellungsraster 1 bpm
MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige PSV 1(3) |19:05

Monitoring

Frequenz Hoch

Ppeak M
iy 27.4 M

‘m —
S ont Fr.
s m

Insp. Zeit

PEEP Wt / Spont. Anst\e
{emHz0) m {m) 686 P 8
Prmean F\OZ Sp02 EtCO2
(crH20Y ;) 97 (rrmHg)
Leckage Puls InspCO2
i N b
Driicke Monitor fir Kurven
Modus Setup Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Frequenz-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Frequenz-Tief-Alarm wird ausgelost, wenn
die Atemfrequenz die Frequenz-Tief-
Alarmgrenze linger als 15 = 0,5 s unterschreitet.

Prioritit Hoch

Mogliche Ursache ¢

Alarmeinstellung.

Diskrepanz zwischen Atemfrequenz- und

* Der Patient kann keine Atemziige triggern, da

die Inspirationstriggereinstellung zu hoch ist.

* Schwicherwerden der spontanen Atmung des

Patienten.

* Diskonnektion des Patientenschlauchsystems.

Einstellung min. Aus, 4 bpm
Aus, 1 bpm (Atemmodus MPV)
Einstellung max. 30 bpm
Einstellungsraster 1 bpm
Maf3nahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige

al &0 &0
|||||||||

Manitarin

Mv

Ppeak
(£rmH20)

PEEP

(crmH20) 1 0 4
Pmean
(crmH20)

Leckage
(Ifmin)g

(|)

(m\

Fi0z

Spont Fr. m Insp. Zeit

/ Spont - Anstieg
Sp02 EtCOz

o
Puls InspCQ2
tbprm) (mrmHg)

Modus
—

setp

Dricke Monitor fur Kurven
Alcrm

Extros

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und

optisch tiber die rote Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Apnoe-Alarm

GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Definition

Ein Apnoe-Alarm wird ausgelost, wenn im
gewihlten Zeitraum kein vom Patienten
getriggerter Atemzug erkannt wird.

Dieser Alarm wird nur in unterstiitzten
Atemmodiverwendet: CPAP, PSV,PCV(A)
PCV(A+TgV), PCV-SIMV, PCV-MPV,
VCV(A), VCV-SIMV, VCV-MPV.

>

Prioritat

Hoch

Maogliche Ursache

Zu hohe Einstellung des
Inspirationstriggers.

e Patient atmet nicht mehr.
* Patient reduziert die spontane Atmung.

* Diskonnektion des
Patientenschlauchsystems.

Einstellung min.

Einstellung max.

Aus, 5s
Aus, 15 s (Atemmodus MPV)

60s
900 s (Atemmodus MPV)

Einstellungsraster

5 sunter 15 s,

15 s uber 15 s.

Im Atemmodus MPV:
15 s unter 60 s,

60 s tiber 60 s.

Mafinahme des
Beatmungsgerits

Das Vivo 50 setzt die Therapie mit
denselben Einstellungen fort.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Anzeige

0 o 20 0 &0 &0
|||||||||||||||||||

Moniterin
Ppeak My S ont Fr. Insp. Zeit
& i : ﬂ "
PEER % Spont. Anstie
{emH20) 10.4 (m\ g " - g
Pmean F\OZ Sp02 EtCO2
(crmH2C) “f 97 (rrmHg)
Leckage Puls InspCO2
i v
Driicke Monitor fir Kurven
Modus Setup Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal
und optisch tiber die rote Warn-LED und
eine Meldung im Display angezeigt.

Alarme | 139
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Diskonnektionsalarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Diskonnektionsalarm wird ausgelost, wenn
der gemessene Flow den erwarteten Leckage-
Flow bei eingestelltem Druck lingerals 15 £ 0,5 s
tberschreitet.
Dieser Alarm ist im Atemmodus MPV nicht
verfligbar.

m Aufgrund der méglichen Kombinationsvielfalt
von Therapieeinstellungen,
Schlauchsystemkonfigurationen und
Patientenanschlissen kann ein einzelner Alarm in
keinem Fall zuverlissig alle Diskonnektionen
erkennen. Der Druck-Tief-Alarm wird jedoch
ebenfalls bet einer Diskonnektion ausgelost,
wenn der Alarmgrenzwert grof3er gleich dem

PEEP-Druck ist.

Prioritat Hoch

Mogliche Ursache ¢ Zu hohe Leckage im Patientenschlauchsystem.
* Der Patient hat die Maske abgenommen.
* Diskonnektion des Patientenschlauchsystems.

Einstellbereich Ein, Aus

MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

al &0 &0
|||||||||

Moniterin

Ppeak My spont. i Insp. Zeit
 E il mm" :

10 4 (m\ 877 /n Spont. Anst\eg

PEEP
(crmH2C)

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tber die rote Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.

Pmean F\OZ Sp02 EtCO2
e 7 v
Leckage Puls InspCO2
i N b
Driicke Monitor fir Kurven
Modus Setup Alarm Extras

Alarme
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Rickatmungsalarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition * Verwendung eines Leckage-Schlauchsystems:
Ein Rickatmungsalarm wird ausgelst, wenn
die gemessene Leckage den erwarteten
Leckage-Flow bei eingestelltem Druck linger
als 15 £ 0,5 s unterschreitet.

¢ Verwendung eines Ausatemventil-Schlauch-
systems:
Ein Rickatmungsalarm wird ausgelst, wenn
das Ausatemventil linger als 10 aufeinander-
folgende Atemztige blockiert ist.

e Verwendung des Atemmodus MPV:
Ein Rickatmungsalarm wird ausgel6st, wenn
Luft linger als 10 aufeinanderfolgende
Atemzige in Vivo 50 zuriickstromt.

Prioritat Mittel

Maogliche Ursache ¢ Fehlerhaftes Patientenschlauchsystem.

* Verstopftes oder blockiertes
Patientenschlauchsystem.

e Der Patient atmet durch das Mundstuck aus.

Einstellbereich Ein, Aus

MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
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GEGENSTAND

BESCHREIBUNG

Anzeige

Monitering

Rickatmung
Ppeak My
e B
PEER M\n
(crmH2C) (rnl)
Py FiQ2
s 0 B
Leck
G- |

‘ Akt Frequ

Sont Fr.
:

Insp Zeit

Anst\eg

EtCOZ
97 (rrmHg)

InspCC2
(mmHg)

Modus Setup

Driicke Monitor fir Kurven

Alarm

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tber die gelbe Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.

Extras

Alarme
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FiO>-Hoch-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein FiO,-Hoch-Alarm wird ausgel6st, wenn der
gemessene F10, die Alarmgrenze linger als 30 £
0,5 s tiberschreitet.

Prioritat Mittel

Mogliche Ursache ¢ Erhohter Sauerstoffzufluss.

* Rickgang der Minutenbeatmung,.

Einstellung min. 21 %

Einstellung max. 100 %, Aus

Einstellungsraster 1 %

Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.

Anzeige PSV 1(3) |19:06

Manitaring

FiO2 Hoch \Akt e k&
e G s B
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Dricke Monitor fur Kurven
Moclus Setup Alarm Extrois
—

Insp. Zeit

Anstieg

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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FiO,-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein FiO,-Tief-Alarm wird ausgelost, wenn der
gemessene F10, die Alarmgrenze linger als 30 &
0,5 s unterschreitet.
Prioritit Hoch
Mogliche Ursache ¢ Reduzierter Sauerstotfzufluss.
Diskonnektion am Sauerstoffeinlass.
Anstieg der Minutenbeatmung,.
* Hohe Leckage.
Einstellung min. Aus, 21 %
Einstellung max. 100 %
Einstellungsraster 1 %
MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige

Maonitarin

E—
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i 36.2 (|) b?;m m i

PEEP / Spont. Anstie

= [EE oot

Pmean Fi0z sp02 EtCOZ

(crmH20) % }J 97 (mmHag)

Leckage Puls InspCO2

Dricke Monitor fur Kurven
Modus Setup Alcrm Extras

—

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und

optisch uber die rote Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.

Dok. 004972 De C-2
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SpO,-Hoch-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein SpO,-Hoch-Alarm wird ausgelost, wenn der
gemessene SpO, die Alarmgrenze linger als 30 s
Uberschreitet.

Prioritit Mittel

Maogliche Ursache  FiO, zu hoch.

Einstellung min. 80 %

Einstellung max. 100 %, Aus

Einstellungsraster 1 %

Maf3nahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungsgerits  Einstellungen fort.

