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Inledning

Las hela bruksanvisningen innan du anvander apparaten.

Indikationer for anvandning

Stellar 100/150 ar avsedd for ventilation av oberoende vuxna och pediatriska patienter med
spontanandning (13 kilo eller mer) med andningsinsufficiens eller andningssvikt, med eller utan
obstruktiv sdbmnapné. Apparaten ar avsedd for noninvasiv eller invasiv anvandning (med
anvandning av ResMed lackageventil). Apparaten kan anvandas bade stationart pa sjukhus eller
i hemmet eller mobilt, exempelvis i rullstolar.

Kontraindikationer

Stellar ar kontraindicerad for patienter som endast kan utsattas for korta ventilationsavbrott.
Stellar ar inte en livsuppehallande ventilator.

Apparaten bor eventuellt inte anvandas vid foljande tillstand:

+ pneumotorax eller pneumomediastinum

- patologiskt 1agt blodtryck, sarskilt i kombination med minskad intravaskular volym

- lackage av cerebrospinalvatska, nyligen genomgangen kranialoperation eller trauma

+ svar bullds lungsjukdom

« dehydrering.

Anvandningen av Stellar eller pulsoximetri (inkluderande XPOD) &r kontraindicerad i en MRT-
miljo.

AutoEPAP ar kontraindicerat vid invasiv anvandning.

Biverkningar
Patienter bor rapportera ovanliga brostsmartor, svar huvudvark eller 6kad andndd.
Foljande biverkningar kan uppsta nar apparaten anvands for noninvasiv ventilation:
+ uttorkning av nasa, mun eller svalg
+ nasblod
+ uppsvalld
« obehagskéanslor i 6ra eller sinus
- Ogonirritationer
+ hudutslag.
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Om Stellar-behandlingsfunktioner

Stellar tillhandahaller ett antal behandlingsfunktioner for att passa olika ventilationskrav. Oavsett
funktionen underlattar Stellar spontanandning genom att tillhandahalla tva tryck som svar pa
patientflodet eller en forinstalld fast tid.

Vanliga installningsparametrar

Det positiva luftvagstrycket vid inandning (IPAP, eller summan av PEEP och tryckstod/PS)
underlattar inandning. Det lagre positiva luftvagstrycket vid utandning (EPAP eller PEEP) driver
bort utandad luft genom maskens utloppsventil. Detta tryck bildar ocksa en stentliknande funktion
for att bibehalla 6ppna 6vre luftvagar, forbattrar rekrytering av sma luftvagar samt fljaktligen
syresattningen och kan darfor forbattra triggningen med egentlig PEEP hos vissa patienter.

Skillnaden mellan de tva trycken — tryckstdd/PS — bidrar till att forbattra patientens ventilation.

Tryck Cykel med ett andetag

A

Ti Max

© Ti Min

IPAP }-----3--------

Tryckstod

l

EPAP /
PEEP

stigid Falltd
0 o [ R

Stellar tillhandahaller fdljande funktioner:

CPAP-funktion — ett fast tryck avges.

S (spontan)-funktion — apparaten detekterar patientens andetag och triggar IPAP som svar
pa ett 6kat flode och cyklar sedan till EPAP vid inandningens slut. Det ar patienten som avgor
andningsfrekvensen och andningsmonstret.

ST (spontan/tidsinstalld)- eller PS (tryckstod)-funktion — apparaten forstarker varje
andetag initierat av patienten, men kommer ocksa att tillféra ytterligare andetag om
patientens andningsfrekvens faller under lakarens forinstallda “backup”-andningsfrekvens.

T (tidsinstalld)-funktion — den fasta andningsfrekvensen och den fasta inandningstiden
som klinikern stallt in levereras oavsett patientens egen anstrangning.

PAC (tryckstyrd kontroll) — inandningstiden ar forinstalld i PAC-funktionen. Det finns ingen
spontan/flodes-cykling. Inandningen kan triggas av patienten nar andningsfrekvensen
ligger Over ett forinstallt varde, eller tidstriggad andning kommer att levereras med
backup-andningsfrekvensen.

iVAPS' (intelligent volymsakrat tryckstod) — utformad for att uppratthalla en forinstalld
malalveoladrventilation genom att bevaka levererad ventilation, justera tryckstddet och
tillhandahalla en intelligent backup-andning automatiskt. Som tillval justerar AutoEPAP
automatiskt EPAP for att halla de dvre luftvagarna 6ppna. iVAPS-behanlingsfunktionen ar
avsedd for patienter om 30 kg eller mer.

1 iIVAPS-funktion finns endast pa Stellar 150.



Dessa behandlingsfunktioner (utom CPAP-funktion — dar en enkel niva av kontinuerligt tryck
levereras) visas nedan.
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Mer om iVAPS

iIVAPS-behanlingsfunktionen ar avsedd for patienter om 30 kg eller mer.

Du kanske foéredrar en viss sdkerhet om att patientens ventilationsbehov uppratthélls om deras
tillstdnd varierar. Det finns flera olika scheman med “dubbelfunktioner”, som syftar till att
kombinera fordelarna av tryckmal och volymmal, varav de flesta kan kategoriseras allmant som
funktionerna volymsakert tryckstod eller IVAPS.

Med VAPS-apparater i allméanhet, ar syftet med ventilationshjélpen (tryckstddet) att automatiskt
anpassas efter andringar i patientens tillstand dver en langre tid, vanligtvis for att uppréatthalla en
tidal malvolym.

.......... Malalveolarventilation

Aktuell alveolér ventilation
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iIVAPS erbjuder tryckstdédskomfort och -synkroni men med sadkerheten som erbjuds genom ett
volymmal. iVAPS har féljande fordelar mot traditionella VAPS-scheman:

« IVAPS ar en unik kombination for en servostyrd ventilator i det avseende att iVAPS har som
mal att reglera alveolar ventilation till ett ordinerat mal, och iVAPS har ett snabbt men
varsamt servostyrt svar. iVAPS ar finjusterad s att den ar tillrackligt snabb att undvika
blodgasrubbning som forknippas med de flesta andningsutmaningar, inklusive under sémn,
men ar tillrackligt varsam att undvika avbrott.

- IVAPS har en intelligent backupfrekvens (iBR) som syftar till att halla sig "ur vdgen” medan
patienten andas, men under ihallande apné kommer patientens egen andningsfrekvens att
efterliknas. Detta bidrar till iVPAS formaga att uppratthalla dess ventilationsmal och pa sé satt
stabilisera blodgaser aven under somn.

« iVAPS har ResMed:s robusta funktion for lackagekompensering (Vsync), en produkt fran
ResMed:s langa erfarenhet med noninvasiv ventilation Detta framjar synkroni och komfort
aven under avsevard lackage.

Tryckstddet justeras kontinuerligt under inandningsfasen andetag for andetag i syfte att
uppratthélla alveolar malventilation. Om ventilationen sjunker kommer tryckstddet att oka tills
maélet ar uppnatt. Omvant, om alveolar ventilation stiger éver malet, kommer tryckstodet att
sjunka. Omréadet for tryckstddsjustering ar begransat inom Min PS och Max PS.

Hastigheten pé tryckstddsokningen kan uppga till 0,7 cm H,0O/sek. Foérdndringarna andetag for
andetag av tryckstddet beror pd andningsfrekvensen och hur langt patienten befinner sig fran
den alveoldra malventilationen. Normalt éverstiger dndringen av tryckstodet vanligtvis inte

3 cm H,0 per andetag.

iVAPS ger fordelar for flera olika situationer. Den kan till exempel vara till férdel for patienter med
ett progressivt lungtillstdnd, eftersom ventilationsmalet kan uppratthallas trots att lungfunktionen
eller muskelfunktionen férsémras. P4 samma satt ar iVAPS en férdel vid nattlig hypoventilation.
Genom att tillhandahalla tryckstdd efter behov ar iVAPS bekvamare och tolereras battre.

Vissa nyckelbegrepp som &r viktiga for klinisk forstaelse av iVAPS drift beskrivs nedan, fore
vagledning angadende iVAPS-installning pa Stellar 150. Se "Konfigurera iVAPS" pa sida 52.



Malalveolarventilation

iVAPS riktar sig mot alveolar ventilation. Alveolar ventilation valdes eftersom det ar pa alveolar
nivd som gasutbyte sker. Total ventilation omfattar ventilationen som avser luftvagarna, medan
alveolar ventilation bast representerar den anvandbara delen av ventilationen som nar alveolen.
Alveolar ventilation kan inte métas direkt, sa iIVAPS berdknar den med hjalp av ett ungefarligt varde
av anatomiskt dead space som baseras pa hdjden, enligt diagrammet som visas nedan.
Anatomiskt dead space ar andningsmangden som aterstar i luftvdgarna, aldrig kommer fram till
alveolerna och bidrar inte till gasutbyte. Dess bidrag ar proportionellt mot andningsfrekvensen.
Genom att anvanda alveolar ventilation som ett servo-ventilationsmal istéllet for tidalvolym eller
total volym ar effekten av andningsfrekvensandring pa den effektiva ventilationen negerad.
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Omarbetad fran Hart MC et al. Journal Applied Physiology.18(3), s. 519 - 522. 1963

Malpatientfrekvens

iIVAPS har ett nytt tillvdgagangssatt for att ge en backupfrekvens. Istéllet for att forskriva en fast
backupfrekvens kommer iVAPS intelligenta backupfrekvens (iBR) att vaxla automatiskt mellan
tva granser, enligt sammanhanget. Fordelen med detta tillvdgagédngssatt ar forbattrad synkroni,
medan iIVAPS forméaga att uppratthalla méalventilationen maximeras vid minimalt tryckstod.

« Under ihallande apné kommer iBR att anta en forkonfigurerad malpatientfrekvens.
Denna malpatientfrekvens definierar den dvre gransen for iBR. Mélpatientfrekvensen
stélls in for att matcha patientens genomsnittliga spontanfrekvens (till skillnad fran en
traditionell backupfrekvens).

- Under spontanventilation justeras iBR for att forbli bra i bakgrunden, vid 2/3 av
malpatientfrekvensen. Denna "bakgrunds” backupfrekvens ger patienten maximal mojlighet
till att trigga spontant.

- Nar spontan triggning upphor (t.ex. vid start av en apné) justeras iBR fran dess
bakgrundsfrekvens till dess malpatientfrekvens. Det justeras vanligtvis snabbast (inom
4-5 andetag) néar ventilationen ar under malventilationen.

« Ett enkelt spontant triggat andetag aterstéller iBR till dess bakgrundsfrekvens (2/3 av
malpatientfrekvensen).

Om Stellar-behandlingsfunktioner 5



iBR for patienten tillbaka till malet nar backupandning behovs.

+—— Patientanstrdngning—— «————Ingen patientanstringning ——— <« Patientanstriangning
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Min/Max PS
Standardinstallningarna for maximalt och minimalt tryckstdd ar i vanliga fall tillrackliga, men du
kanske vill andra dem for vissa patienter.
Min PS och Max PS faststéller omradet for tryckstddsjustering som finns tillgénglig for iVAPS-
algoritmen nar det reglerar alveolar ventilation.
Det rekommenderas att Max PS stélls in tillrackligt hogt for att alveolart ventilationsmal ska
kunna uppfyllas, medan klinisk beddmning utférs éver 6évervdganden som patientkomfort och
tolerans, lungfunktion, alder, maskforsegling, etc.
Det rekommenderas att Min PS lamnas pa den nivd som var installd vid inlarning av patientens
ventilationsmal om inte patienten tycker att det ar for lite for komfort.

AutoEPAP!
Endast iVAPS-funktion

Syftet med AutoEPAP é&r att halla de dvre luftvagarna 6ppna. AutoEPAP justerar automatiskt
trycket som svar pa flodesbegransning eller obstruktion i de 6vre luftvdgarna. EPAP justeras
mellan installningarna fér Min EPAP och Max EPAP, och dess svar beror pa graden av
obstruktion i de dvre luftvagarna.

Tryckstodet justeras utdver AutoEPAP. Hogsta tillforda tryck, EPAP plus tryckstdd, begransas
till enhetens maxtryck (t.e.x 40 cm H,0). Om summan av AutoEPAP plus tryckstod Overstiger
gransen for maxtryck offras tryckstodet for att halla luftvagen 6ppen (dvs. EPAP). Tryckstodet
kommer emellertid inte att minska till under instéllt minimitryck (Min PS).

Max EPAP

Min EPAP

/

1 Den har funktionen ar inte tillganglig i alla lander.
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a) Vid flodesbegransning kommer EPAP att 6ka med en maxhastighet pa 0,5 cm H,0 per
andetag.

b) Vid obstruktiv apné kommer EPAP att 6ka med en hastighet p& ungefar 1 cm H,0 per sekund
nar apnén upphor.

c) EPAP borjar minska fran det forsta andetaget efter att obstruktionen i de dvre luftvdgarna har
uppldsts och tills antingen ett annat tillstand i de dvre luftvagarna uppstar eller Min EPAP nés.
AutoEPAP-algoritmen hanterar inte ndgot annat titreringsmal, t.ex. lungrekrytering, for att
forbattra syresattningen eller forskjuta den egna PEEP. Vid behandling av tillstdnd i de nedre
luftvagarna ska man stélla in Min EPAP.

Om Stellar-behandlingsfunktioner 7



Sakerstalla lyckad ventilation med Stellar

Lyckad ventilation, antingen med anvandning av mask eller trakeostomislang, beror pa
forbattring av gasutbytet och minskning av patientens andningsanstrangning. Uppréatthallande
av synkroni mellan patient och apparat och hantering av lackage ar av avgérande betydelse
for att uppna detta.

En bra apparat underlattar detta genom att:
« bevaka och kompensera for lackage

« korrekt detektera start och stopp for en patients inandningsanstrangning for triggning och cykling
+ svara snabbt for att nd och uppratthélla det instéllda trycket

 erbjuda installningsflexibilitet for att anpassa patologiska variationer i patientens
andningstiming/-monster.

Stellar tillhandahaller effektivt denna kapacitet genom:

« Slanginlarning — metod for att berakna slangimpedans sa att tryck kan kontrolleras och
berédknas vid patientens luftvagar

« Vsync — en automatisk algoritm for att kompensera for oavsiktligt lackage

« Val av mask — ett korrekt val anger for Stellar hur mycket ldckage som kan férvantas genom
maskventilen eller ResMed lackageventil nar behandlingstrycket varierar

- Masktillpassning — garanterar en optimal forsegling till patientkontaktytan for att undvika
oavsiktligt lackage

« TiControl — erbjuder kontroll 6ver tidgranserna for inandning mellan vilka patienten kan
cykla spontant

« Trigger-/Cykelkansligheter — fem kansligheter for triggning och cycling ger flexibilitet for att
gora behandlingen individuell och anpassa ett antal patienttillstand

- Rise/Fall Time — justerbar duration for dvergangar till bdde inandning och utandning ger
mojlighet for maximal comfort

- Patologiska standardvarden — erbjuder ett val av sjukdomsspecifika forinstéllda
installningsvarden for att underlatta en snabb och praktisk startpunkt till behandling.

Slanginlarning

Slanginléarningen medger optimal behandling och noggrann bevakning genom att méata och
spara andningssystemets impedans upp till, och inklusive, ventilen. Detta gor att apparaten
noggrant kan uppskatta behandlingstrycket. For ytterligare information om att utféra en
slanginlarning, se "Instéliningsmeny: Alternativ” pa sida 46.

Vsync och val av mask

Stellar:s unika ldackagehantering kombinerar Vsync och val av mask for att bevaka lackage,
dvs. oavsiktligt masklackage och ventillackage, och effektivt kompensera for dess eventuella
skadeeffekt pa behandlingen.

Det éar viktigt for en apparat att bevaka patientens andningsflode, vilket ger information om
lungventilation och patientens anstrangningtiming. Genom att anvanda andningsflodessignalen kan
apparaten trigga och cykla andetag som ingdende synkroniseras med patientens anstrangning.

Lackageflode, bade oavsiktligt och frdn mask/inbyggd ventil, tillférs till det totala flddet som
uppmatts av apparatens flddessensor och skymmer det dkta andningsflddet. Utan
lackagekompensation skulle detta orsaka asynkron triggning och cykling samt felaktig
databevakning som kan péaverka klinisk beslutsfattning.

Stellar kan f& fram patientens andningsfldde fran det totala flddet. Den anvander information
frédn val av mask for att anpassa for lackage fran mask/inbyggd ventil, och Vsync for att
kompensera for oavsiktligt lackage. Detta ar:

Uppskattat andningsflode = totalt flode — (ventillackage + oavsiktligt lackage)



Patientens andningsfléde
Totalt flode

Oavsiktligt lackage kan uppsta pa grund av faktorer som dalig masktillpassning, maskforflyttning
under sdmn och snabba dvergangar av behandlingstryck. Nar ett oavsiktligt lackage intraffar (se
diagrammet nedan) avbryts synkronin mellan apparaten och patienten. Det 6kade flodet fran ett
lackage kan tolkas som patientinandning och leda till att ventilatorn triggar fran EPAP till IPAP
utan synkronisering med patientens faktiska anstrangning (A). Vsync svarar snabbt for att
korrigera avbrottet och aterstalla synkroni inom 2-6 andetag (B) beroende péa patientens
andningsfrekvens och lackagets storlek.

Oavsiktligt lackage infordes

i Period med asynkroni

Behandlingstryck

Patientanstrangning a  ———whhitir——————whiitr—————hiir——
A B
Totalt flode
el - @ ~ = o
Beréknat andningsflode / I /
hos patienten / / /
Oavsiktligt lackage V [/ V

Qavsiktligt lackageflode varierar med andringar i behandlingstrycket eller storleken pa
lackagedppningen. Vsync berdknar férandrande lackage genom att:

« bevaka genomsnittligt tryck och flode

+ anta att genomsnittlig volym levererad till patienten motsvarar volymen som andas ut av patienten

- anvanda denna information for att kontinuerligt uppskatta lackagets storlek allt eftersom
den férandras

 berdkna luften som fldédar genom Gppningen, med vetskap om dess storlek och behandlingstryck.

Sékerstalla lyckad ventilation med Stellar 9



TiControl

TiControl™ mdjliggdr for lakaren att stélla in minimi- och maximigranser for inandningstid.

Ti Min och Ti Max kan stéllas in pa bada sidorna om patientens ideala spontana inandningstid
och sakerstélla tillrackligt med tid for gasutbyte och erbjuda ett mojligt intervall for att cykla in
I EPAP.

Ti Max

Ti Min Cykelfénster

Patientflode

Tryck 500 TYYYYY

For vissa patienter vars inandningsanstrangningar/floden ar svaga och otillrackliga, forhindrar Ti Min
en alltfor tidig cykling till EPAP. Prematur cykling till EPAP kan leda till otillrackligt andningsstdd.

Nar andningsdetektion forsvaras pga. alltfor stort lackage eller inhiberade
utandningsanstrangningar/floden, forhindrar Ti Max effektivt att inandningen foérlangs. Se " Stélla
in TiControl” pé sida 61.

Trigger-/cykelkansligheter

Under normala férhallanden triggar (initierar IPAP) och cyklar (avslutar IPAP och 6vergar till EPAP)
apparaten allteftersom den detekterar férandringen i patientflodet. Patientens andningsdetektion
forbattras genom apparatens automatiska lackagehanteringsfunktion — Vsync.

Dessutom é&r apparaten forsedd med fem justerbara trigger/cykelkansligheter som optimerar
kdnslighetsnivdn med hansyn till patientens tillstdnd.

For ytterligare information, se “Trigger-/cykelkansligheter” pa sida 62. For dataegenskaper, se
"Tekniska specifikationer” pé sida 70.

Justerbar triggerkénslighet Justerbar cykelkénslighet

Mycket hég

Mycket lag Medel

Medel

Mycket hég <—— Mycket lag

Patientflode
Patientfléde

10



Stig-/falltid

Stigtid stéller in den tiden det tar for apparaten att na det instéllda inandningstrycket efter
triggning. Ju hogre stigtidsvardet ar, desto langre tid tar det for trycket att 6ka fran EPAP till
IPAP. Med en kontrollerbar stigtid kan lakaren optimera patientens andningsanstrangning,
komfort och synkroni.

Falltid stéller in tiden det tar for apparaten att na det installda utandningstrycket efter cykling.
Ju storre falltidsvardet ar, desto langre tar det for trycket att minska fran EPAP till IPAP.
Justerbar falltid kan hos vissa patienter forbattra andningskomfort och synkroni.

For ytterligare information, se "Avancerade installningar — Fabriksstandardinstéaliningar och
parameteromraden” pa sida 40.

Patologiska standardvarden

Patologiska standardvarden erbjuder ett val av sjukdomsspecifika forinstéllda installningsvéarden
for att underlatta en effektiv inledning av behandling. Du kan vélja ur fyra uppséattningar av
andningssystemfunktioner. Innan du borjar maste du granska de instéllda parametrarna pa
skarmen Kliniska installningar.

Installning " Obstruktiv Restriktiv Obesitas Normal
o 2 lungsjukdom lungsjukdom Hypoventilations- lungfunktion

B <>f disease disease syndrom

IPAP [cm H,O] v v vV 13 11 16 11

EPAP eller PEEP v v v v vV 5 5 8 5

[Cm H20]

PS [cm H,0] v VY 8 6 8 6

Stigtid [ms]* v vV vV 150 300 300 200

Falltid [ms]* vV Vv Vv 200 200 200 200

Triggerkanslighet v v vV Medel Medel Medel Medel

Cykelkanslighet v v v Hog Lag Medel Medel

Min PS [cm H,0] v 4 4 4 2

Max PS v 20 20 18 20

[Cm H20]

Min EPAP [cm v 5 5 8 5

H, 0l

Max EPAP v 15 15 15 15

[Cm H20]

Ti Min [sek] v v 4 0.3 0,5 0,5 0,5

Ti Max [sek] v v v 1,0 1,5 1,5 1,5

*Skalan i millisekunder for stig-/falltid ar endast ungefarlig.

Sékerstalla lyckad ventilation med Stellar "



Snabbtitt pa Stellar

H4i-kontaktuttag och J

vaxelstromsanslutning

Handtag W

awm
n
i

£

Syrgasintag

Luftutslapp
Luftfilterlock

Infrarod /

koppling for
H4i-befuktare

Anslutning fér XPOD pulsoximeter

AC-uttag

FiO, sensorkoppling
Pa-/standby-knapp

Dataport for USB-sticka

Anslutning for fiarralarm’

Dataport for direkt datoranslutning J

Stellar bestar av:

« Stellar-apparaten « Hypoallergent luftfilter « AC-natsladd « Barvaska « 2 m luftslang « ResMed
USB-sticka « Anslutning for lagtryckssyrgas.

Foljande valfria komponenter ar kompatibla med Stellar:

« 3 m luftslang e SlimLine™ luftslang « genomskinlig luftslang (engadngsbruk) « H4™ uppvarmd
befuktare « Antibakteriefilter « Filter for fukt- och varmevaxlare (HMEF, Heat moisture exchanger
filter) e ResMed XPOD-oximeter « Nonin™ pulsoximetrisensorer « FiO, bevakningssats (extern kabel,
T-delsadapter) « FiO, bevakningssensor « Stellar mobila vaska « ResMed lackageventil

« Slangisolering e Stellar DC/DC omvandlare.

VARNING

Stellar ska endast anvandas med luftslang och tillbeh6r som rekommenderas av ResMed.
Inkoppling av andra luftslangar eller tillbehor kan leda till skador pa person eller apparat.

Nya ResMed produkter kommer regelbundet ut pd marknaden. Vi hanvisar till katalogen for
ventilationstillboehor pa var webbplats: www.resmed.com/se.

1 Anslutningsmojlighet for fjarralarm beror pa produktmodellen.
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Patientkontaktyta

Bade masker och trakeostomituber kan anvandas med Stellar. For att stéalla in patientkontaktytan
skriv ga till menyn Instéllning, valj Kliniska instéllningar, sedan Avancerade instéllningar.

Mer information om hur maskerna anvands finns i bruksanvisningen for respektive mask. For
en fullstandig lista med kompatibla masker fér denna apparat hanvisas till kompatibilitetslistan
for mask/apparat pd www.resmed.com/se pa sidan Produkter under rubriken Service och
Support. Var god kontakta din ResMed representant om du inte har tillgang till internet.

Befuktning

En befuktare rekommenderas speciellt for patienter som upplever torrhet i ndsan, svalget eller
munnen. Foér information om anvandning av befuktare som del av:

- noninvasiv ventilation, se "Installera for noninvasiv anvandning” pa sida 15.
- invasiv ventilation, se "Instéllning for invasiv anvandning” pa sida 17.

Internt batteri

VAR FORSIKTIG!

Med tiden minskar det interna batteriets kapacitet. Detta beror pa den individuella
anvandningen samt omgivningsforhallandena. Indikatorn for batteriladdningsniva kan bli
mindre noggrann med batteriets tilltagande alder. Detta kan innebara att batterirelaterade
och systemalarm inte utléses som de ska. ResMed rekommenderar att batteriet testas
efter tva ar for att bedoma aterstaende batteritid. Byte av det interna batteriet ska endast
utforas av behorig serviceagent.

Obs! Batteriets livsldngd beror pa laddningsstatus, miljéférhallanden, batteriets tillstand och
alder, apparatinstéliningar samt patientkretskonfigurering.

| hdndelse av avbrott pa natstrdmmen kommer apparaten fungera genom att anvanda det
interna batteriet om det inte finns ett externt batteri kopplat till apparaten. Det interna batteriet
kan anvandas i ungefar tva timmar under normala férhallanden (se "Tekniska specifikationer”
pa sida 70). Batteriets laddningsstatus visas hogst upp pa LCD-skdrmen. Kontrollera
batteristatus regelbundet nar apparaten drivs med det interna batteriet och koppla apparaten till
natstrommen eller det externa batteriet i god tid.