Anzeige PSV (3) |19:11

Monitoring
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Anst\eg

Modus

Setup

Driicke Monitor fir Kurven
Alarm

Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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SpO,-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein SpO,-Tief-Alarm wird ausgelost, wenn
der gemessene SpO, die Alarmgrenze linger
als 30 s unterschreitet.
Prioritat Hoch
Mogliche Ursache ¢ FiO, zu tief.
Diskonnektion des Sauerstoffeinlasses.
* Gelieferte Atemzugvolumina zu gering.
Einstellung min.  Aus, 70 %
Einstellung max. 100 %
Einstellungsraster 1 %
Mafnahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit
Beatmungsgerits denselben Einstellungen fort.
Anzeige

Moniterin

E @-

m- BN G
— K L

Dricke Monitor fur Kurven
Madus Sew Alarm Extrois
—

Insp. Zeit
E’EEP ) Anst\eg
(CmH20)

Pmean
(crmH20)

Leckage
(\tmm)g

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal
und optisch iiber die rote Warn-LED und
eine Meldung im Display angezeigt.
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EtCO2,-Hoch-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein EtCO,-Hoch-Alarm wird ausgelost, wenn
der gemessene EtCO, die Alarmgrenze linger
als 30 s tiberschreitet.
Prioritit Hoch
Maogliche Ursache ¢ EtCO, zu tief.
* Atemfrequenz zu tief.
* Geliefertes Atemzugvolumen zu tief.
* Zu grofler Totraum zwischen Patient und
Ausatemventil.
* Ausatemventil blockiert.
Einstellung min. 1 mmHg
Einstellung max. 74 mmHg, Aus
Einstellungsraster 1 mmHg
Mafinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige

IMonitorin:
Akt Frequ
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Modus

Setup

Driicke Monitor fir Kurven

Alarm

Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und

optisch tiber die rote Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.
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EtCO2,-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG
Definition Ein EtCO,-Tiet-Alarm wird ausgel6st, wenn der
gemessene EtCO, die Alarmgrenze linger als
30 s unterschreitet.
Prioritit Mittel
Mogliche Ursache ¢ EtCO, zu hoch.
* Diskonnektion des Beatmungsgerits.
* Extreme Leckage im
Patientenschlauchsystem/Schnittstelle.
* Teilweise Obstruktion der Atemwege.
* Atemfrequenz zu hoch.
* Geliefertes Atemzugvolumen zu hoch.
* Selbsttriggern des Beatmungsgerits.
Einstellung min. Aus, 1 mmHg
Einstellung max. 74 mmHg
Einstellungsraster 1 mmHg
Maf3nahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.
Anzeige Psv ) 1516

Monitoring
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Anstieg

Modus

Setup

Driicke Monitor fir Kurven
Alarm Extras

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Eingeatmetes-CO,-Hoch-Alarm (InspCO, Hoch)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Fingeatmetes-CO,-Hoch-Alarm wird aus-
gel6st, wenn das gemessene eingeatmete CO,
die Alarmgrenze linger als 30 s iiberschreitet.

Prioritat Hoch

Maogliche Ursache ¢ InspCO, hoch zu tief.

* Zu gro3er Totraum zwischen Patient und
Ausatemventil.

Ausatemventil blockiert.

Einstellung min. 1 mmHg

Einstellung max. 74 mmHg, Aus

Einstellungsraster 1 mmHg

Malinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits Einstellungen fort.

Anzeige

Manitarin
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>
Dricke Monitor fur Kurven

Mod_us Sew Alarm Extrois
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Puls-Hoch-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Puls-Hoch-Alarm wird ausgel6st, wenn der
gemessene Puls die Alarmgrenze langer als 15 s
Uberschreitet.

Prioritit Mittel

Mogliche Ursache ¢ Unzureichende Atemunterstiitzung.
* FiO, zu tief.
e PEEP zu hoch.

Einstellung min. 20 bpm

Einstellung max. 250 bpm, Aus

Einstellungsraster 5 bpm

MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungsgerits  Einstellungen fort.

Anzeige Psv 13} [15:10

Anst\eg

Monitoring
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[53]

Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
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Puls-Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Puls-Tief-Alarm wird ausgel6st, wenn der
gemessene Puls die Alarmgrenze linger als 15 s
unterschreitet.

Prioritit Hoch

Mogliche Ursache ¢ Mangelhafte Position der Fingersonde.
* Unzureichende Atemunterstitzung.

* O, 1st tief.

Einstellung min. Aus, 20 bpm
Einstellung max. 250 bpm

Einstellungsraster 5 bpm

MafBinahme des Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben
Beatmungsgerits  Einstellungen fort.

Anzeige
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Insp. Zeit

Anst\eg
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Der Alarm wird akustisch tber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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6.4 Technische Alarme

Dok. 004972 De C-2

Netzausfallmeldung

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Stromausfall-Alarm wird ausgelost, wenn
die letzte Spannungsquelle die Alarmgrenze
unterschreitet.

Prioritit Hoch

MaBnahme des  Das Vivo 50 beendet die Therapie und l0st

Beatmungs- mindestens 2 min und hochstens 10 min

gerits einen Alarm aus.
Wird die Spannungszufuhr innerhalb von
2 min wiederhergestellt, setzt das Vivo 50
automatisch die Therapie mit den aktuellen
Einstellungen fort.

Anzeige Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und

optisch tiber die rote Warn-LED angezeigt.

Alarme
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Patientenlufttemperatur-Hoch-Alarm
(Pat.luft Temp Hoch)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Patientenlufttemperatur-Hoch-Alarm
wird ausgelost, wenn die Temperatur der
Atemluft des Patienten 40 °C uberschreitet.

Prioritit Mittel

Moégliche * Blockierung der Lufteinlasse.

Ursache * Blockierung der Kihlluftauslisse.
* Zu hohe Umgebungstemperatur.

Mafinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerits

Anzeige

Manitaring
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die gelbe Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.

Extros
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Letzte Spg-Qu. Tief-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Letzte Spg-Qu. Tief-Alarm wird
ausgelost, wenn die letzte Batteriequelle
(interne Batterie oder Klick-Batterie) mit den
aktuellen Einstellungen noch 15 min
Betriebszeit aufweist.

Prioritit Mittel

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats

Anzeige PSV 1(3) |19:17

Monitoring
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Extras

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine

Meldung im Display angezeigt.
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Sp0,/CO,/Fern-Start/Stopp-Ausfallalarm
(SpO,/CO, Fern-Ausfall)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein SpO,/CO,/Fern-Start/Stopp-Ausfalla-
larm wird ausgel6st, wenn an der Patienten-
schnittstelle oder an den angeschlossenen
Geraten eine Storung auftritt.

Prioritit Mittel

Mogliche * Stérung der Fern-Start/Stopp-Einheit.

Ursache  Stérung des SpO,-Sensors.
* Storung des CO,-Sensors.
* Interne Storung im Vivo 50.

Mafinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats

Anzeige

Manitaring
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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SpO,-Sensorausfall-/Diskonnektionsalarm

(SpO, getrennt)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein SpO,-Sensorausfall-/Diskonnektions-
alarm wird ausgelost, wenn vom SpO,-
Sensor langer als 2 s kein Signal oder ein
Fehlersignal erkannt wird.
SpO,-Sensor priifen.

Prioritat Hoch

Mogliche * SpO,-Sensor getrennt.

Ursache  Stérung des SpO,-Sensors.

MaBnahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und

optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Alarm SpO,-Signal inadaquat (SpO,-Signal)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Alarm SpO,-Signal inadaquat wird
ausgel6st, wenn die SpO,-Sonde aufgrund
von niedriger Perfusion oder Artefakten
keine adiquate Messung vornehmen kann.
SpO,-Sensor priifen.

Prioritit Hoch

Mogliche * Mangelhafte Position oder Okklusion der

Ursache Sonde.
* Schwache Blutzirkulation im Finger.

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats
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Modus Extras

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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CO,-Sensorausfall-/Diskonnektionsalarm

(CO, getrennt)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein CO,-Sensorausfall-/Diskonnektions-
alarm wird ausgelost, wenn die Kommunika-
tion zwischen Vivo 50 und CO,-Sensor
unterbrochen ist.
CO,-Sensor priifen.

Prioritit Hoch

Mogliche ¢ CO,-Sensor getrennt.

Ursache * Stérung des CO,-Sensors.

MaBnahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und

optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Alarm CO,-Sensorprazision unspezifiziert (CO,-Prazision

unspez.)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Alarm CO,-Sensorprizision
unspezifiziert wird ausgel6st, wenn eine
unspezifizierte Genauigkeit der CO,-
Messung aufgetreten ist.
Eine Nullstellung des CO,-Sensors
durchfihren.

Prioritit Hoch

Mafinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerits
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Extros

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Alarm CO,-Adapter prifen

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Alarm CO,-Adapter prifen wird
ausgel6st, wenn der Atemwegadapter nicht
ordnungsgemal} am CO,-Sensor angebracht
ist.
Atemwegadapter prifen/austauschen.