Dessutom kommer alarmet Internt batteri anvands att visas. Tryck pd mute-alarmknappen for
att ta bort alarmet.

For att aterladda det interna batteriet, koppla apparaten till natstrommen. Det kan ta upp till tre
timmar att helt ladda det interna batteriet, men detta kan variera beroende pa
omgivningsforhallanden och pa om apparaten ar i drift.

Underhall

Det interna batteriet maste urladdas och aterladdas var sjatte manad.

1 Ta bort natsladden medan Stellar ar paslagen (standby eller under anvandning) och driv
apparaten med det interna batteriet till en laddningsnivé pa 50 %.
2  Ateranslut natsladden till eluttaget. Det interna batteriet kommer att laddas upp helt.
Forvaring

Om apparaten forvaras under en langre period ska det interna batteriet ha en laddningsniva pa
ungefar b0 % for att oka hallbarheten.

Obs! Kontrollera laddningsnivan var sjétte manad, ladda upp det interna batteriet till en
laddningsnivd pa 50 % om det behovs.

ResMed USB-sticka

En ResMed USB-sticka kan anvandas med apparaten antingen for att hjalpa dig évervaka
patientens behandling, fér att ge patienten uppdaterade apparatinstaliningar eller for att dverfora
installningar fran en enhet till en annan. For ytterligare information, se “Datahantering” pa sida 57.

Snabbtitt pa Stellar 13



Anvandning pa flyg

ResMed bekréaftar att Stellar kan anvandas under alla faser av flygresor utan ytterligare testning
eller godkannande av flybolagsledningen. Se “Tekniska specifikationer” pa sida 70.

Mobil anvandning
Stellar mobila vaska mdjliggor att Stellar kan anvandas vid mobila situationer t.ex. i en rullstol. For
installning och korrekt anvandning, se bruksanvisningen for Stellar mobila vaska. Fér utdkad mobil
anvandning kan ResMed:s externa stromfdrsorjningsenhet Power Station Il anvdndas som en
extra stromkalla.
Begrénsningar galler fér anvandning av syrgas med Stellar mobila vaska. For ytterligare
information, kontakta din lokala ResMed-representant.

Fjarralarm
Fjarralarm kan anvandas for att dverfora ljud- och visuella alarm genom en direkt kabelanslutning.
For mer information om hur man anvander fjarralarm, se anvandarguiden till fjarralarm.

14



Installera for noninvasiv anvandning

VARNING

- Luftfilterlocket skyddar apparaten i fall vatska av misstag spills pa apparaten. Se till att
luftfiltret och luftfilterlocket alltid ar insatta.

- Se till att det inte finns ndgot som blockerar luftintagen pa baksidan av och under
apparaten och att ventilationsoppningarna vid masken inte ar blockerade. Om du
placerar apparaten pa golvet maste du se till att omradet ar dammfritt och att apparaten
inte ar i narheten av sangklader, kladesplagg eller andra féremal som skulle kunna
blockera luftintagen.

- Slangar maste vara icke-ledande and antistatiska.

- Lamna inte kvar en lang luftslang eller kabeln for fingerpulssensorn runt sdngens ovre
del. Den kan sno sig runt patientens huvud eller hals under sémnen.

FORSIKTIGHETSATGARDER

- Placera inte apparaten pa ett stalle dar den kan stotas till eller dar man latt kan snubbla
pa natsladden.

- Se till att omradet runt apparaten ar torrt och rent.
Obs!

+ ResMed rekommenderar anvéndning av den néatsladd (AC) som medfdljer apparaten.
Kontakta ResMed:s servicecenter om du behéver en ny nétsladd.

« Placera apparaten pa en plan yta ndra séngens huvudéande.

AC-lasclips
AC-natsladd

Anslut natsladden.
Satt in natsladdens fria &nde i ett vagguttag.

Fast H4i uppvarmd befuktare pa framsidan av Stellar.

Om Hdi inte anvands, och vid behov, ska antibakteriefiltret koppas stadigt till apparatens
luftutslapp (se "Satta fast ett antibakteriefilter” pa sida 23).

Obs! Andra externa befuktare kan anvédndas vid noninvasiv instéllning. ResMed rekommenderar att
ett andningssystem anvénds (inklusive antibakteriefilter, luftslangar, extern befuktare) med en
impedans pa maximalt 2 cm H,0 vid 30 l/min, 5 cm H,0 vid 60 I/min och 16 cm H,0 vid 120 l/min.

Koppla ena anden av luftslangen ordentligt till luftutslappet pa H4i.
Koppla masksystemet till luftslangens fria énde.
Tryck pé strombrytaren pa apparatens baksida for att starta apparaten.

Installera fér noninvasiv anvandning 15



7 Vil typen av mask (valj Instéliningsmeny, sedan Kliniska instéliningar, sedan Avancerade
installningar).

8  Utfor slanginlarning (se "Instéliningsmeny: Alternativ” péa sida 46).

Fastsattning av H4i uppvarmd befuktare

Stellar kan anvéndas med H4i uppvarmd befuktare for noninvasiv anvandning nar den ar
stationadr. Den detekteras automatiskt nar Stellar satts pa.

En befuktare rekommenderas speciellt for patienter som upplever:
+ nastappa

« snuva efter anvandning av maskventilation

« torrhet i ndsa, svalg eller mun

- patienter med tjock slembildning (t.ex. cystisk fibros, bronkiektasi, etc)
+ patienter som anvander syrgas.

Befuktning kan komma att behdvas for patienter som blir uttorkade i ndsan eller de dvre
luftvagarna till foljd av det hoga luftfldde som férs genom ndsa och mun. Befuktning kan ocksé
kravas for patienter med seg slembildning.

Munlackage under dvertrycksbehandling kan avsevart dka nasalmotstandet. Detta Okade nasala
motstand med sammanhangande munlackage kan férhindras genom full befuktning av inandad
luft. | de flesta fall ar uppvarmd befuktning det mest effektiva sattet att minska nasalt motstand.

Information om hur du anvander H4i finns i H4i-bruksanvisningen.

VARNING

+ Placera alltid H4i pa en plan yta under anvandarens niva for att férhindra att masken och
luftslangen fylls med vatten.

- Vattenbehallaren maste vara tom och grundligt torkad innan befuktaren transporteras.
+ H4i-befuktaren ar inte avsedd for mobil anvandning.

- Overfyll inte vattenkammaren eftersom detta vid anvdndning kommer att leda till att
vatten spillsin i luftkretsen. Kontrollera luftkretsen regelbundet for ansamlat vatten. Om
du noterar att vatten har spillts in i luftkretsen ska du avlagsna vattnet och kontrollera
att vattenkammaren inte ar overfylld. Nar H4i anvands vid hdga tryck (6ver 25 cm H,0)
kan du undvika att vatten spills tillbaka in i luftkretsen genom att anvanda ett vattenlas.

- For optimal noggrannhet och synkroni ska slanginlarning utforas med en dndrad
slangkonfiguration, i synnerhet nar komponenter med hog impedans laggs till eller tas
bort (t.ex. antibakteriefilter, extern befuktare, vattenlas, masktyp med naskudde eller
luftslang). Se “Installningsmeny: Alternativ” pa sida 46.

VAR FORSIKTIG!

Kontrollera om luftkretsen har kondens av vatten. Anvand ett vattenlas eller en
slangisolering om befuktning orsakar vatten kondens i slagen.

Obs!

« En befuktare 6kar motstandet i luftkretsen och kan paverka triggning och cykling, samt
noggrannheten displayen och levererade tryck. Utfor dérfor Slanginlarningsfunktionen
(se “Instéllningsmeny: Alternativ” pa sida 46). Apparaten justerar luftflodsmotstandet.

« Uppvarmningsfunktionen i H4i ar avaktiverad nér apparaten inte har nétstrom.
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Installning for invasiv anvandning

Stellar kan endast anvédndas invasivt med ResMeds lackageventil, eller med en trakeostomitub
utan kuff eller med kuff som inte ar uppblast och ResMeds lackageport (24976).

AutoEPAP ar kontraindicerat vid invasiv anvandning.

VARNING

- Se till att det inte finns nagot som blockerar luftintagen pa baksidan av och under
apparaten samt att ventilerna vid masken eller ResMed lackageventilen inte ar
blockerade. Om du placerar apparaten pa golvet maste du se till att omradet ar
dammfritt och att apparaten inte ar i narheten av sangklader, kladesplagg eller andra
foremal som skulle kunna blockera luftintagen.

- Byt ut HMEF regelbundet som specificeras i instruktionerna som medféljer HMEF

« H4i ar kontraindicerad vid invasiv anvandning. En extern befuktare godkand for invasiv
anvandning rekommenderas enligt EN ISO 8185 med en absolut luftfuktighet pa
> 33 mg/l och ett maximifléde inom de tekniska specifikationerna for Stellar.

« For optimal noggrannhet och synkroni ska slanginlarning utforas nar en ny slang
anvands eller med en andrad slangkonfiguration, i synnerhet nar komponenter med
hogt motstand laggs till eller tas bort (t.ex. antibakteriefilter, extern befuktare, vattenlas
eller en annan typ av luftslang). Anslut inte patientanslutningen innan funktionen
Slanginlarning utforts. Patientanslutningar omfattar de komponenter som placerats
efter ResMed lackageventil (t.ex. HMEF, kateterkoppling, trakeostomitub). Se
"Installningsmeny: Alternativ” pa sida 46.

SE UPP!

Vid anvandning av en befuktare, anvand ett vattenlas och kontrollera luftkretsen
regelbundet avseende vattenackumulation.

Obs!

« Nar masktypen é&r instélld pa Trach. kommer alarmet Oventilerad mask automatiskt att
aktiveras for att varna anvédndaren nédr ResMed ldckageventil inte har ndgra ventilbppningar
eller nar ventiloppningarna ar blockerade.

« ResMed rekommenderar att ett andningssystem anvéands (inklusive antibakteriefilter,
luftslangar, extern befuktare och ResMed ldckageventil) med en impedans pa maximalt
2 cm H,0 vid 30 I/min, 5 cm H,0 vid 60 l/min och 16 cm H,0 vid 120 l/min.

« Nar Masktyp ar installt pa Trach. maste AutoEPAP stdngas av.

/ Antibakteriefilter

ResMed Iéckageventil\

a2

Q

L

-, =
L3 ek

AC-nétsladd
AC-lasclips

Extern befuktare* Luftslang

Instéllning for invasiv anvandning 17
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Anslut natsladden.
Satt in natsladdens fria ande i ett vagguttag.
Koppla antibakteriefiltret stadigt till apparatens luftutslapp.

Koppla den externa befuktaren till den andra sidan péa antibakteriefiltret.
*Anslut HMEF till ResMed lackageventil (vid steg 10) om en extern befuktare inte anvands.

Koppla luftslangen till den externa befuktaren.

Anslut ResMed lackageventil till luftslangen. Placera ResMed lackageventil s& att luften fran
ventilationsOppningarna inte blaser direkt mot patientens brost.

VARNING

Stall alltid in ResMed lackageventil i andningskretsen med pilarna och symbolen #1
pekande i luftflodets riktning fran Stellar mot patienten.

Tryck pa strombrytaren pa apparatens baksida for att starta apparaten.

Valj masktypen Trach. (valj Instéllningsmeny, sedan Kliniska installningar, sedan Avancerade
installningar).

Utfor funktionen Slanginlarning (se "Installningsmeny: Alternativ” péa sida 46) enligt foljande
installningsillustrationer.

Med extern befuktare

Antibakteriefilter ResMed
lackageventil

)

k Extern befuktare

Utan extern befuktare

Antibakteriefilter ResMed
lackageventil

L Luftslang

10  Anslut HMEF till patientsidan pa ResMed lackageventil om en extern befuktare inte anvands.

11
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Anslut kateterkopplingen.



Kateterkopplingt** \

** ResMed lackageventil eller HMEF kan anslutas till standardiserade trakeostomikontaktytor,
inklusive kopplingsdelar sdsom kateterkopplingar.

Kateterkopplingen och den externa befuktaren utgor inte en del av ResMed-komponenterna.

Detektera kretsfrankoppling och dekanylering

Alarmen ska konfigureras och testas séa att frankoppling och dekanylering upptécks (se
"Alarmtestning” pa sida 44).

Overvag anvandning av alarmen Hogt lickage, Lag minutventilation, Lagt tryck, Lag
andningsfrekvens, Apné och Lag SpO, om alarmet Kretsfrankoppling inte aktiveras adekvat.

Oberoende bevakning kan anvdndas som ett alternativ.

Anvanda Stellar-apparaten for forsta gangen

Nar Stellar-apparaten anvands for forsta gdngen ska du kontrollera att alla komponenter fungerar
och utfora ett funktionstest (se "Utfora en funktionstest” péa sida 25). Alarmen ska ockséa
kontrolleras vid instéllning av en ny patient (se "Alarmtestning” pa sida 44).

Installning for hembehandling

Det kan bli nodvandigt att forbereda en apparat som patienten kan ta med sig hem. Tank
pa foljande:

1 Innan en patient tar med sig apparaten hem och for att sékerstélla att samma behandling
levereras hemma, maste parametrar och syrgasnivaer for konfigurationen stéllas in for att
motsvara sattet pa vilket det kommer att anvandas i patientens hem (t.ex. samma masksystem,
med befuktaren ansluten, syrgasslangen insatt pd samma plats, samma syrgaskalla, filter i
samma position, och samma langd pa luftslangen) sa att behandlingen fungerar pa ratt satt.
Sakerstall att larmen fungerar som forvéantat (se "Alarmtestning” pa sida 44).

2  Stallin apparaten péa Patientfunktion il

Sakerstall att patienten har ett kontaktnummer att ringa i en akutsituation. Det ar en bra idé att
anteckna detta nummer pa bruksanvisningens forsida.

Detektera kretsfrankoppling och dekanylering 19



Arbeta med andra valfria tillbehor

Sitta fast en pulsoximeter
VARNING
Anvand endast kompatibla NONIN fingerpulssensorer.

SE UPP!

Faktorer som kan forsamra oximeterprestanda eller paverka avlasningens noggrannhet
inkluderar féljande: fér mycket omgivande ljus, 6verdriven rorelse, elektrokirurgisk
interferens, begransningar i blodflodet (artarkatetrar, blodtrycksmanschetter,
infusionsdropp, etc.), fukt i sensorn, felaktigt monterad sensor, inkorrekt sensortyp, dalig
pulskvalitet, venosa pulsationer, anemi eller laga hemoglobinkoncentrationer, Cardiogreen
eller andra intravaskulara fargmedel, karboxyhemoglobin, methemoglobin, dysfunktionellt
hemoglobin, I6snaglar eller nagellack eller en sensor som inte befinner sig vid hjartniva.

Obs! Pulsoximetern uppfyller inte kraven vid defibrillering enligt IEC 60601-1: 1990, klausul 17h.

1 Anslut fingerpulssensorns kontakt till pulsoximeterns kontakt.

2 Koppla pulsoximeterns kontakt till apparatens baksida.
For att granska oximetrivarden frdn menyn Bevakning, valj Bevakning.
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Ge extra syrgas
VARNING

1
2

.

Syrgasflodet maste stangas av nar apparaten inte ar i drift, sa att oférbrukad syrgas inte
ansamlas inne i apparaten vilket kan utg6ra en brandrisk.

ResMed rekommenderar starkt att du lagger till syrgas i Stellar:s syrgasinlopp, som
sitter pa baksidan av apparaten. Inkoppling av syrgas in i andningssystemet nagon
annanstans, t.ex. via en sidoport eller vid masken, har potential att paverka triggningen
och noggrannheten pa behandlingen/6vervakningen och larmen (t.ex. alarm om hogt
lackage, alarm om oventilerad mask). Om den anvands pa det har sattet maste
behandlings- och alarmdrift verifieras varje gang syrgasflodet dndras.

Syrgas underhaller forbranning. Syrgas far inte anvandas vid rokning eller i narheten
av 6ppen laga. Anvand bara syrgas endast i valventilerade rum.

Andningssystemet och syrgaskallan maste placeras minst 2 m fran nagon
antandningskalla (t.ex. elektriska apparater).

Anvand endast certifierade, rena syrgaskallor.
Syrgasen far inte anvandas nar apparaten ar i drift i den mobila vaskan.

Obs! Upp till 30 I/m kan tillféras.
Ge extra syrgas

Las upp lagflodesintaget for syrgas pa apparatens baksida genom att trycka lasclipset uppat.

For in ena anden av syrgasslangen i syrgasanslutningsporten. Slangen lases i sitt lage
automatiskt.

Anslut den andra anden av syrgasslangen till syrgastillforseln.

Starta ventilation.

Starta syrgaskallan och justera till 6nskad flédeshastighet.

Arbeta med andra valfria tillbehor 21



Koppla fran extra syrgas
Innan du kopplar fran extra syrgas fran apparaten ska du sékerstélla att syrgaskallan har
stangts av.

1 Las upp lagflodesintaget for syrgas pa apparatens baksida genom att trycka lasclipset uppat.

2 Tabort syrgasslangen frén syrgasanslutningsporten.

Anvénda FiO, bevakningssensor

VAR FORSIKTIG!
= ) Anvand inte FiO, bevakningssensor med H4i-befuktaren.

Forberedning for anvandning av en ny sensor
1 Fore anvandning ska FiO, bevakningssensor l&mnas 6ppen for luft under 15 minuter.
2  Fast en ny FiO, bevakningssensor (enligt beskrivningen nedan).

3 Utfor sensorkalibreringen (se "Installningsmeny: Alternativ” pé sida 46).

Obs! FiO,-bevakningssensorn maste bytas ut var 12:e manad.
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Ansluta en sensor

S o1 A~ W DN

Anslut luftslangen till T-delsadaptern.

Anslut FiO,-bevakningssensorn till T-delsadaptern.
Koppla adaptern till apparatens luftutslapp.

Anslut en @ande av kabeln till FiO,-bevakningssensorn.
Anslut den andra kabelanden till apparatens baksida.

Starta kalibrering (se "Installningsmeny: Alternativ” pa sida 46). Detta ska upprepas
regelbundet enligt inréttningens policy.

Satta fast ett antibakteriefilter

A WO DN =

Anvandningen av ett antibakteriefilter kan rekommmenderas enligt inrattningens policy.
Antibakteriefilter kan kdpas separat fran ResMed.

Inspektera filtret regelbundet for att se till att det inte ar fuktigt eller nedsmutsat. Filtret maste
bytas ut enligt tillverkarens specifikationer.

Obs! ResMed rekommenderar anvéndning av ett filter med lag impedans (mindre an 2 cm H,O vid
60 I/min, t.ex. PALL BB 50 filter).

VARNING
- Ett antibakteriefilter ar obligatoriskt om apparaten anvands for flera patienter.
- Anvand inte ett antibakteriefilter med H4i.

#s.

Ve, -
2 =

LU

_—7':?:\'\\%
Satt in antibakteriefiltret vid luftutslappet pa apparaten.
Koppla luftslangen till filtrets andra sida.

Koppla masksystemet till luftslangens fria ande.

Utfor slanginlarningsfunktionen (se “Installningsmeny: Alternativ” pa sida 46). Detta gor att
apparaten kan kompensera for impedansen som introducerades av filtret.
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Stellar basfakta

Om kontrollpanelen

Lysdiod for natstrom LCD-skarm
Pa vid anvandning
av natstrom.
Lysdiod for extern
stromforsorjning
Pa vid anvandning av vaxelstrom.

Lysdiod for internt batteri
P& nar internt batteri anvands.
Blinkar nar apparaten stangs av

och batteriet laddar. : . I 554 ™ G) )

— ——— Bevakningsmeny
Alarmlysdiod — || o I 21:47:17
R&d eller gul under ett alarm 5 100 09/04/2014 Instéllningsmeny

eller under alarmtestning. == )
Wy —

— Info-meny

Lysiod for mute-
alarmknappen

Pa nar ar nedtryckt.

— Tryckknapp (rotera/klicka)

BehandI-LED

Pa under behandling. Blinkar
under masktillpassningen.

Kan aktiveras eller avaktiveras
(se "Instéliningsmeny: Alternativ”

|I. |

Start/Stopp knapp

} pa sida 46).
Knapp Funktion
Start/Stopp  Startar eller avbryter behandlingen.
« Om knappen hélls nertryckt i minst tre sekunder, startas
' masktillpassningsfunktionen.
Mute-alarmknapp « Under behandling: Tryck en gang for att tysta ett alarm. Tryck annu en

gang for att aterstélla alarmet. Om problemet kvarstar kommer alarmet
att horas igen efter tvd minuter (se "Arbeta med larm” pé sida 27).

« | standby-funktion: Férldangd nedpressning under minst tre sekunder
tander lysdioden och startar alarmsignaltestet.

Menyknappar Tryck pa lamplig menyknapp (Bevakning, Installning, Info) for att komma at
y och bladdra genom aktuell meny.
a
Tryckknapp Om du vrider pa knappen kan du bladdra genom menyerna och andra

installningarna. Om du trycker pé knappen kan du komma in i en meny
eller bekrafta ditt val.
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LCD-skarmen
LCD-skarmen visar menyer, behandlingsbilder och alarmtillstdnd.
Vérdena pa denna LCD-skdrm och 6vriga skdrmar i denna kliniska guide ar endast exempel.

Uppvéarmningsfunktion H4i

ResMed USB-sticka Ramptid
Natstrom Program
Extern strémfdrsorjning — Behandlingsfunktion
Detintera batteriets __ qIO0se] T A lﬂl‘l 155 :'T"Ll_ — Patientfunktion B eller Klinisk funktion (3

laddningsniva
Titelfalt —

—— Aktuell skdrm/antal bilder

- -A v o
lnSté“nmgar_ - -

Statusfalt for -
behandling — | [T U T L X L S B A )

—— Rullningsverktyg

Starta behandlingen

Utfora en funktionstest
Utfor ett funktionstest under ndgon av foljande omsténdigheter:
- fore forsta anvandningen av Stellar

« mellan patienter
- for patienter med langvarig anvandning, regelbundet enligt inrattningens policy.

Om néagra problem uppstar, se "Felsokning” péa sida 63. Vihanvisar ocksa till andra medfdljande
anvandaranvisningar for felsintervallsinformation.

1 Stang av apparaten genom att trycka pa Pa/Av-knappen pa apparatens baksida.

2 Se till att apparaten och tillbehdren ar i gott skick.

Inspektera apparaten och alla tillhandahallna tillbehdren. Anvand inte systemet om det finns
uppenbara defekter.

3  Kontrollera kretskonfigureringen.

Kontrollera kretskonfigureringens integritet (apparat och tillhandahallna tillbehor) enligt
installningsbeskrivningarna i denna Kliniska handledning samt att alla anslutningar ar sakra.

4 Koppla pa apparaten och testa alarmen.
Tryck pad Pa/Av-knappen pa apparatens baksida for att koppla pa apparaten.
Kontrollera att alarmet avger ett testpip och att respektive lysdiod (visuell indikator) for
alarmsignal och mute-alarmknapp blinkar. Apparaten ar klar att anvandas nar skarmen
Behandling visas. Om displayen visar skarmen Paminnelse, {8l instruktionerna, tryck sedan [
for att visa skarmen Behandling.

B  Batterikontroll.

Koppla bort apparaten fran elnatet och det externa batteriet (om det anvands) sa att apparaten
drivs med det interna batteriet. Kontrollera att alarmet Batteri anvands visas och att lysdioden
for batteriet ar pa.

Obs! Om det interna batteriets laddningsstatus ar for Iagt, eller om batteriet ar dott, ljuder ett
alarm. Se avsnittet Alarmfelsékning pa sida 63 fér mer information.

Koppla in det externa batteriet igen (om det anvénds) och kontrollera att lysdioden foér extern
stromkalla ar tand. Alarmet for extern DC-stromkalla visas och alarmlysdioden tands.

Koppla tillbaka apparaten till elnatet.
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Kontrollera den H4i-uppvarmda befuktaren (om den anvands).
Kontrollera att uppvarmningsfunktionen visas pa skdrmen Behandling. Starta
uppvarmningsfunktionen. Se till att befuktarens uppvarmningssymbol visas hogst upp pa skarmen.

Uppvarmningsbefuktare Du kan anvanda uppvarmningsfunktionen for att férvarma
' vatten i befuktaren fére behandlingsstart. Befuktaren kommer

b iyl automatiskt att detekteras nar apparaten ar pa. Skdrmen
Behandling tillhandahéller alternativet att starta uppvarmningen
21:4717 av befuktaren. Om befuktaren &r under uppvarmning visas
09/04/2014 motsvarande symbol hdgst upp pa LCD-displayen.

For ytterligare information, se bruksanvisningen for H4i.

Obs! H4i i uppvdrmningsfunktion kan endast anvandas nar
apparaten ar ansluten till natstrom.

Kontrollera FiO, bevakningssensorn (om den anvands).

Starta FiO, sensorkalibreringen. Valj Instéliningsmenyn, sedan Alternativ (se "Installningsmeny:
Alternativ” pa sida 46). Folj instruktionerna pa skarmen.

Kontrollera pulsoximetern (om den anvands).

Fast tillbehoren enligt installationsbeskrivningen (se "Satta fast en pulsoximeter” pa sida 20).
Fran menyn Bevakning, ga till skarmen Bevakning. Kontrollera att varden for SpO, och
hjartfrekvens visas.

Kontrollera syrgaskopplingen (om den anvands).

Fast tillbehoren enligt installationsbeskrivningen (se “Ge extra syrgas” pa sida 21).

behandlingen
VARNING

Sakerstall alltid att varden for ventilationsbehandling och alarminstallningar ar lampliga
innan behandlingen startar.
Obs!