Prioritit Hoch

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerits
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Extros

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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CO,-Sensorfehler-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein CO,-Sensorfehler-Alarm wird ausgelost,
wenn eine Storung des CO,-Sensors
aufgetreten ist.
CO,-Sensoraustauschen. In diesem Fall kann
kein CO,-Monitoring durchgefihrt werden.

Prioritit Hoch

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerits

Anzeige
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch uber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Dricke Monitor fur Kurven

Extros
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FiO,-Sensorausfall-/Diskonnektionsalarm (FiO, getrennt)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein FiO,-Fehlerausfall-/Diskonnektions-
alarm wird ausgelost, wenn vom FiO,-Sensor
linger als 2 s kein Signal erkannt wurde.
F10O,-Sensor priifen.

Prioritit Hoch

Mogliche * F10O,-Sensor getrennt.

Ursache * Kommunikation mit dem FiO,-Sensor

tehlgeschlagen.

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.
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Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.
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Umgebungsdruckausgleichsverlust-Alarm
(Druckkomp. gestort)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Umgebungsdruckausgleichsverlust-
Alarm wird ausgelOst, wenn der automatische
Umgebungsdruckausgleich nicht
funktioniert.
Normalnull wird als voriibergehender
Umgebungsdruckausgleich verwendet. Bei
Verwendung in anderen Hohenlagen kénnen
die gelieferten und gemessenen Driicke
abweichen.

Prioritit Mittel

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats

Anzeige

Monitoring

P-Komp. verloren

Fcﬁ)-ﬁgzko) 36.2 (|)
10.4 (m\

PEEP
(crH20Y
F\OZ

Setup

Akt Frequ

Spont Fr.

/S t.
SpC2 EtCO2
;) 97 (rrmHg)
Puls InspCC2
(bprm} (mmHg)

Driicke Monitor fir Kurven
Alarm

Insp Zeit

Anst\eg

Prmean
(crH20Y

Leckage
(Mrniny

Modus Extras

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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UI-LED Test Fail-Alarm

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein UI-LED Test Fail-Alarm wird ausgel6st,
wenn eine oder mehrere LEDs/Anzeigen am
Bedienfeld defekt sind.

Prioritit Mittel

MafBinahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats

Anzeige

Monitoring

UI-LED Test Fail

wo R
femzcy o 1557
S [
G Sl

Driicke Monitor fir Kurven
Setup Alarm

‘ B e m
Spont. Fr.
= e

Insp. Zeit

/ Spont. Anst\eg

Prmean
(crH20Y

Leckage
(Mrniny

Modus Extras

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
gof. optisch uber die gelbe Warn-LED und
eine Meldung im Display angezeigt.

Alarme

Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Alarm fur Alarmbatterie Tief

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Alarm fur Alarmbatterie Tief wird
ausgelost, solange die Alarmbatterie nicht
ausreichend geladen ist.
Das Gerit muss an die Netzspannung
angeschlossen bleiben, bis der Alarm nicht
mehr auftritt.

Prioritit Mittel

MaBnahme des  Das Vivo 50 setzt die Therapie mit denselben

Beatmungs- Einstellungen fort.

gerats

Anzeige

Monitoring

Alarmbatterie Tief
Fcﬁ)-ﬁgzko) 36.3 (|)
FcErEazo) 103 (m\
F\OZ

Setup

‘ Akt Frequ

Insp Zeit

Spont Fr.

/S t.

SpC2 EtCO2
;) 97 (rrmHg)

Puls InspCC2

(bpr) (mmHg)

Driicke Monitor fir Kurven
Alarm

Anst\eg

Prmean
(crH20Y

Leckage
(Mrniny

Modus Extras

Der Alarm wird akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die gelbe Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Interner-Fehler-Alarme (Int. Funktionsfehler)

GEGENSTAND BESCHREIBUNG

Definition Ein Alarm fur internen Fehler wird ausgelost,
wenn es beim Vivo 50 zu einer internen
Funktionsstorung gekommen ist.
Alle Fehlercodes der Interner-Fehler-Alarme
sind im Vivo 50-Servicehandbuch definiert
und beschtieben.

MafBinahme des  Das Vivo 50 beendet die Behandlung.

Beatmungsgeriits

Anzeige

BEATMUNG STANDBY

Moniterin
Ppedk m E\G\J m Spont Fr.

(crmH2C)
o &
(mi)
Sp02 EtCOZ
|

PEEP
(crmH2C)
Fi02
%
Puls InspCO2
(bprn) (mmHg)
Driicke Monitor filr Kurven

Setup Alarm

\nsp Zeit

/ Spont.

m Anstieg

Pmean
(crmH2C)

Leckage
Uim\n)g

Modus

Je nach Alarmtyp wird der Alarm mindestens
2 min lang akustisch tiber ein Signal und
optisch tiber die rote Warn-LED und eine
Meldung im Display angezeigt.

Riuckstellen des
Beatmungsgeriits

Zum Stoppen des Alarms muss das
Beatmungsgerit mit dem Ein/Aus -Schalter
am seitlichen Bedienfeld ausgeschaltet
werden.

Vivo 50-Gebrauchsan

Alarme
weisung
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6.5 Alarmtest

Dieser Alarmtest sollte bei einem Patientenwechsel ausgefiihrt werden
oder wenn die Funktion des Beatmungsgerats aus einem anderen Grund
Uberprift werden muss, zumindest aber alle 12 Monate.

Der Alarmtest sollte Teil der regelmafligen Wartungsinspektionen und -
kontrollen sein, die alle 12 Monate auszufiihren sind.

Der Alarmtest wird wie folgt ausgefiihrt:

1 SchlieBen Sie das Vivo 50-Patientenschlauchsystem und den inte-
grierten Leckage-Adapter an eine Testlunge an.

168

2 Nechmen Sie folgende Einstellungen vor:

EINSTELLUNG WERT
Beatmungsmodus spontan
Atemmodus Support
Insp.- spontan 15 hPa (mbar)
PEEP 5 hPa (mbar)
Anstieg 9

Insp.- Trigger 9

Exsp.- Trigger 3

Min. Insp.- Zeit Aus

Max. Insp.- Zeit Aus
Backup-Frequenz 12 bpm
Backup-Insp.- Zeit 2,0s
Ziel-Volumen (TV) Aus

0 N O a A~ W

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung

Starten Sie das Vivo 50.

Stellen Sie den Druck-Hoch-Alarm auf 10 hPa (mbar) ein.
Der Druck-Hoch-Alarm muss ausgelost werden.

Stellen Sie den Druck-Hoch-Alarm auf 60 hPa (mbar) ein.
Stellen Sie den Druck-Tief-Alarm auf 20 hPa (mbar) ein.

Alle Alarmeinstellungen sind nach Méglichkeit auf Aus zu stellen.

Dok. 004972 De C-2
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9 Der Druck-Tief-Alarm muss ausgelost werden.
10 Stellen Sie den Druck-Tief-Alarm auf 1,0 hPa (mbar) ein.

11 Wird als  Patientenschlauchsystemtyp  ein  Ausatemventil-
Schlauchsystem genutzt, muss der Vt-Tief-Alarm auf 400 ml eingestellt
werden. Wird als Patientenschlauchsystemtyp ein  Leckage-
Schlauchsystem genutzt, muss der Vt.-Tief-Alarm auf 400 ml eingestellt
werden.

12 Der Vt;/Vt -Tief-Alarm muss ausgelost werden.
13 Stellen Sie den Vt;/Vt.-Tief-Alarm auf 50 ml ein.
14 Bei Verwendung eines CO,-Sensors:

14.1Schlieen Sie den CO,-Sensor mit einem montierten
Atemwegadapter an das Vivo 50 an.

14.2 Trennen Sie den Atemwegadapter vom CO,-Sensor.
14.3 Der Alarm CO,-Adapter prifen muss ausgelost werden.
14.4 SchlieBen Sie den Atemwegadapter an den CO,-Sensor an.

15 Alarmtest abgeschlossen.

Alarme
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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7 Reinigung und Wartung
WARNUNG!

* Wartung, Service und Kontrolle sowie Aktualisierungen des

Vivo 50 miissen gemil} den Serviceanweisungen von Breas
etfolgen.

* Das Vivo 50 datf nur gemill dem Breas-Servicehandbuch, den
technischen Blittern und den speziellen Serviceanweisungen
von Servicepersonal repariert und/oder modifiziert werden, das
nach einer Serviceschulung fiir das Breas Vivo 50 dazu befugt ist.

* Versuchen Sie unter keinen Umstinden, das Vivo 50 selbst zu
reparieren. In diesem Fall Gibernimmt der Hersteller keinerlei
Verantwortung fiir die Leistung und Sicherheit des Vivo 50.

ABWEICHUNGEN VON DIESEN SERVICEANWEISUNGEN KONNEN ZU
KORPERLICHEN SCHADEN FUHREN!

Die Komponenten, die mit dem Patienten verbunden sind, miissen
regelmillig gereinigt und ausgetauscht werden, um die einwandfreie
Funktion des Vivo 50 sicherzustellen. Die gebrauchten Teile miissen
gemil} den regionalen Umweltbestimmungen beztiglich der Entsorgung
gebrauchter Gerite und Teile entsorgt werden.

170 | Reinigung und Wartung
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7.1

0

Dok. 004972 De C-2

Reinigung des Vivo 50

Um einen Stromschlag zu vermeiden, unterbrechen Sie vor dem
Reinigen des Vivo 50 die Spannungsversorgung. Tauchen Sie das Vivo 50
nicht in Fliissigkeit ein.

* Gehen Sie beim Reinigen des Gerits stets vorsichtig vor, um
Beschadigungen zu vermeiden.

* Es darf keine Flussigkeit in das Vivo 50 gelangen.

* Spriithen, spritzen oder schiitten Sie keine Flissigkeiten auf das
Vivo 50. Verwenden Sie zur Reinigung ein angefeuchtetes
tusselfreies Tuch.

* Gehen Sie beim Reinigen des Vivo 50 sparsam mit Flussigkeit um.

e Das Vivo 50 darf nicht autoklaviert werden.

Beatmungsgerat

1 Schalten Sie das Vivo 50 aus und unterbrechen Sie die
Spannungsversorgung.

2 Entfernen Sie das Patientenschlauchsystem.

3 Trennen Sie alle Elektrokabel ab.

4 Reinigen Sie die Au3enseite des Vivo 50 mit einem fusselfreien Tuch
mit milder Seifenlauge und/oder 70 %igem Ethanol.

5 SchlieBlen Sie das Patientenschlauchsystem wieder an. Stellen Sie
sicher, dass alle Teile trocken sind, bevor das Vivo 50 wieder in Betrieb
genommen wird.

Das Vivo 50 kann 10 Mal in einem wvalidierten Prozess mit Ozon
desinfiziert werden.

Reinigung und Wartung
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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Kuhllufteinlass

Schalten Sie das Vivo 50 aus und
platzieren Sie es auf staubfreiem
Untergrund.

Reinigen Sie den Kuhllufteinlass
einmal monatlich oder nach

Bedarf mit einem Staubsauger.

Patientenschlauchsystem

Das Patientenschlanchsystem muss gemdf§ den Amweisungen des Herstellers sowie ggf.
des Pflegepersonals gereinigt und ansgetanscht werden.

Reinigen Sie die Teile grundsitzlich oder benutzen Sie ein neues
Patientenschlauchsystem, wenn ein neuer Patient behandelt wird.

Uberpriifen Sie das Patientenschlauchsystem regelmifBig auf Beschidi-
gungen. Bei Beschiddigungen ersetzen Sie das Patientenschlauchsystem.

m Befugtes Personal sollte auf Basis anerkannter Verfahren zur Infektions-
kontrolle iiber die Gebrauchsdauer des Patientenschlauchsystems ent-
scheiden.

172 | Reinigung und Wartung
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7.2 Reinigung und Austausch der Patienten-Luftfilter

Die Filter am Patientenlufteinlass

sitzen in der Filterkassette an der Q

Seite des Beatmungsgerits.

Es gibt zwei Arten von Filtern:
e waschbarer Filter

* Finwegfilter (optional)

Waschbarer Filter (grau)

Erneuern Sie den Filter mindestens einmal jahrlich. Waschen Sie den
Filter mindestens einmal wochentlich.

1 Waschen Sie den Filter mit warmem Wasser und milder Seifenlauge.
2 Spilen Sie thn grindlich aus.

3 Trocknen Sie den Filter, indem Sie ihn in einem Handtuch
ausdriicken. Der Filter darf nicht gewrungen werden.

4 Achten Sie darauf, dass der Filter absolut trocken ist, wenn Sie ithn
einsetzen.

Einwedfilter (wei3, optional)

Erneuern Sie den weillen Filter mindestens alle vier Wochen und bei
hoher Luftverschmutzung oder pollenreicher Umgebung hiufiger.

m Ein Einwegfilter darf weder gewaschen noch wiederverwendet werden.

Reinigung und Wartung | 173
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7.3 Patientenwechsel

Wird das Vivo 50 in einem Krankenhaus von mehreren Patienten
benutzt, muss zwischen dem Luftauslass und dem Patientenschlauch ein
Bakterienfilter mit geringem Widerstand eingesetzt werden, um eine
Kreuzkontamination zu vermeiden.

1 Befolgen Sie die Anweisungen in ,Reinigung des Vivo 50 auf
Seite 171, Schritte 1 bis 5.

2 Tauschen Sie die Patientenfilter gemal} ,,Reinigung und Austausch
der Patienten-Luftfilter® auf Seite 173 aus.

3 Falls ein Bakterienfilter benutzt wird, muss dieser ausgewechselt
werden. Wenn kein Bakterienfilter verwendet wurde, empfehlen wir die
Desinfektion durch einen wvalidierten Prozess mit Ozon, um eine
Kreuzkontamination zu vermeiden.

4 Nehmen Sie ein gereinigtes oder neues Patientenschlauchsystem,
wenn das Vivo 50 von einem neuen Patienten benutzt wird.

7.4 RegelmaBige Wartungsarbeiten

Regelmillige Wartungsinspektionen und -kontrollen mtssen alle 12
Monate ausgefithrt werden, siche das Vivo 50-Servicehandbuch.

Verwenden Sie das Geriat nicht und setzen Sie sich mit Threm
Kundendienst zwecks Inspektion in Verbindung:

* falls unerwartete Patientensymptome wihrend der Behandlung
auftreten,

* falls unerklirliche oder plotzliche Druck-, Leistungs- oder
Geriuschabweichungen wihrend des Betriebs auftreten sowie

* falls eine Beschidigung des Gerits vermutet wird.
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7.5

7.6

7.7

Dok. 004972 De C-2

0

Service und Reparatur

Service und Reparatur des Vivo 50 dirfen nur von dazu befugtem
Servicepersonal gemil3 den  Serviceanweisungen von  Breas
vorgenommen werden. Die Serviceinspektionen mussen stets nach
Reparaturarbeiten am Gerit durchgefiihrt werden.

Autorisierte Service-Werkstatten konnen das Servicehandbuch des Vivo 50 bestellen,
in dem die erforderliche technische Dokumentation fiir die Wartung und den Service
des Vivo 50 enthalten ist.

Aufbewahrung

Bewahren Sie das Vivo 50 in einem dunklen Raum und bei Temperaturen
von —20 bis + 60 °C auf. Hinweise zum Laden der Batterien nach einer
lingeren Autbewahrung enthalt das Kapitel ,,Verwendung der Batterien®
auf Seite 93.

* Bewahren Sie das Vivo 50 nicht an einem warmen Ort auf, z. B. in
der Nihe der Heizung oder unter direkter Sonneneinstrahlung.

* Nach Lagerung in einer kalten Umgebung muss sich das Vivo 50 vor
dem Gebrauch an die Raumtemperatur angepasst haben.

Entsorgung

Das Vivo 50, simtliches Zubeh6r und alle ausgetauschten Teile miissen
gemil} den vor Ort geltenden Umweltrichtlinien im Hinblick auf die Ent-
sorgung und das Recycling von gebrauchten Ausristungskomponenten
und Abfillen entsorgt werden.