- Néar apparaten ar pa fungerar den i Patient-funktion med begréansade instéllningar. Du kan
&ndra apparaten till Klinisk funktion, se "Instéliningsmeny” pa sida 37.

- Sékerstall alltid att du kan kontrollerar att triggning och cykling samt aktivering av alarmet Hég
ldcka fungerar korrekt.
Tryck pa Pa/Av-knappen pé apparatens baksida for att koppla pa apparaten.

For att starta behandlingen, tryck pa O eller om funktionen SmartStart ar aktiverad, instruera
patienten att andas genom patientkontaktytan och behandlingen kommer att pabdrjas.

Obs! Nér ResMed ldckageventil anvénds, kontrollera att antiasfyxiventilen (membranet) i
ResMed ldackageventilen forblir stdngd under hela andningscykeln. Oka EPAP om det behdvs.



Avbryta behandlingen

Du kan avbryta behandlingen nar som helst genom att helt enkelt ta bort patientkontaktytan och
trycka pa O stoppa luftflode eller om SmartStart/Stop ar aktiverat, ta bort patientkontaktytan
och behandlingen kommer att avbrytas automatiskt.

Alternativt, om funktionen Sank ramp &ar aktiverad, vrid pa tryckratten och valj Sank ramp pa
skarmen Behandling. Nar anordningen har sankt rampen ska patientkontaktytan avlagsnas (se
"Sank ramp” pa sida 30).

Obs!

- SmartStop kanske inte fungerar om Helmask eller Trach. &r valt som masktyp, alarmet H6g
ldcka eller alarmet Lag minutvent &r aktiverat; “Bekréfta behandlingsstopp” ar aktiverat, eller
masktillpassningsfunktionen kors.

« Nér apparaten stoppats och &r i standby-ldge med en integrerad befuktare ansluten, kommer
den att fortsétta att svagt bldsa ut luft for att hjélpa till att kyla ner befuktarens vdrmeplatta.

« | masker med hégt motstand (t.ex. pediatriska masker) kan SmartStop funktionen bli begrdnsad.
« Vid anvédndning med syrgas ska syrgasflodet stangas av nédr behandlingen avbryts.

Stinga av strommen
1  Avbryt behandlingen.

2  Tryck pa P&/Av-knappen en gang péa apparatens baksida och folj instruktionerna pé skarmen.

Obs! For att koppla ifrén apparaten frén nétstrdmmen, dra ut ndtkontakten frén eluttaget.

Arbeta med larm
VARNINGAR

. « Granska alarminstallningarna noggrant fore anvandningen for att sakerstalla att
installningarna ar lampliga for varje individuell patient.

« Nar man justerar alarmvolymen maste man sakerstalla att alarmet kan horas over
ljudnivan i de olika omgivningar som patienten kan befinna sig i, t.ex. bullriga miljoer
eller nar ventilatorn anvands i en mobilitetsvaska.

- Denna apparat ar inte avsedd att anvandas for dvervakning av vitaltecken. Om
overvakning av vitaltecken kravs bor en enhet avsedd for detta &ndamal anvandas.

Apparaten ar forsedd med alarm som gor anvédndaren uppmarksam péa férandringar som
kommer att paverka behandlingen.

Alarmmeddelande \

Alarmlysdiod —

e a1/ AF 10/T zolwve s00 M so

Mute-alarmknapp

Alarmmeddelanden visas Overst pa skdrmen. Hogprioritetsalarm visas i rott,
medelprioritetsalarm i gult och lagprioritetsalarm i ljusblatt. Alarmlysdioderna lyser roda under
hdgprioritetsalarm och gula under medel- och l&gprioritetsalarm.

Alarmvolymen kan stéallas in till 1ag, medel eller hég. Frdn menyn Instélining, valj
Alarminstéllningar. Efter det att du bekraftat installningen kommer alarmet att héras och
alarmlysdioden tands.
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For ytterligare information om att granska och éndra alarminstallningar, se “Instéllningsmeny:
Alarminstallningar” pé sida 42.

Du kan tysta ett alarm genom att trycka en gang pa . Genom att trycka pa Alarm mute-
knappen igen, satts alarmljudet pa igen. Nar alarmet ar tystat, kommer mute-alarmknappens
lysdiod att lysa hela tiden. For hog- eller medel prioritetsalarm, kommer alarmet att avges igen
efter tvd minuter om problemet kvarstar. Aktiva alarm med lag prioritet kommer att tystas
permanent och alarm for Internt batteri anvands kommer att raderas tills alarmtillstdndet ar
fullbordat igen.

Fasta alarm Anvandarjusterbara alarm
Hogprioritetsalarm: Hogprioritetsalarm:
« Slang bortkopplad — nar lackage dverskrider » Oventilerad mask

105 I/min (1,75 I/sek) i minst 15 sek Medelprioritetsalarm:

« Overtryck

« Blockerad slang

« Internt batteri tomt — nar dess laddningsniva ar
mindre an 15 % kan systemet sluta fungera pa
sa lite som tva minuter

« Trycksensorfel (systemfel 7)

- Motorfel (systemfel 6)

e Lag minutvent

» Hog lacka

» Hogt tryck

« Lagt tryck

« Hog andningsfrekvens
+ Lag andningsfrekvens

. « Apné
« Kritiskt programfel (systemfel 38) + Hog FiO,-niv
Medelprioritetsalarm: « Lag FiO,-niva
« H6g temperatur (interna komponenter + Lag SpO,-niva
t.ex. motorn)
- Systemfel (sjalvtest, flddessensor, program,
kalibrering)

« Lagt internt batteri — nar dess laddningsniva
sjunker under 30 %

Lagprioritetsalarm:

« Extern DC stromkalla anvands

 Internt batteri anvands

« Knappsatsfel

« Fingersensorfel

- Systemfel (program, systemkomponent)

 Bortkopplad FiO, sensor

» Bortkopplad Xpod-pulsoximetri

« Hog temperaturvarning (interna komponenter
som t.ex. motorn)

Aterstilla alarm

Nar mute-alarmknappen ar nedtryckt vid behandling under minst tre sekunder, kommer féljande
alarmmeddelanden och hoérbara alarm att tillfalligt raderas:

« Hogt tryck « Hog andningsfrekvens
« Lagt tryck - Lagandningsfrekvens
+ Hog lacka « Hog FiO,
« Oventilerad mask - Lé&g FiO,
« Lag minutvent « Apné

« Lé&g SpO,
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Anpassa installning av behandlingsalternativ
Stélla in ramp

Om patienten upplever svarigheter att somna med fullt tryck, kan de foredra att anvanda ramp
dar trycket startar mycket forsiktigt och sakta stiger till installt behandlingstryck under en vald
tidsperiod (se “Installningsmeny: Alternativ” pé sida 46).

Vid iVAPS-funktion 6kar EPAP, Min PS och Max PS langsamt for att stalla in behandlingstrycket
under Ramptiden. Det aktiveras automatiskt i slutet av Ramptiden.

Skarmen Behandling nedan visar Max ramp instéllt till 15 minuter, medan diagrammet visar de
upplevda trycken under ramp vid tvanivafunktionen.

SE UPP!

EPAP/PEEP och tryckstéd uppnar deras konfigurerade varden vid slutet av rampperioden.
Vissa patienter kraver fullt stod fran behandlingsinledningen. Ramp ar eventuellt inte ar
lampligt i sddana fall.

Ramptid
|
~| ] 150g T2 (PAP
I Behandling :
LI 21:47:17
09/04/2014 conp

Starttryck

0 Tid

Ramptid

Program Upp till tva uppsattningar behandlingsinstallningar (program)
- ~ _ ,,"L, 2 kan sparas for olika apparatkonfigurationer (dvs. individuella
' n— resultat av Slanginlarning) utéver ventilations- och
e alarminstallningarna. De sparas nar du ar i menyn Kliniska
21:47:17 instéllningar. Om b&da, dvs. dubbel valts, kan patienten vélja
09/04/201 vilket program som ska anvéndas.i skérmen Behapd//ng Om
endast ett enkelt program valts visas inte alternativet.

Enkla och dubbla program kan stéllas in i menyn Installning,
Alternativ, menyn Konfigurering.

0| AF ojTi

Programnamnen kan goras personliga genom anvandning av
ResScan (t.ex. dag och natt).

Nar du konfigurerar ett nytt program, anslut lamplig krets och utfor Slanginlarning.

Obs! Varje program behdller sin egen slangkonfiguration. N&r du véxlar mellan program ska du
se till att du anvander réatt krets (andningssystem) som “larts in” for det programmet.
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Sank ramp

Om du upplever svarigheter med att ta bort ventilationen kan du anvanda funktionen Sédnk ramp.
Denna funktion minskar behandlingstrycket till Start EPAP/PEEP 6ver fem minuter.
Behandlingen upphor efter fem minuter. Patienten kan aktivera funktionen Sank ramp nar detta
har valts i Alternativmenyn.

Sénk ramp

s sab 2 o

L 21:47:54

09/04/2014 EPAP
40 u

Sluttryck

Tid

Sank ramp

Obs!

« Behandlingen kan avslutas ndr som helst genom att trycka pa knappen starta/stoppa
behandling, inklusive under tiden Sénk ramp pagar.

« Under tiden Sénk ramp péagar ar alarmet for lagt tryck inte aktivt.
« Den hér funktionen ar inte tillganglig i alla lander.

Masktyp och Slanginlarning

Genom att valja masktyp och utfora Slanginlarning ar det
E ~ ;ng) @ J yp g g

. mojligt att berdkna motstand och lackage for ett kontrollerat
— behandlingstryck. Se "Installningsmeny: Alternativ” pa

‘ 21:47:17 s
09/04/2014
_Stalncarp ) Varmuppbeluktaren)

g —atnworan ) QEEETTEED
_Sennlikg )

0.0unHzo

Anvanda masktillpassningsfunktionen

30

Patienten kan anvanda masktillpassning for att hjalpa dig att tillpassa masken ordentligt. Denna
funktion tillfor konstant behandlingstryck under en treminutersperiod fore behandlingsstarten,
under vilken patienten kan kontrollera och justera maskens passform sé att lackage kan
minimeras. Masktillpassningstrycket ar det installda CPAP- eller EPAP-trycket eller 10 cm H,0,
vilket som ar storre.

Sag till patienten att lagga sig i sdngen eller i vanlig viloposition och att satta pa masken
enligt maskanvisningarna.

Hall ned O under minst tre sekunder tills trycket levereras.

Justera masken, maskludden och huvudbandet tills patienten har bra masktillpassning.

Efter tre minuter vid masktillpassningstryck, kommer den ordinerade behandlingsfunktionen

och trycken att inledas. Masktillpassning kan avslutas nar som helst genom att trycka pa O

Obs!

« Tryck pa O under minst tre sekunder under masktillpassningen for att starta behandlingen
omedelbart. Skarmen Behandling kommer att visas.

« Masktillpassningsfunktionen &r avaktiverad ndr masktypen Trach. Véljs.

- Tillgangligheten av denna funktion ar landsberoende.



Anvanda menyerna

Apparaten har tre menyer (Bevakning, Instéllning, Info) som kan nas med respektive knappar
till héger pa LCD-skarmen. | varje meny finns skdrmar som visar installningar, apparat- och
behandlingsinformation. Menyns uppbyggnad ar densamma i Patient- och Klinisk funktion.
Olikheterna existerar huvudsakligen i instéliningarna som kommer att beskrivas pa de
foljande sidorna.

v
B8] BEVAKNING E\,‘ INSTALLATION INFO
( | ) .. . | - - | \
Behandling [ Kliniska instéllningar ] Handelse sammanf.

. J \ )
R S —
Bevakning Lackage
. J \ )
N E— R E—

Tryck/Flode [ Alarminstaliningar ] Minutventilation
. | J \ )
Minutvent/And. ) t _ )
frek eller MV/Vent Tidalvolym
(IVAPS-funktion) ) \ J
, | ‘
( ) Optioner Andningsfrekvens
Lackage
\ J
L J |
| | ~
r \ |:E forhéllande
Tidalvolym L )
p | \ Tryckstod
Synkronisering L )
; ) |
| - \
§ . AHI
Oximetri q J
\ J r | N
Sp02
\\ 7
, | .
Timmar anvand
4 | N\
Apparatinformation
\ J
4 | N\
Paminnelse
\ J
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Installningsmeny: Kliniska installningar

INSTALLNINGSMENY (4
[
Kliniska instéllningar Avancerade instéllningar
CPAP-funktion Funktion CPAP Avancerade Trigger Masktyp
CPAP 8 cm Hy,O instéliningar
S-funktion Patologi Funktion S | |IPAP Ti Min Ti Max Trigger
10 cm H,O
EPAP Avancerade Cykel Stigtid Falltid
4 cm HyO | |installningar
Masktyp
ST-funktion Patologi Funktion IPAP Ti Min Ti Max Trigger
ST 10 cm H,O
EPAP Backup Avancerade Cykel Stigtid Falltid
4 cm H,0 frek. installningar
Masktyp
T-funktion Patologi Funktion T | |IPAP Stigtid Falltid Masktyp
10 cm H,O
EPAP Ti And.frek
4 cm H,O
Avancerade
installningar
iVAPS-funktion | (patologi Funktion | |Hejd Ti Min Ti Max Trigger
iVAPS
Malpatfrek | (Mal-vent | |Mal-vent Cykel Stigtid Falltid
vens kalkylator
AUtoEPAP | |Malinlaming | |Avancerade Masktyp Min PS Max PS
installningar
Min EPAP Max EPAP
PAC-funktion | (patologi | {Funktionen | {1PAP Trigger Stigtid Fallid
PAC 10 cm H,0
EPAP Ti Backup Masktyp
4 cm H,0 frek.
Avancerade
installningar

Obs! Nar alternativet Multiprogram éar instéllt pa dubbel visas instéllningen Program i menyn
Kliniska instéllningar. Se “Instéllningsmeny: Kliniska instéllningar” pa sida 37.
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Installningsmeny: Alarminstallningar och Optioner

INSTALLNINGS-
MENY

™
i

Alarminstallningar

J

Stéll in Alla alarm av?