Mit dem Vivo 50 verwendete Batterien mussen
gemal} den Ortlichen Umweltbestimmungen ‘(é Q ﬁ
wiederverwertet werden. pr—

Reinigung und Wartung
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8 Technische Daten

8.1 Systembeschreibung

Patientenschlauchsystem mit aktivem Ausatemventil

3 4
=y
2

5
NR. BESCHREIBUNG
1 Vivo 50
2 Schlauch
3 Aktives Ausatemventil
4 Patientenschnittstelle
5 Patient

Leckage-Schlauchsystem

= 43%

4
NR. BESCHREIBUNG

1 Vivo 50

2 Schlauch

3 Ausatemventil/Patientenschnittstelle

4 Patient
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Atemmodus MPV

)=

%w

4
NR. BESCHREIBUNG
1 Vivo 50
2 Schlauch
3 Mundstiickanschluss
4 Patient
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Pneumatikschema fiir das Vivo 50

dj

5L 12

|

=
=

BESCHREIBUNG

Lufteinlass mit Filtern

Einlassdimpfer

Turbine

Auslassdampfer

Drosselung

Patientenluftauslass

Flowsensor

Drucksensoren

O 0| | | U] B~ W] N —

Druckausgang fur die Ausatemventilsteuerung

—_
(@)

Ventil fur die Ausatemventilsteuerung

[N
—_

Kontrolldrucksensor des Ausatemventils

—_
N

Anschluss fur Niederdruck/Zustrom-Sauerstoff
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8.2 Daten

EINSTELLUNG/ EINSTELLUNGSBEREICH/

AUFLOSUNG
WERT LEISTUNG

Beatmungsmodi ¢ PSV
* PSV(TgV)
« PCV
* PCV(TgV)
« PCV(A)
 PCV(A+TgV)
 PCV-SIMV
« PCV-MPV
s VCV
« VCV(A)
 VCV-SIMV
« VCV-MPV

e CPAP
Geriatemodi e Klinik

* Heim
Inspirations- 4 bis 50 hPa (mbar) 0,5 unter 10 hPa (mbar),
druck Toleranz: 1,0 uber 10 hPa (mbar)
(PSV, PCV, + 0,5 hPa (mbar) unter
PCV-SIMV, 10 hPa (mbar)
PCV-MPV) + 5 % tber 10 hPa (mbar)
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EINSTELLUNG/

EINSTELLUNGSBEREICH/

AUFLOSUNG

WERT LEISTUNG
PEEP 2 hPa (mbar) (Leckage- 0,5 unter 10 hPa (mbar),
(Nicht im Schlauchsystem), Aus, 2 1,0 uber 10 hPa (mbar)
Atemmodus hPa (mbar)
MPV) (Schlauchsystem mit
aktivem Ausatemventil,
extern/integriert ) bis 30
hPa (mbar) (Erwachsene), ,
Insp.- Druck -2 hPa (mbar)
oder
Min. Druck -2 hPa (mbar)
Toleranz:
+ 0,5 hPa (mbar) unter 10
hPa (mbar),
+ 5% tber 10 hPa (mbar)
Atemfrequenz 4 bis 40 bpm (Atemziige 1 bpm
(PCV, VCV) pro Minute)
0 bis 40 bpm (Atemmodus
MPV)
Toleranz: = 10 % des
eingestellten Werts
SIMV- 4 bis 40 bpm (Atemziige 1 bpm
Frequenz pro Minute)
(PCV-SIMV, Toleranz: 1 bpm
VCV-SIMV)
Inspirations- 0,3 bis 5s 0,1s
zeit Toleranz: = 0,1 s
(PCV, VCV,
PCV-SIMV,
PCV-MPV,
VCV-SIMV,
VCV-MPV)
Backup-Inspi- 0,3 bis 5s 0,1s
rationszeit
(PSV)
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EINSTELLUNG/ EINSTELLUNGSBEREICH/

WERT LEISTUNG AUALRILTE
Seufzer Seufzfrequenz: Aus, alle 50 50 Atemztige
bis 250 Atemziige (Frequenz)
Seutzer%: 200 % des 25 % (Druck und

tatsachlichen eingestellten ~ Volumen)
Drucks oder Volumens
Begrenzt auf 50 hPa (mbar)

oder 2500 ml

Anstieg 1 bis 9 (PSV, PCV, PCV- 1 (PSV & PCV),
SIMV, PCV-MPV, VCV- 10 % (VCV)
SIMV),

50 % (0,3 s) bis 90 %, Aus
(VCV, VCV-SIMV, VCV-

MPV)
Inspirations- 1 bis 9 (PSV,PCV & VCV, 1
trigger PCV-SIMV,VCV-SIMV), 1
bis 9, Off (PCV & VCV)
SIMV- 4 bis 60 hPa (mbar) 0,5 unter 10 hPa (mbar),
Support- Toleranz: 1,0 Gber 10 hPa (mbar)
Druck + 0,5 hPa (mbar) unter 10
(PCV-SIMV, hPa (mbar),
VCV-SIMV) + 5 % uber 10 hPa (mbar)
Exspirations- 1 bis 9 1
trigger
(PSV, PCV-
SIMV, VCV-
SIMV)
Min. Inspira-  Aus, 0,3 bis 3 s 0,1s
tionszeit
(PSV)
Max. Inspira- 0,3 bis 3 s, Aus 0,1s
tionszeit
(PSV)
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EINSTELLUNG/

EINSTELLUNGSBEREICH/

AUFLOSUNG

WERT LEISTUNG
Backup- 4 bis 40 bpm 1 bpm
Frequenz Toleranz: = 10 % des
(PSV) eingestellten Werts
Ziel-Volumen Aus, 100 bis 2500 ml 10 ml unter 500 ml,
(TV) Toleranz: 50 ml iber 500ml
(PSV, PCV) + 20 ml oder + 10 % bei
Verwendung eines
Patientenschlauchsystems
mit aktivem Ausatemventil,
+ 20 ml oder * 20 % bei
Verwendung eines Leckage-
Schlauchsystems
Max. Druck  Min. Druck bis 50 hPa 0,5 unter 10 hPa (mbar),
(PSV, PCV) (mbar) 1,0 Gber 10 hPa (mbar)
Min. Druck 4 hPa (mbar) bis 50hPa 0,5 unter 10 hPa (mbar),
(PSV, PCV) (mbar) oder Max. Druck 1,0 Gber 10 hPa (mbar)
Atemzug- 100 bis 2500 ml 10 ml unter 500 ml,
volumen Toleranz: 50 ml iber 500ml
(VCV, + 20 ml oder + 10 % bei
VCV-SIMV, Verwendung eines
VCV-MPV) Patientenschlauchsystems
mit aktivem Ausatemventil,
+ 20 ml oder * 20 % bei
Verwendung eines Leckage-
Schlauchsystems
Flow-Muster  Konstant/Rechteck,
(VCV, Dezelerierend
VCV-SIMV,
VCV-MPV)
CPAP 4 bis 20 hPa (mbar) 0,5 unter 10 hPa (mbar),
Toleranz: 1,0 Gber 10 hPa (mbar)
+ 0,5 hPa (mbar) unter
10 hPa (mbar),

+ 5 % tber 10 hPa (mbar)

Technische Daten
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EINSTELLUNG/

EINSTELLUNGSBEREICH/

WERT LEISTUNG e

Lautstirke 1 bis 9, wobei 1 die 1

(akustischer Einstellung fur die

Alarm) geringste Lautstarke ist und

9 fur die hochste
UBERWACHTER )
BEREICH PRAZISION

WERT

Ppeak 4 bis 60hPa (mbar) +10 %

PEEP 0 bis 30 hPa (mbar) + 10 %

P ean 0 bis 60hPa (mbar) +10 %

Leckage 0 bis 100 1/min (BTPS*) 11/min, = 10 %

MV, 0 bis 99,9 1 (BTPS*) +10% oder
(£15 ml X bpm), je
nachdem, welcher Wert
grofler ist

MV, 0 bis 99,9 1 (BTPS*) +10% oder
(£15 ml X bpm), je
nachdem, welcher Wert
grofler ist

Vt, 0 bis 9999 ml (BTPS*) T 15 ml oder 10 %, je
nachdem, welcher Wert
grofler ist

Vt. 0 bis 9999 ml (BTPS*) + 15 ml oder 10 %, je
nachdem, welcher Wert
grofler ist

FiO, 0 bis 100 % + 2%

% in TgV 0 bis 100 % +1%

Akt. Frequ. 0 bis 60 bpm 1 bpm

Spont. Fr. 0 bis 60 bpm 1 bpm

% Spont. 0 bis 100 % Entfillt
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UBERWACHTER
WERT

BEREICH PRAZISION

SpO,

70 bis 100 % + 3 Ziffern
Datenaktualisierungs-
dauer 1s
Signalverarbeitung:
Mittel von 4 bpm

Puls

18 bis 250 bpm + 3 Ziffern
Datenaktualisierungs-
dauer 1s
Signalverarbeitung:
Mittel von 4 bpm

I/E

10:1 bis 1:99, Max. 10,1 Einheit unter 1:10
+1 Einheit Giber 1:10

Insp.- Zeit

0,3 bis 5 + 10 %

Anstieg

0,1 bis 55 + 10 %

EtCO,

0 bis 25 % 0bis 15 %: £ (0,2 Vol.%
+ 2 % des Werts)
15 bis 25 Y:

unspezifiziert

InspCO,

0 bis 25 % 0bis 15 %: £ (0,2 Vol.%
+ 2 % des Werts)
15 bis 25 Y:

unspezifiziert

*: BTPS (Body Temperature and Pressure Saturated)

ALARM SPEZIFIKATION ANZEIGE

Akustisches 45 bis 85 dB(A) + 5dB(A)

Alarmsignal Gemessenin 1 m
Entfernung.

Druck-Hoch- 5 bis 60 hPa (mbar) Rote LED, akustischer

Alarm Auflosung: 0,5 unter 10hPa Alarm und eine Warnmel-

(mbar), 1,0 tber 10 hPa dung auf dem Display.
(mbar)

Technische Daten
Vivo 50-Gebrauchsanweisung

Dok. 004972 De C-2



Dok. 004972 De C-2

ALARM SPEZIFIKATION ANZEIGE
Druck-Tief- 1 bis 50 hPa (mbar) Rote LED, akustischer
Alarm Auflosung: 0,5unter 10 hPa Alarm und eine Warnmel-
(mbar), 1,0 uber 10 hPa dung auf dem Display.
(mbar)
PEEP-Hoch- Ein, Aus Gelbe LED, akustischer
Alarm Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
PEEP-Tief- Ein, Aus Gelbe LED, akustischer
Alarm Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
Vt-Hoch- 100 bis 3000 ml, Aus. Gelbe LED, akustischer
Alarm Auflésung: 10 unter 500 ml, Alarm und eine
100 tber 500 ml Warnmeldung auf dem
Display.
Vt.-Hoch- 100 bis 3000 ml, Aus. Gelbe LED, akustischer
Alarm Auflosung: 10 unter 500 ml, Alarm und eine
100 tber 500 ml Warnmeldung auf dem
Display.
Vt-Tiet-Alarm  Aus, 50 bis 2000 ml. Rote LED, akustischer

Auflésung: 10 unter 500 ml,
100 tber 500 ml

Alarm und eine
Warnmeldung auf dem

Display.

Vt.-Tief-Alarm

Aus, 50 bis 2000 ml.
Auflésung: 10 unter 500 ml,
100 tber 500 ml

Rote LED, akustischer
Alarm und eine
Warnmeldung auf dem

Display.

MV;-Hoch- 1,0 bis 40,0 1, Aus. Gelbe LED, akustischer

Alarm Auflésung: 0,51 Alarm und eine
Warnmeldung auf dem
Display.

MV .-Hoch- 1,0 bis 40,0 1, Aus. Gelbe LED, akustischer

Alarm Auflésung: 0,51 Alarm und eine

Warnmeldung auf dem
Display.
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ALARM SPEZIFIKATION ANZEIGE

MV;-Tiet- Aus, 1,0 Ibis 30,0 L Rote LED, akustischer

Alarm Auflosung: 0,51 Alarm und eine
Warnmeldung auf dem
Display.

MV -Tiet- Aus, 1,0 Ibis 30,0 L Rote LED, akustischer

Alarm Auflésung: 0,51 Alarm und eine
Warnmeldung auf dem
Display.

Frequenz- 10 bis 70 bpm, Aus Gelbe LED, akustischer

Hoch-Alarm  Auflésung: 1 bpm Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.

Frequenz-Tief-
Alarm

Aus, 4 bis 30 bpm
Aus, 1 bis 30 bpm

(Atemmodus MPV)

Auflésung: 1 bpm

Rote LED, akustischer
Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.

Apnoe-Alarm

Aus, 5 bis 60 s.
Auflésung:

5 sunter 15 s,

15 s uber 15 s.

Im Atemmodus MPV:

Aus, 15 bis 900 s
Auflésung:

15 s unter 60 s,
60 s tber 60 s.

Rote LED, akustischer
Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.

Diskonnek- Ein, Aus Rote LED, akustischer
tionsalarm Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
Riickatmungs- Ein, Aus Gelbe LED, akustischer
alarm Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
Fi0,-Hoch- 21 bis 100 %, Aus Gelbe LED, akustischer
Alarm Auflosung: 1 Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.
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ALARM SPEZIFIKATION ANZEIGE
Fi10,-Tiet- Aus, 21 bis 100 % Rote LED, akustischer
Alarm Auflosung: 1 Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
SpO,-Hoch- 80 bis 100 %, Aus Gelbe LED, akustischer
Alarm Auflosung: 1 % Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
SpO,-Tief- Aus, 70 bis 100 % Rote LED, akustischer
Alarm Auflésung: 1 % Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.

EtCO2,-Hoch-
Alarm

1 bis 74 mmHg, Aus
Auflésung: 1 mmHg

Rote LED, akustischer
Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.

EtCO2,-Tief-

Alarm

Aus, 1 bis 74 mmHg
Auflésung: 1 mmHg

Gelbe LED, akustischer
Alarm und eine Warnmel-

dung auf dem Display.
Eingeatmetes- 1 bis 74 mmHg, Aus Rote LED, akustischer
CO,-Hoch- Auflésung: 1 mmHg Alarm und eine Warnmel-
Alarm dung auf dem Display.
Puls-Hoch- 20 bis 250 bpm, Aus Gelbe LED, akustischer
Alarm Auflosung: 5 Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
Puls-Tief- Aus, 20 bis 250 bpm Rote LED, akustischer
Alarm Auflosung: 5 Alarm und eine Warnmel-
dung auf dem Display.
Netzausfall- Netzspannung: 60 bis 80 V' Rote LED und ein
meldung AC akustischer Alarm.
Ext. DC24 V: 18V
(Das Servicehandbuch
enthalt die technischen
Daten fir die interne und
die Klick-Batterie.)
Patluft Temp Die an den Patienten Rote LED, akustischer
Hoch-Alarm  gelieferte Luft kann 40 °C ~ Alarm und eine Warnmel-

uberschreiten.

dung auf dem Display.
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ALARM

SPEZIFIKATION

ANZEIGE

Letzte Spg-Qu.

Die letzte Batteriequelle

Gelbe LED, akustischer

Tief-Alarm (interne Batterie oder Alarm und eine Warnmel-
Klick-Batterie) weist noch  dung auf dem Display.
15 min Betriebszeit auf.
SpO,/CO,/  Stérung von Fern-Start/  Gelbe LED, akustischer
Fern-Start/ Stopp, SpO,-Sensor, CO,- Alarm und eine Warnmel-
Stopp- Sensor, oder eine interne  dung auf dem Display.
Ausfallalarm  Stérung im Vivo 50.

SpO,-Sensor-

Diskonnektion oder

Rote LED, akustischer

ausfall-/ Storung des SpO,-Sensors. Alarm und eine Warnmel-
Diskonnek- dung auf dem Display.
tionsalarm
Alarm SpO,-  SpO,-Sonde kann Rote LED, akustischer
Signal aufgrund von niedriger Alarm und eine Warnmel-
inaddquat Perfusion oder Artefakten dung auf dem Display.
keine adiquate Messung
vornehmen.
CO,-Sensor-  Diskonnektion oder Rote LED, akustischer
ausfall-/ Stérung des CO,-Sensors.  Alarm und eine Warnmel-
Diskonnek- dung auf dem Display.
tionsalarm
Alarm CO,- Die CO2-Messung ist nicht Rote LED, akustischer
Sensorprizi-  exakt. Alarm und eine Warnmel-
sion unspezifi- dung auf dem Display.
ziert
Alarm CO,-  Der Atemwegadapterist ~ Rote LED, akustischer
Adapter prifen nicht ordnungsgemil am  Alarm und eine Warnmel-
CO,-Sensor angebracht.  dung auf dem Display.
CO,- Storung des CO,-Sensors.  Rote LED, akustischer
Sensorfehler- Alarm und eine Warnmel-
Alarm dung auf dem Display.
FiO,-Sensor- ~ Vom FiO,-Sensor wurde ~ Rote LED, akustischer
ausfall-/ linger als 2 s kein Signal Alarm und eine Warnmel-
Diskonnek- erkannt. dung auf dem Display.
tionsalarm
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ALARM SPEZIFIKATION ANZEIGE

Umgebungs-  Verlust der Umgebungs- ~ Gelbe LED, akustischer

druckaus- druckausgleichsdaten oder Alarm und eine Warnmel-

gleichsverlust-  Storung des Umgebungs-  dung auf dem Display.

Alarm drucksensors.

UI-LED Test Defekt mindestens einer  Gelbe LLED, akustischer

Fail-Alarm LED/Anzeige am Alarm und eine Warnmel-
Bedienfeld. dung auf dem Display.

Alarm fiir Spannung der Alarmbatte- Gelbe LED, akustischer

Alarmbatterie  rie unter der Alarmgrenze. Alarm und eine Warnmel-

Tief dung auf dem Display.

Interner- Verschiedene interne Funk- Rote LED, akustischer

Fehler-Alarme tionsfehler. Definitionen  Alarm und eine Warnmel-
enthalt das Vivo 50- dung auf dem Display.
Servicehandbuch.

STROMVERSORGUNG SPEZIFIKATION

Netzanschluss 100 bis 240 V AC, Toleranz: +10 %/

20 %, 50 bis 60 Hz, max. 300 VA

Externe Batterie

24V DC, Toleranz: 24V 6V

Max. 7 A, 140 W

Klick-Batterie* Kapazitit 5,2 Ah. Lilon. Betriebszeit 8 h,
Lebensdauer 3 Jahre.