Lag minutvent

Hog lacka

Oventilerad mask

Hogt tryck

Lagt tryck

Lag and-frek

Lag SpO,

Hog FiO, alarm

Lag FiO, alarm

Apné alarm

Alarmvolym

« J _Jee Jo o JL JL . _JL . _JL_Jo  JL _JL_JL_JL _J

|
|
|
|
|
|
[ Hog and-frek
|
|
|
|
|
|

\

Optioner Konfigureringsmeny
Slang- FiO, sensor-| |Smart Start Sprak Ljusstyrka Belysning
inlarning kalibrering
Ramptid Starta Max ramptid Tid Datum Tidsformat
CPAP/starta
PEEP L L
Sank ramp | [fabriks- Konfig.meny Datum- Tryckenhet | |Flsdesenhet
installningar format
Behandl- Bekréfta- Tryck-
LED stopp dépning
Multi- Léngdenhet | [Automatisk
program skaléndring
P—
Radera data

Anvanda menyerna
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Bevakningsmeny

34

' Behandling

12 345 6 789

22:14:17

09/04/2014

&

© 00 N oo o b~ W

= ) sae ™G Skarm 1: Behandling

1 Stapeldiagram for tryck med installda tryckgranser och uppmatt tryck.

2 Indikatorer for maskinandning:

Maskincyklad andning:

- A inandningsfasen bibehélls upp till Ti Min.
. inandningsfasen cyklas ned till EPAP/PEEP vid Ti
Max (S/ST-lage) eller Ti (PAC/T-lage).

Maskintriggad andning:

. maskinen inleder inandningsfasen genom att hoja
trycket frAn EPAP/PEEPR

Utfor en Slanginlarning (se “Masktyp och Slanginléarning” pa sida 30).*
Stéll in program (se "Program” pa sida 29).

Stéll in ramp (se "Stélla in ramp"” pé sida 29).

Varm upp befuktaren (se steg 6 pa sida 26).

Stéll in masktyp (se “Masktyp och Slanginlarning” pé sida 30).*

Starta Sank ramp (se "Séank ramp” pé sida 30).

P& Statusfalt for behandling kan man visa behandlingsdata under

pagaende behandling.

* Denna funktion ar endast tillganglig i klinisk funktion.

Statusfilt for behandling - parameterbeskrivningar

Parameter

Lackage (LK)

Andningsfrekvens
(AF)

Inandningstid (Ti)

Tidalvolym (V1)

Minutventilation
(MV)

Intervall
(Upplosning)
0-120 I/min
1 1/min

5-60 AF
(1 AF)

0,1-4 sek
(0,1 sek)

50-3 000 ml
(10 ml)

0,6-60 I/min
(0,1 I/min)

Beskrivning

Aktuellt genomsnittligt oavsiktligt lackage. Lackage ar ett
resultat av Vsync-algoritmen (se " Slanginlarning” pé sida 8).
Oavsiktligt lackage berdknas genom subtraktion av forvantat
ventilflddet vid kontaktyta (baserat p&d masktyp i
Installningsmenyn) frén totalt lackage. Berakning av genomsnitt
gdrs vanligtvis dver 2-6 andetag och kan vara kortare om det
finns ostabilt lackage.

Antalet andetag per minut, genomsnittligt Over de senaste
fem andetagen. Ett andetag anses vara en andningscykel om
den dverskrider 50 ml, antingen spontant eller maskintriggat.

Durationen for ventilatorns inandningsfas. Detta ar ett installt
Ti-varde i funktionerna Tidsinstéalld och PAC.

Tidalvolym ar en uppskattning av den inandade luftens
kvalitet per andetag, beraknad som ett integrerat
andningsflode: baserat pa lackageflodet, maskens ventilflode
och den totala flodesfrekvensen. Visningen baseras pa det
rorliga genomsnittet av fem andetag, med uppdatering for
varje andetag.

Minutventilation ar en produkt av andningsfrekvensen och
tidalvolymen. Visningen baseras pa det rorliga genomsnittet
av fem andetag, med uppdatering for varje andetag.

Obs! Preferenser for tryck- och flédesenheter kan stéllas in i Instéliningsmenyn, Alternativ,



Konfigureringsmenyn.

Skérm 2: Bevakning
1 Stapeldiagram for tryck med instéllda tryckgranser.

2 Foljande behandlingsparametrar visas:

- Lackage, Vt, RR, Ti (se Statusfélt for behandling pa skarmen Behandling).

- Alveolar ventilation (Va): minutvolym utan dead space (enhet: |), visas
i iIVAPS-funktion.

« Forhéllande mellan inandning och utandning per andetag (I:E)

« Pulsoximetermatningar fran Nonin: hjartfrekvens och SpO, &r bada ett
genomsnitt frdn fyra pulsslag. Data visas endast ndr en oximeter ar
ansluten till apparaten.

« FiO,: Genomsnittlig fraktion av syrgasnivan i luftutsldppet. Visas nér en
syrgassensor ar ansluten.

Obs! SpO,- och FiO,-vérden ar inte ldmpliga att anvdndas for diagnostiska

syften. De visade FiO,-vérdena ligger inom omrédet 0 % till 99 %.

Skarm 3: Tryck/Flode**

Tryck: Behandlingstrycket uppdaterat vid 10 Hz (0,1 sek).

Flode: Uppskattat andningsfléde uppdaterat vid 10 Hz (0,1 sek) (enhet: I/min, I/sek).
Varje diagram visar data frdn de senaste 20 sekunderna.

Du kan bladdra tillbaka for att granska data fran sessionens borjan. Tryck pa @
vand den sedan moturs.

olaF 10lTi  zolwe so00|mv 5o

] [ A

Skarm 4: Minutventilation/andningsfrekvens**
De senaste fem minuterna av data, genomsnittet av fem andetag visas.

Skarm 4: (endast iVAPS) minutventilation/alveolar ventilation**
De senaste fem minuterna av data, genomsnittet av fem andetag visas.
Alveolar ventilation har en handledning fér Mél-vent.

Skarm 5: Lackage**

Genomsnittligt momentant lackage: Provtagna olika beroende pé
lackageférandring (enhet: I/min, I/sek).

Tryck-/flddesdiagram: Behandlingstryck och uppskattat andningsflode
provtaget vid 10 Hz (0,1 sek).

Varje diagram visar data fran de senaste 20 sekunderna.

Skarm 6: Tidalvolym**
Genomsnittliga data for fem andetag visas for de senaste 14 andetagen.

Lk olar as v 1a|we ave | mv 72
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**Nar Automatisk skalandring ar aktiverat (se "Installningsmeny: Alternativ” pa sida 46) andras skalan pa

Y-axeln automatiskt.

Skarm 7: Synkronisering

Diagram 6ver registrerade inandningsfaser under de senaste 20 andetagen.
Uppmatt inandningstid (sek) for de senaste 20 andetagen. Stapelns hojd anger
inandningstiden. | S/ST-funktioner visas Ti Min-/Ti Max-trosklar som Min/Max.

N4 Instéllningar andrade.

. A Alarm aktiverat.

- Spont. trigger: Andel spontantriggade andetag; uppmats utifran de 20
senaste andetagen.

- Spont. cykel: Andel spontancyklade andetag; uppmats utifran de 20 senaste
andetagen.

Ytterligare information visas pa sidan Handelsesammanfattning.

« A Inandningsfasen bibehalls upp till Ti Min (S/ST-lage).

» Det roda faltet visar hur lange inandningsfasen bibehalls upp till Ti Min
(S/STage) eller Ti (PAC/T-lage).

. Inandningsfasen cyklas ned till EPAP/PEEP vid Ti Max (S/ST-lage) eller
Ti (PAC/T-lage).

. Maskinen inleder inandningsfasen genom att hoja trycket fran
EPAP/PEEP

Skarm 8: Oximetri

SpO,: Syremattnadsnivan.

Hjartfrek: Visar registrering av hjartfrekvens (enhet: slag/min).

Varje diagram visar de senaste 10 minuterna.

Fellinje: Visar fel vid matning av oximetridata.



Installningsmeny

Menyn Instélining gor det majligt for dig att granska och andra behandling, alarm
och apparatinstallningar.

Ga till Klinisk funktion

@ SE UPP!
- Vid hembehandling maste apparaten stéllas in pa Patient-funktion .

« Endast utbildad och behorig personal kan goéra sadana andringar i de kliniska
installningarna.

For att aktivera Klinisk funktion®, hall ned @ och
samtidigt under minst tre sekunder. Du
kommer att upplysas hur lange apparaten ska
forbli i denna funktion. Efter den instéllda
perioden av inaktivitet eller nasta stromcykel
(strdm pd/av) vaxlar apparaten automatiskt
tillbaka till patientfunktion och apparaten avger
en ljudsignal.

Nar Klinisk funktion ar aktiverad éandras
ldssymbolen i det dversta faltet till olast, och
apparaten avger en ljudsignal.

Instédllningsmeny: Kliniska instéllningar

P& denna skarm visas Kliniska instéllningar enligt instélld behandlingsfunktion och kan andras.
Ytterligare instéllningar finns pa& skarmen Avancerade instéllningar.

§100ss]

~| | ~|
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Atergé till Kliniska instéallningar
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Fabriksstandardinstallningar och parameteromraden

Parameter Funktion
e £ £,
<
SCobr=2&
Patologi v v v vV
Program v v v v vV
Funktion v v v v v Vv
CPAP v
IPAP v v v v
EPAP eller v v v vV
PEEP
AutoEPAP v
PS v v v v
Ti v v
Backup frek. v v

Standard

Normal

Prog 1

ST

8,0 cm H,0O

11,0 cm H,O

5,0 cm H,0

Av

6,0 cm H,O

2,0 sek

10 AF

Beskrivning

Sjukdomsspecifika forinstéllda installningsvarden
for att underlatta en effektiv inledning av
behandling (se sida 11).

Obs! Om patologiska standardinstéliningarna har
andrats, ar knappen markt med en asterisk.

Alternativ: Obstruktiv, restriktiv, normal, obesitas
hypoventilationssyndrom

Programinstallningen ar endast tillganglig om
alternativet Multiprogram i menyn Konfiguration
ar stallt pa Dubbel. Kliniska installningar, alarm
och kretskonfigurationer kan lagras i tva olika
program (se sida 29).

Obs! Programnamnet kan stéllas in via ResScan.
Alternativ: Prog 1, Prog 2

Stéller in behandlingsfunktionen (se sida 2).
Alternativ: CPAP S, ST (PS), T, iVAPS, PAC
Kontinuerligt positivt luftvagstryck

Staller in fast behandlingstryck (i CPAP-funktion)

Obs! Vid évergang fran CPAP till tvanivafunktion
blir det instéllda CPAP trycket det nya IPAP och
EPAP trycket.

Alternativ: 4-20 cm H,0; 0,2 cm H,O-intervaller
Positivt luftvagstryck vid inandning

IPAP ar det tryck som levereras till patienten nar
apparaten triggas till inandning.

Alternativ: 2-40 cm H,0; 0,2 cm H,O-intervaller
Positivt luftvagstryck vid utandning

EPAP éar det tryck som levereras till patienten nar
apparaten cyklas till utandning (se sida 62).

Alternativ: 2-25 cm H,O (alltid under eller
samma som IPAP); 0,2 cm H,O-intervaller

Staller in AutoEPAP AutoEPAP justerar
automatiskt EPAP inom gréanserna for Min EPAP
och Max EPAP.

Omrade: Pa, Av
Tryckstod; PS = IPAP-EPAP

Tryckstddet ar tryckintervallen (6ver EPAP/PEEP)
som levereras under inandningsfasen.

Alternativ: 0-38 cm H,0; 0,2 cm H,O-intervaller
Stéller in inandningstiden.

Alternativ: 0,2-4 sek eller 2/3 av en
andningscykel definierad genom
andningsfrekvens eller backupfrekvens;
0,1 sek.-intervaller

Staller in andetagen per minut (AF).