Interne Batterie Kapazitit 2,6 Ah. Lilon. Betriebszeit 4 h,
Lebensdauer 3 Jahre.

* Beim Lufttransport ist zu beachten, dass die Kapazitat der Klick-Batte-
rie 192 Wh betragt, was die angegebenen Grenzwerte uiberschreitet. Fra-
gen Sie stets Thre Fluggesellschaft nach den Transportbeschrinkungen.
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UMGEBUNGSBEDINGUNGEN SPEZIFIKATION

Betriebstemperaturbereich 5 bis 40 °C

Lager- und —20 bis +60 °C
Transporttemperatur
Umgebungsluftdruck 600 bis 1100 mbar, entspricht ~4200 m

tiber Normalnull bis ~700 m unter
Normalnull, bei normalem
Atmosphirendruck

Druck hPa (mbar)

A

50

40 -~ : 7777777777)777777777771:»777

30 4---q----—---——- Fmmmmmmm e T

20 4---—4-----—----- T B

04

: ; : » Umgebung

600 700 800 Druck
(mbar)

Die Graphik zeigt, dass das Vivo 50 bei
einem sehr niedrigen Umgebungsdruck

den eingestellten max. Druck nicht liefern
kann.

Feuchte 10 bis 95 %, nicht kondensierend

BETRIEBSBEDINGUNGEN SPEZIFIKATION

Empfohlene Leckage 20 bis 50 1/min bei 10 hPa (mbar)
(Leckage-Schlauchsystem)

Minimale Leckage 12 1/min bei 4 hPa (mbar) (Leckage-
Schlauchsystem)

SAUERSTOFFEINLASS SPEZIFIKATION

Sauerstoffeinlass Maximaler Sauerstoffflow: 15 1/min

(medizinischer Sauerstoft)
Sauerstoftkupplung vom Typ CPC
MC1602
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GERAUSCHPEGEL

SPEZIFIKATION

Gerauschpegel bei 10 hPa
(mbar) im CPAP-Modus

Unter 30 dB (A)

Gemessen in 1 m Entfernung

SONSTIGES

ERGEBNIS & BEREICH

Maximaler Flow

> 300 1/min

Maximaler, einge-
schrankter Druck bei
Single-Fault-Bedingung

60 hPa (mbar) (PCV, PSV & VCV)
30 hPa (mbar) (CPAP)

Atmungswiderstand
unter Single-Fault-Bedin-
gungen

1 hPa (mbar) bei 30 1/min
3,5 hPa (mbar) bei 60 1/min

Bias-Flow bei Verwen-
dung eines aktiven Ausa-
temventils

51/min

Vivo 50 ABMESSUNGEN

SPEZIFIKATION

BxHxT 348 x 120 x 264 mm ohne Klick-Batterie
(348 x 120 x 290 mm mit Klick-Batterie)
Gewicht 5,2 kg ohne Klick-Batterie
(6,7 kg mit Klick-Batterie)
Patientenluftauslass 22 mm AD, 15 mm ID
konischer Standardanschluss
CO2-SENSOR SPEZIFIKATION
BxHxT 38 x37 x 34 mm
Kabellange 2,4m
Gewicht 75 ¢
Aufwirmzeit 10s
Systemreaktionszeit <1s
gesamt
Stérung durch

medizinische Gase: O,

< -0,1 % relatives CO, pro % O,
(kalibriert bei 21 % O,)
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CO2-SENSOR SPEZIFIKATION
CO,-Anzeige 0 bis 25 %

Filter-/Glattungstechniken

FUNKTION BESCHREIBUNG DER TECHNIK

Druck Tiefpass, durchschnittl. Zeitkonstante 16 ms

Inspirationstrigger Differentialdurchfluss, Auflosung 4 ms

Exspirationstrigger Flow-Tiefpass-Filterung mit
Niveauabtastung

8.3 Konformitatserklarung

Das Vivo 50-Beatmungssystem einschlieBlich Zubehor erfillt die
folgenden harmonisierten Richtlinien, die mit dem CE-Zeichen
verknupft sind.

b Eine vollstandige Liste mit geltenden EU-Richtlinien bzm. mit geltenden Richtlinien
fiir andere Mdrkte und 1 ertriebsanforderungen erbalten Sie von Ilbrem Breas-

Fachhandler.
RICHTLINIE SPEZIFIKATION
IEC 60601-1 (1988)  Medizinische elektrische Gerite — Teil 1:
AT (1991) Allgemeine Festlegungen fiir die Sicherheit.
A2 (1995)

IEC 60601-1-1 (2000) Medizinische elektrische Gerate —Teil 1-1: All-
gemeine Festlegungen fir die Sicherheit —
Ergianzungsnorm: Festlegungen fur die
Sicherheit von medizinischen elektrischen Sys-
temen.
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RICHTLINIE

SPEZIFIKATION

IEC 60601-1-2 (2001)

Medizinische elektrische Gerite — Teil 1-2: All-
gemeine Festlegungen fiir die Sicherheit —
Ergianzungsnorm: Elektromagnetische Ver-
traglichkeit — Anforderungen und Prifungen.

IEC 60601-1-4
(1996/A1:1999)

Medizinische elektrische Gerate — Teil 1-4:
Allgemeine Festlegungen fiir die Sicherheit —
Ergianzungsnorm: Programmierbare
elektrische medizinische Systeme.

IEC 60601-1-8
(2003/A1:20006)

Medizinische elektrische Gerite — Teil 1-8:
Allgemeine Festlegungen fiir die Sicherheit —
Erginzungsnorm: Alarmsysteme —
Anforderungen, Tests und Richtlinien.

IEC 62133:2002

Akkumulatoren und Batterien mit alkalischen
oder anderen nicht sdurehaltigen Elektrolyten
— Sicherheitsanforderungen fiir tragbare gas-
dichte Akkumulatoren und daraus hergestellte
Batterien fiir die Verwendung in tragbaren
Geraten.

I1SO 10651-2 (2004)

Beatmungsgerite fiir die medizinische
Anwendung — Besondere Festlegungen fur die
grundlegende Sicherheit einschlief3lich der
wesentlichen Leistungsmerkmale — Teil 2:
Heimbeatmungsgerite fir vom Gerat
abhangige Patienten.

ISO 10651-6 (2004)

Beatmungsgerite fiir die medizinische Anwen-
dung — Besondere Festlegungen fiir die grund-
legende Sicherheit einschlief3lich der
wesentlichen Leistungsmerkmale — Teil 6:
Heimbeatmungsgerite zur Atemunterstiitz-
ung.

1SO 9919 (2005)

Medizinische elektrische Gerite — Besondere
Festlegungen fiir die grundlegende Sicherheit
und die wesentlichen Leistungsmerkmale von
Pulsoximetriegeraten fiir den medizinischen

Gebrauch.
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RICHTLINIE SPEZIFIKATION

ISO 21647 (2004)/ Medizinische elektrische Gerite — Besondere
C1:2005 Festlegungen fiir die grundlegende Sicherheit

und grundlegenden Leistungsmerkmale von

Uberwachungsgeriten fiir Atemgase.

RTCA DO-160G Umweltprifungen in der Luftfahrt. Gilt nur
fur Abschnitt 21: Emission von
Radiofrequenzenergie, Kat. M.

Die Zubehorteile, die an die analogen und digitalen Schnittstellen ange-

ﬂ schlossen werden, miissen den Richtlinien der IEC-Standards entspre-
chen (z. B. IEC 60950 Sicherheit von Einrichtungen der
Informationstechnik und IEC 60601-1 Sicherheit medizinischer elek-
trischer Gerite). Aullerdem mussen alle Konfigurationen der giiltigen
Version des Systemstandards IEC 60601-1-1 entsprechen. Jeder, der
zusitzliche Komponenten an eine Signaleingangs- oder -ausgangs-
schnittstelle anschlief3t, konfiguriert ein medizinisches System und ist
somit verantwortlich dafiir, dass das System den Anforderungen der giilt-
igen Version des Systemstandards IEC 60601-1-1 entspricht. Bei Fragen
wenden Sie sich an den technischen Service oder an Ihre Breas-Regional-
vertretung,.

KLASSIFIZIERUNG SPEZIFIKATION

Klasse IT IEC 60601-1)  Klasse II, Typ BF.
Elektrische Gerite mit Schutzisolierung
und Body Floating (isoliertes)
Anwendungsteil gemal3 IEC 60601-1.

Klasse IIb Klassifizierung gemil der Richtlinie 93/
42/EWG tber Medizinprodukte.