Alternativ: 5-60 AF, 1 AFintervaller



Andnings- 10 AF Stéller in fast antal andetag per minut (AF).
frekvens Patienten kan inte spontant trigga maskinen
i denna funktion.
Alternativ: 5-60 AF, 1 ARintervaller
Malpatient- 15 AF Frekvensineffekten till iVAPS algoritm. Den ska
frekvens stallas in pé patientens faktiska andningsfrekvens.
Se "Malpatientfrekvens” pé sida b.
Alternativ: 80-30 AF, 1 AF-intervaller
Mal-vent 5,2 I/min En ineffekt till iVAPS algoritm. Se
"Malalveoldrventilation” pa sida 5.
Alternativ: 1-30 I/min; 0,1 l-intervaller
Mal-vent - Verktyg som anvands for att stélla in iVAPS-mal.
kalkylator Se "Manuell instélining av iVAPS"” pé sida 54.
Hojd 175 cm Kroppslangden behdvs for att berdkna det doda
69 in rummet. Du kan for in armréckvidden istallet.
Alternativ: 110-250 cm (43 in—98 in); 5 cm (2 in)
intervaller
Malinlarning - Verktyg anvands for att stalla in iVAPS-mal.

Se "Anvanda mélinlarning” pé sida 53.
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Avancerade installningar - Fabriksstandardinstallningar och parameteromraden

Parameter Funktion

£ £
<
S wh > &
Min PS v
Max PS v
Stigtid v Vv Vv v v
Falltid v v v v v
Ti Min v v v
Ti Max v v v

Standard

2cm H,0

20 cm Hzo

200

200

0,3 sek

2,0 sek

Beskrivning

Minimum tryckstod i iVAPS-funktion.

Alternativ: 0-20 cm H,0O (Min PS alltid under
Max PS); 0,2 cm H,O-intervall

Maximum tryckstod i iVAPS-funktion.

Alternativ: 0-30 cm H,0 (8-30 cm H,O nar
AutoEPAP &r pa); 0,2 cm H,0-intervaller

Stigtid staller in tiden det tar for apparaten att
trycksétt till IPAP (se sida 11).

Obs!

« Skalan i millisekunder for stig-/falltid ar endast
ungefarlig.

« Den verkligen uppnéddda stigtiden paverkas av
faktorer som innefattar compliance, motstand,
ldckage, tryckdifferential och patientens
andningsmonster.

» Forldngd stigtid inhiberar tryckséttning, Var
noga med att kontrollera att stigtiden &r installd
enligt patientens inandningsfléde och
andningsanstrangning. Patienter med en 6kad
andningsanstrdngning, kort Ti och hég
andningsfrekvens krédver kortare stigtid dn de
som har ldgre andningsfrekvens, tyst andning
och normal Ti.

» Ti har hogre prioritet n Stigtid.

Alternativ: Min, 150-900 (begransad till 2/3 av
Ti Max eller Ti); 50 intervaller

Falltid stéller in tiden det tar for apparaten att
slappa trycket till EPAP/PEEP nér cycling intraffar
(se sida 11).

Obs!

« Skalan i millisekunder for stig-/falltid ar endast
ungeférlig.

« Den verkligen uppnadda falltiden paverkas av
faktorer som innefattar compliance, motstand,
léckage, tryckdifferential och patientens
andningsmonster.

Alternativ: min, 100-400; 100 intervaller
Stéller in minimigransvardet for den tid som
apparaten spenderar i IPAP (se sida 10).
Alternativ: 0,1 sek-Ti Max; 0,1 sek.-intervaller
Stéller in maximigransvardet for den tid som

apparaten tillater for patientens inandningstid
(se sida 10).

Alternativ: 0,3-4 sek eller 2/3 av en
andningscykel definierad av backupfrekvens;
0,1 sek.-intervaller



Parameter

Trigger

Cykel

Masktyp

Min EPAP

Max EPAP

Funktion

< CPAP
< ST (PS)

N

< iVAPS
< PAC

Standard

Medel

Medel

v v v v v v HELMASK

v

5cm H,0

15 cm Hzo

Beskrivning

Staller in kanslighet for triggning. Triggning intraffar
nar inandningsflodet dverskrider en viss niva och
apparaten 6vergar frdn EPAP till IPAP (se sida 10).

Alternativ: mycket hogt, hogt, medel, 1agt,
mycket lagt

Staller in kanslighet for cykling. Cykling intraffar
nar inandningsflodet underskrider en viss niva och
apparaten overgar fran IPAP till EPAP (se sida 10).

Alternativ: mycket hogt, hogt, medel, lagt,
mycket lagt

Val av masktypen.

Alternativ: Nasal, Ultra, Kudde, Helmask,
Trach., Pediatrisk

Obs!

« Nér Masktyp &r instéllt pa Trach. slas larmet
Oventilerad mask automatiskt pa och
AutoEPAP maste stédngas av.

« Né&r Masktyp éar instélld pd Helmask slas larmet
Oventilerad mask automatiskt pa.

For en fullstéandig lista med kompatibla masker for

denna apparat hanvisas till kompatibilitetslistan for

mask/apparat pa www.resmed.com/se péa sidan

Produkter under rubriken Service och Support. Var

god kontakta din ResMed representant om du inte

har tillgang till internet.

Stéller in Min EPAP nar AutoEPAP ar pa.
Alternativ: 2-25 cm H,0; 0,2 cm H,O-intervaller
Staller in Max EPAP nér AutoEPAP ar pé.
Alternativ: 2-25 cm H,0; 0,2 cm H,O-intervaller

Installningsmeny 4



Installningsmeny: Alarminstéllningar
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Foljande alarm som kan stéllas in i Klinisk funktion.

Alarminstallning Standard
Stall in Alla alarm av? Ja

Lag minutvent Av

(L&g minutventilation)

Hog lacka Pa
Oventilerad mask Pa

Hogt tryck Av

Lagt tryck Av

42

Beskrivning

Staller av alla anvandarvalda alarm.

Obs! Nér masktypen &r instélld pa Trqch. kommer
Oventilerad mask alarmet att forbli PA.

Stéller in minimivardet for minutventilation. Aktiveras minst
30 sekunder efter att den uppmatta nivan stannat under det
installda gransvardet.

Omrade: P4, Av, 1-30 |, 0,5 I/min-intervaller

Aktiverar/inaktiverar alarmet HOg lacka. Vid aktivering
resulterar lackage > 40 I/min (0,7 I/sek) under

> 20 sekunder i att alarmet avges och ett meddelande
Hog lacka visas.”

Alternativ: P4, Av

Detta alarm aktiveras inom 30 sekunder nar behandling ges
med en oventilerad kontaktyta eller en ventilerad mask med
blockerade ventiler.

Obs! Néar masktypen ér instélld pd Helmask eller Trach.
kommer alarmet Oventilerad mask att aktiveras automatiskt
for att sékerstélla att kretskonfigurationen har ett avsiktligt
ldckage. Det kan sedan stdngas av fér Helmask.

Alternativ: P4, Av

Stéller in gransvardet for hogt tryck. Aktiveras nar trycket
Overskrider gransvardet i tva cykler eller under en period
pa b sek.

Omrade: P4, Av; 4-45 cm H,0; 1 cm H,O-intervaller

Stéller in det maximala tryckfallet med héansyn till ett installt
IPAP- eller CPAP-tryck under inandningsfasen. Detta alarm
aktiveras inte i iIVAPS-funktionen. Aktiveras nér trycket faller
med mer an den instéllda nivan inom 18 sek.

Obs!

« Detta alarm &r inte aktiverat i IVAPS-funktion.

« N&r SmartStart/Stop ar aktiverat, aktiveras det innan
alarmet Lagt tryck.

Omrade: P4, Ay, -2 till -10 cm H,0, 1 cm HyO-intervaller



Alarminstallning Standard Beskrivning

Hog andningsfrekvens Av Stéller in maximala andningsfrekvensen. Aktiveras nar den
registrerade andningsfrekvensen overskrider den installda
nivan under fyra andningscykler.

Obs! Detta alarm &r inte aktiverat i T-funktion.
Omrade: P4, Av, 5-60 AF, intervaller med 1 AF

Lag andningsfrekvens Av Stéller in den minsta tilldtna andningsfrekvensen. Aktiveras
nar registrerad andningsfrekvens forblir under den instéllda
nivan under fyra andningscykler.

Obs! Detta alarm &r inte aktiverat | T-funktion.
Intervall: Pa, Av, 5-30 AF, intervaller med 1 AF
Lag SpO, Av Stéller in minsta tilldtna SpO,-varde. Aktiveras nér den

uppmétta SpO,-nivan stannar under den installda nivan i
minst 5 sek.

Obs! Detta alarm &r endast valbart nér pulsoximetri
ar ansluten.

Omrade: P4, Av, 70-95 %; 1 % intervaller

Hoég FiO, Av Staller in den hogsta tilldtna genomsnittliga syrgasfraktion.
Aktiveras nér registrerade FiOo-fraktionen ar storre éan den
installda nivan under mer an 15 sek.

Obs! Detta alarm &r endast valbart nar FiO,
bevakningssensor &r ansluten.

Omrade: P4, Av, 30-100 %, 1 % intervaller

L&g FiO, Av Staller in den minsta tilldtna genomsnittliga syrgasfraktion.
Aktiveras nér den registrerade FiO,-fraktionen & mindre &n
den instéllda nivan under mer an 15 sek.

Obs! Detta alarm &r endast aktiverat nar FiO,
bevakningssensor &r ansluten.

Omrade: P4, Av, 18-80 %, 1 % intervaller

Apné Av Staller in maximal apnétid. Aktiveras nar ingen inandning
(antingen patient- eller maskintriggad) detekteras fran
bdrjan av den féregdende inandningen. Tvé pa varandra
féljande inandningar (antingen patient- eller maskintriggad)
aterstaller apnéalarmet.

Omrade: P4, Av, 10-60 sek, 1 sek-intervaller
Alarmvolym Medel Staller in alarmtiden.
Alternativ: Ladg, medel, hog

1 SmartStop avaktiveras automatiskt nar alarmen Hog licka eller Lag minutvent &r PA.
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Alarmtestning

Nar apparaten ar pa, kommer lysdioderna for alarmet och mute-alarmknappen att blinka, och
alarmet kommer att ljuda for bekraftning att det fungerar. Du kan vid behov testa alarmet
manuellt genom att halla ned mute-alarmknappen under minst tre sekunder nar ingen
behandling kors och inget alarm ar aktiverat.

Initial instéallning

44

1.
2.
3.
4.

Koppla bort alla konfigurerbara alarm.

Stéll in apparaten med kopplad luftslang, men utan patientkontaktyta (t.ex. mask).

Stall in ramptid p& 0 min.
Stéll in SmartStart/Stop till Av.

Alarmsituation

Alarm
Hogt tryck

1. P4 menyn Instélining, Kliniska installningar, stall in funktionen pad T
och EPAP péa 4 cm H,0.

2. Stall in tryckstodet till 10 cm H,0.

3. P4 menyn Instéllining, Alarminstéliningar, satt Alla alarm av pa Ja.

4. Stall nu in alarminstaliningen Hogt tryck till 7 cm H,O, och éndra
alarmet till Pa.

5. Blockera luftslangen.

6. Starta ventilation.

Lagt tryck

1. Stall in alarmet Lagt tryck till -2 cm H,O.

2. Stéll in IPAP och EPAP till 25 cm H50.

3. Starta ventilation.

4. Blockera delvis slangens 6ppna ande med handen. Alarmet
aktiveras inom 15 sekunder. Om alarmet Blockerad slang eller
Slang bortkopplad aktiveras ska testet upprepas.

5. Avbryt behandlingen.

Lag minutvent (ldg minutventilation)

1. Stall in Ladg minutvent alarm till 30 I/min.

2. Starta ventilation.

3. Blockera delvis den 6ppna énden av slangen med din hand sé
att uppmatt MV i statusféltet for behandling visar lagre varden an
30 I/min. Alarmet aktiveras inom 30 sekunder. Om alarmet Blockerad
slang eller Slang bortkopplad aktiveras ska testet upprepas.

4. Avbryt behandlingen.

Hog andningsfrekvens

1. P& menyn Instéllning, Kliniska instéllningar, stall in funktionen pa ST
och Backup-frekvens pé& 30 AR

2. P4 menyn Instélining, Alarminstaliningar, satt Alla alarm av péa Ja.

3. Stéll nu in alarmet Hog and.frek till 10 AF och satt pa alarmet.

4. Blockera luftslangen.

5. Starta ventilation.

Lag andningsfrekvens

1. P& menyn Instéllning, Kliniska instéliningar, stall in funktionen pa ST
och Backup -frekvensen pa 10 AR

2. Pa menyn Instéllining, Alarminstéliningar, satt Alla alarm av pa Ja.

3. Stéll nu in alarmet Lag and.frek till 30 AF och satt Pa alarmet.

4. Blockera luftslangen.

5. Starta ventilation.

Testintervall

Vid patienttitrering.

Vid patienttitrering.

Vid patienttitrering.

Varje ny patient.

Varje ny patient.