ﬂ Der Vivo 50 und seine Verpackung enthalten kein Naturlatex.
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8.4 Werkseitige Einstellungen

Dok. 004972 De C-2

MoDI UND FUNKTIONEN

EINSTELLUNG

Beatmungsmodus Druck, PCV(A)
Atemmodus Ass./Kontroll.
Geritemodus Klinik

Home Adjust Aus

Profil 1 Aktiv

Profil 2 Aus

Profil 3 Aus
PARAMETER LIEFERUNG
Inspirationsdruck 15 hPa (mbar)
PEEP 5 hPa (mbar)
Atemfrequenz 12 bpm
SIMV-Frequenz 12 bpm
Inspirationszeit 15s

Anstieg (Beatmungsmodus: Druck) 3
Inspirationstrigger 3
SIMV-Support-Druck 15 hPa (mbar)
Exspirationstrigger 3

Maximale Inspirationszeit Aus

Minimale Inspirationszeit Aus
Backup-Frequenz 12 bpm
Backup-Inspirationszeit 1,55

Seufzer Aus
Seufzfrequenz 100 bpm
Seufzer % 125 %
Ziel-Volumen (TV) Aus
Atemzugvolumen 400 ml

Max. Druck 15 hPa (mbar)
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PARAMETER LIEFERUNG
Min. Druck 15 hPa (mbar)
Flow-Muster Konstant/Rechteck
CPAP 10 hPa (mbar)
ALARME LIEFERUNG
Druck-Hoch-Alarm 25 hPa (mbar)
Druck-Tief-Alarm 10 hPa (mbar)
PEEP-Hoch-Alarm Aus
PEEP-Tief-Alarm Aus
Vt-Hoch-Alarm 500 ml
Vt.-Hoch-Alarm 500 ml
Vt-Tief-Alarm 200 ml

Vit -Tief-Alarm 200 ml
MV;-Hoch-Alarm 81

MV .-Hoch-Alarm 81
MV;-Hoch-Alarm 31

MV .-Hoch-Alarm 31
Frequenz-Hoch-Alarm 20 bpm
Frequenz-Tief-Alarm 8 bpm
Apnoe-Alarm Aus
Diskonnektionsalarm Ein
Riickatmungsalarm Ein
FiO,-Hoch-Alarm Aus
F10O,-Tief-Alarm Aus
SpO,-Hoch-Alarm Aus
SpO,-Tief-Alarm 90 %
EtCO2,-Hoch-Alarm 51 mmHg
EtCO2,-Tief-Alarm Aus
InspCO,-Hoch-Alarm Aus
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ALARME LIEFERUNG
Puls-Hoch-Alarm Aus
Puls-Tief-Alarm Aus
EXTRAS LIEFERUNG
Patientenstunden Oh
Beleuchtung Ein
Helligkeit 5
Alarmlautstirke 5
CO,-Einheit mmHg
AutoTastatursperre Aus

Pat.schlauchsystem

Ausatem ventil

Inbetriebnahmetest

Ein
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9 Zubehor

9.1 Breas-Zubehorliste

Verwenden Sie nur das von Breas Medical AB empfohlene Zubehor.
Breas Medical AB iibernimmt keine Garantie im Hinblick auf Leistung
und Sicherheit, wenn das Vivo 50 zusammen mit anderem Zubehor
verwendet wird.

Folgendes Breas-Zubehor ist zurzeit fir das Vivo 50 erhiltlich:
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NR. KOMPONENTE FUNKTION ART.-NR.
1 Tragetasche Aufbewahrung fir den 004939
Transport

2 Gebrauchsanweisung Produktinformation 004972
Patientenlufteinlass- Filterung der Ansaugluft 004910
Filter (weil, Einweg) (10 St.)

4 Patientenlufteinlass- Filterung der Ansaugluft 004909
Filter (grau, (58t
waschbar)

5  Patientenschlauch-  Zur Versorgung des 005065
system: Ein- Patienten mit Luft (wiederver-
schlauchsystem mit wendbar)
Ausatemventil 005060

(Einweg)

6  Patientenschlauch-  Zur Versorgung des 005114
system: Doppel- Patienten mit Luft (wiederver-
schlauchsystem mit wendbar)
aktivem Ausatem- 005118
ventil (Einweg)

Zubehor
Vivo 50-Gebrauchsanweisung
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NR. KOMPONENTE FUNKTION ART.-NR.
7 Patientenschlauch-  Zur Versorgung des 005055
system: Ein- Patienten mit Luft (wiederver-
schlauchsystem mit wendbar)
aktivem Ausatem- 005050
ventil (Einweg)
8 Netzkabel 005336
9 Klick-Batterie Spannungsquelle fur den 004559
Transport
10  Klick-Battetrie- 005186
Ladegerat
11  Externes Batterie- 004899
kabel 24 V DC
12 Tubusverlingerung Tubusanschluss 004810
13 Hygroscopic Luftbefeuchter 003974
Condenser
Humidifier (HCH)
14  Ausatemventil Ausatemotfnungen 004426
15  Speicherkarte Einstellungen, 003619
Patientendaten und
Betriebsdaten des Vivo 50
16 Speicherkartenlese-/ Liest/Beschreibt die 002185
-schreibeinheit Speicherkarte
17 CD mitder Vivo 50/ Fernbedienung/ 005100
60 PC-Software Compliance-Daten-
Software
18  USB-Kabel Datenkabel: PC und 004886
Vivo 50 (USB an USB)
19 Fernalarm mit Kabel Ferniiberwachung der 10 m:
Alarme des Vivo 50 005036
25 m:
005223
Zubehor
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NR. KOMPONENTE FUNKTION ART.-NR.

20  Fernalarmkabel 10 m:
004896
25 m:
004897
50 m:
004898

21  Schwesternrufkabel Anschluss des Vivo 50an  NO: 004891
ein Schwesternrufsystem NC: 004892
10 kOhm,
NO: 004893
10 kOhm,
NC: 004894

22 Fahrgestell Transport 005051
23 Schlauchhaltearm 005031

24  Montagehalterung  Montage des Vivo 50 an 005122
einem Fahrgestell oder
Klinik-Schienensystem

25  Bakterienfilter mit 004185
geringem
Widerstand (303
Respirgard-11-Filter)

26 FiO,-Sensor Messung von O, in der 004888

Atemluft des Patienten
27  T-Stuck mit Stopfen Anschluss des FiO,-Sensors 005120

an das Patientenschlauch-

system
28  Fi0,-Kabel Anschluss des Fi0,-Sensors 004895
an das Vivo 50
29 10Oxy-Set, Finger- Mit SpO,-Finger-Clip- 005067
Clip-Sensor Sensor (002063)
(8000AA)
29 10xy-Set, Flex- Mit SpO,-Flex-Sensor 005068
Sensor (8000]) (002064)
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NR. KOMPONENTE FUNKTION ART.-NR.
30  Heftpflaster Zum Fixieren des SpO,- 002184
Flex-Sensors am Finger
31  SpO,-Flex-Sensor  Mit Befestigungsband 002064
(80007) (002184)
32 SpO,-Finger-Clip- 002063
Sensor (8000AA)
33  Niederdruck- 005032
Sauerstoffadapter
34 12/24-V-Adapter 004901
35 Geritehille mit Erschiitterungsschutz 004938
Fallschutz
36 CO,-Sensor Messung von CO, in der 004903
Atemluft des Patienten
37 Atemwegadapter Anschluss des CO,-Sensors 005263
an das Patientenschlauch- (25 St.)
system
38  Poliertuch 005066
Zubehor
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10 Patienteneinstellungen

Diese Seite kann kopiert und fir Notizen zu den Patienteneinstellungen
verwendet werden.

Patienteneinstellungen — Breas Vivo 50

Patient e
Datum s
KENTK s
BINGESLELlt VOM .ttt
PCV PSV VCV CPAP
PatientenschlauchSyStem . ..c.covueeririeininiccrrecccrece e
Druck Inspirationstrigger  ....ccccceeeererennnen
PEEP Exspirationstrigger  ......oceveeeveennen.
Atemfrequenz ... Min. Inspirationszeit ........cccoeevevnenes
Inspirationszeit .......ocoeveveveuennes Max. Inspirationszeit ......ooeeeevvvennen.
Backup-Frequenz ..................... Backup-Inspirationszeit........cccoeveuees
Ziel-Volumen ..., Min. Druck
Atemzugvolumen.......c.oeeeeeee. Max. Druck
Flow-Muster — .....ccccceecevnennnn. CPAP
SIMV-Frequenz........cccoevvueunes SIMV-Support-Druck.........ccccucueuenee.
NOHZEN i s

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................

..........................................................................................................................
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11 Index

Symbole
»Pressure Controlled Ventilation with MouthPiece Ventilation (druckgesteuerte Beatmung mit
Mundstickbeatmung)

DEFINITION ..ottt ettt ettt e et e et e et e e abee e 86

svolume Controlled Ventilation with MouthPiece Ventilation® (volumengesteuerte Beatmung
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