Alarm

Lag FiO,

. Anslut FiO, cell.

. Kalibrera FiO,-cellen.

. P& menyn Instélining, Kliniska instélliningar, stall in funktionen pa T.
. Stéll in andningsfrekvensen pa 10 AR

. P& menyn Instélining, Alarminstéliningar, satt Alla alarm av pé Ja.
. Stéll nu in alarminstaliningen Lag FiO,, till 80 % och andra alarmet
till Pa.

7. Starta ventilation.

Hoég FiO,

DO, WN —

1. Anslut FiO,-cellen.

2. Kalibrera FiO,-cellen.

3. Stéll nu in alarminstaliningen Hog FiO, till 30 %.

4. Starta ventilation.

5. Starta Oo-tillforsel for att ge en hogre FiO,-niva an alarmtroskeln.
Alarmet aktiveras inom 15 sekunder.

Hog lacka

Detta maste utforas med hjalp av patientens verkliga slang och
kontaktyta (inklusive kateterkoppling och kanyl, om s&dan anvands).
Inkludera syrgasflédet som ar anslutet till syrgasintaget pa
apparatens baksida om syrgas anvands.

1. P4 menyn Instélining, Kliniska installningar, stall in funktionen
pa T och Andnings frekvensen pa 30 AF

2. Stall in alarmet Hog lacka till PA.

3. Starta behandling.

4. Blockera luftslangen delvis.
Alarmet triggas nar lackage éverskrider 40 I/min (0,67 I/sek) i minst
20 sek. Om for mycket lackage uppstar kan alarmet Slang
bortkopplad aktiveras.

Slang bortkopplad

—_

. Stall in apparaten med patientens kretskonfiguration.

2. Starta behandling.

3. Koppla bort slangen fran masken eller ResMed ldckageventil och
kontrollera att alarmet aktiveras.
Alarmet triggas nér lackage overskrider 105 I/min (1,75 I/sek) i
minst 15 sekunder.

. Ateranslut luftslangen och stoppa behandlingen.

5. Upprepa steg 2, 3 och 4, och koppla ifrdn kretsen vid olika

anslutningspunkter (t.ex. vid apparatens luftutlopp).

N

Om alarmet Krets frankopplad inte aktiveras pa forvantat sétt beror

det pad motstandet i kretsen. Overvag anvandning av alarmen Hogt

lackage, Lag minutventilation, Lagt tryck, Lag andningsfrekvens,

Apné eller Lag SpO,.

Oventilerad mask

1. Nar apparaten ar installd for att leverera behandling med patientens
mask och krets, starta behandlingen.

2. Blockera maskens ventiler.
Alarmet bor ljuda inom 30 sek.

Blockerad slang
1. Starta behandling.

2. Blockera luftslangen med din hand.
Alarmet triggas nar slangen ar blockerad under minst 15 sek.

Testintervall

Alltid nar syrgas anvands
och nar FiO,-cellen
har aterkalibrerats.

Alltid nar syrgas anvands
och nar FiO,-cellen
har aterkalibrerats.

For varje ny patient.

Varje gang en forandring
gors av patientkrets-
konfigurationen och/eller
apparatinstallningarna.

Nar lakaren anser
det nddvandigt.

Om sa behodvs
for patienten.
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Alarm Testintervall
FiO,-sensor bortkopplad

1. Nér apparaten ar installd for att leverera behandling, och FiO,-cellen  Om s& behdvs
och kretsen ar anslutna, starta behandlingen. for patienten.
2. Koppla bort FiO,-cellen.
Alarmet bor ljuda inom 5 sek.

Felaktig SpO, fingersensor

1. Anslut fingersensorn. Om registreringsproblem
2. Starta behandling. forvantas med
3. Koppla bort sensorn eller ta bort den fran patientens finger. fingersensorn.

Alarmet bor ljuda inom 30 sek.

Avsluta alarmtestning

Aterstall alla installningar till ursprungsinstaliningarna som &r lampliga for patienten innan
behandlingen ges.

Installningsmeny: Alternativ
Valfria apparatinstallningar ér tillgangliga fran menyn Alternativ och dess submeny Konfigurering.

Parameter Standard Beskrivning

Slanginlarning’ - 1. Se till att behandlingen slagits av innan du utfoér en Slanginlarning.

2. Stang av syrgasflédet om det anvands.

3. Valj masktyp.

4. Stall in luftkretsen inklusive tillbehor och patientkontaktyta.
Obs! Nér du utfér en Slanginldrning for invasiv anvdandning ska du
inte ansluta en kateterkoppling, trakeostomitub eller HMEF (se
“Instéallning for invasiv anvdndning” pa sida 17).

5. LAmna luftkretsen oblockerad och dppen for luft.

6. Tryck pa @ for att starta slanginlarningen.

7. Vanta pa att apparaten avslutar dess automatiska tester (< 30 sek).
Resultaten visas nar det ar avslutat.
Om kretskonfigurationen lyckades med inlarningen visas e
Om den misslyckades visas . (se "Felsokning” pa sida 63).

Om slanginlarningen misslyckas kommer de senaste
slanginlarningsegenskaperna att anvandas.
FiO, sensor - Apparaten startar kalibreringen av FiO, bevakningssensorn for att
kalibrering’ registrera syrekoncentrationen i andningsluften.

1. Tryck p& @ for att starta FiO, sensorkalibrering.
2.Vanta pé att apparaten avslutar dess kalibrering.
Resultaten visas nar det ar avslutat.

Obs! Stdng av syrgasflodet.
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Parameter

SmartStart/
Stop

Ramptid’

Start CPAP

Starta EPAP
eller starta
PEEP

Max ramptid

Séank ramp

Fabriks-
instéllningar

Standard
Av

Av

4,0 cm H,0O

4,0 cm H,0

Av

Av

Beskrivning

Om det ar aktiverat kommer apparaten att starta automatiskt nar
patienten andas in i patientkontaktytan och stannar automatiskt
(SmartStop) ndr masken tas bort. Detta betyder att Start/Stop-
knappen inte behover tryckas ned for att borja/sluta behandlingen.

Obs! SmartStop-funktionen &r inaktiverad om:

« Helmask eller Trach. valts som maskalternativ.

« Alarmen Hég lacka eller Lég minutvent &r PA.

« Masktillpassningen fortsétter.

« Alternativet Bekréfta behandlingsstopp ar aktiverat.

Alternativ: Pa, Av

Om Max ramptid har stéllts in kan patienten valja ett varde upp till
denna tid.

Alternativ: 0 min - Max ramptid (max 45 minuter, 5 minuter intervaller)
Staller in trycket i borjan av ramptiden i CPAP-funktion. Nar Sank
ramp ar pa minskas behandlingstrycket till denna tryckinstallning.
Alternativ: 4 cm H,O-CPAR 0,2 cm H,O-intervaller

Staller in trycket i borjan av ramptiden i tvanivafunktionerna

(S, ST/PS, T, iVAPS PAC). Nar Sank ramp ar pa minskas
behandlingstrycket till denna tryckinstallning.

Alternativ: 2 cm H,O-EPAP 0,2 cm H,O-intervaller

Maximal installning for ramptid.

Alternativ: 0-45 min; 5 minut-intervaller

Obs!

« Om Max ramptid &r installd pa 0 min, visas inte installningen for
ramptid i patientfunktionen.

» Begrédnsa Max ramptiden for att undvika hypoventilation. Vissa
patienter kraver fullt stéd fran start av behandlingen.

Om detta aktiverats kan patienten valja Sank ramp.
Behandlingstrycket minskas till Starta EPAP/PEEP &ver fem minuter.

Alternativ: Pa, Av

Aterstéller apparatens standardinstalliningar. Uppmaning att bekrafta
valet.

Obs! Att aterstélla fabriksinstéllningarna péverkar inte
Maskintimmar, loggade data (t.ex. patientbehandlingsdata), klockan,
padminnelseinstaliningarna, LED-skdrmens ljusstyrka eller
bakgrundsbelysningen.

1 Parametrar kan stéllas in av patienten.
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Installningsmeny: Konfigureringsmeny

48

o |

| Konfigureringsmeny

Parameter

Sprak’
Ljusstyrka'

Belysning’

Tid'

Datum’

Tidsformat'
Datumformat’
Tryckenhet
Flodesenhet

Behandl-LED

Bekréafta stopp

Standard
Engelska

70 %

Auto

24-
timmar

dd/mm/
4aaa
cm H,0

I/min

Av

Av

L EL s

| Konfigureringsmeny

Beskrivning

Stéller in bildskédrmsspréaket.

Alternativ: Beror pa regional konfigurering
Stéller in LCD-belysningsstyrka.

Alternativ: 20-100 %, 10 %-intervaller
Aktiverar LCD-skarm och knappsatsbelysning.

Om AUTO-instéllningen valts slocknar belysningen efter fem minuter
utan nagra atgéarder och tands igen vid nedtryckning av valfri knapp eller
da ett alarm intraffar.

Alternativ: P4, Auto

Staller in aktuellt klockslag.

Obs! Om tidsinstéliningen dndras bakat, raderas alla loggade data.
Alternativ: timmar, minuter, sekunder

Stéller in dagens datum.

Obs! Om datuminstallningen dndras bakat, raderas alla loggade data.
Alternativ: dag, manad, ar

Staller in tidsformatet.

Alternativ: 24-timmar, 12-timmar

Staller in datumformatet.

Alternativ: dd/mm/aaaa, mm/dd/aaaa

Val av visningsenheter for tryck.

Optioner: cm H,0, hPa

Val av visningsenheter for flode.

Alternativ: I/min, I/sek

Aktiverar eller avaktiverar behandlingslysdioden. Om aktiverad, lyser
den blaa behandlingslysdioden i Start/Stopp-knappen om apparaten
levererar behandling.

Alternativ: Pa, Av
Denna funktion hjalper till att undvika att ndgon oavsiktligt stoppar
behandlingen.

Vid aktivering (P&), om du trycker p& @ under behandling, kommer
skarmen Bekréfta stopp att visas. Om man valjer JA, upphor
behandlingen. Behandlingen fortsatter om man valjer NEJ eller trycker
pa nagon annan knapp.

Alternativ: Pa, Av



Parameter

Tryckddpning

Multiprogram

Langdenhet

Radera data

Automatisk
skalandring

Standard

IPAP/
EPAP

enkel

cm

P&

Beskrivning

Valj terminologin som ska anvéndas for visningar av skdrmarna.
Alternativ: PS/PEEP IPAP/EPAP

Du har alternativet att definiera tva olika program foér behandling och
alarminstallningar. Varje behandlingsprogram sparar resultaten av
slanginlarningen (kretsmotstandet). Programvalet kan goras i menyn
Kliniska installningar om detta alternativ ar installt p4 dubbel. Om dubbelt
ar valt, kan patienten vélja mellan tva program pa skarmen Behandling.

Nar du konfigurerar ett nytt program, anslut lamplig krets och utfor
Slanginlarning.

Obs! Kontrollera att korrekt krets anvdnds som har larts in for det valda
programmet.

Alternativ: enkel, dubbel

Val av mattenhet for patientlangd for iVAPS-instéllning.
Alternativ: cm/tum

Du kan radera foljande data som loggats under behandling.

e Timmar anvand (behandlingstimmar)

» Hoga uppldsningsdata (patientflode, behandlingstryck, oximetridata)

« Data for andetag per andetag (tex. tryck och flédesrelaterade data)

« Sammanfattningsdata (statistik i menyn Sammanfattning)

« Alarmhandelser

 Installningsandringar

- Systemhéandelser (t.ex.slanginlarning godkédnd/avbruten)

Nar data ska raderas kommer du att uppmanas bekrafta denna atgéard
innan data forsvinner.

Obs! Maskintimmar, apparatens pédséttningstid och alla installningar
kan inte aterstéllas med detta alternativ.

Pa Bevakningsmenyn dndras skalan pa Y-axeln automatiskt ndr denna
funktion har aktiverats (flodesspar pa sidan Tryck/Flode, Va- och AR-spar pa
sidan Minutventilation/Andningsfrekvens/Alveolar ventilation, ldckage- och
flodesspar pa sidan Lackage, tidalvolym péa sidan Tidalvolym).
Alternativ: Pa, Av

For att &terga till skiarmen Alternativ tryck p& knappen Atergd <3

1 Parameter visas i bade patient- och klinisk funktion.
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Info-meny ﬂ

Menyn Info ger handelsesammanfattning, behandlingsresultat, apparatinformation och
paminnelser. Stellar sparar anvandnings- och sammanfattningsdata for upp till 365
behandlingssessioner. Sparade data kan dtkommas i menyn Info eller vid anvandning av ResScan.

Handelse sammanf.

qmooss] | | G

Handelse sammanfattn. visar sammanfattningen av tre typer av handelser: andringar in
instéllningar, alarm och systemhandelser (t.ex. dataradering, anslutning av ResMed USB-sticka).
Det finns upp till 200 handelser for varje typ, visad i kronologisk ordning, med den senaste
handelsen visad dverst som standard.

Obs! Nar grédnsen pa 200 loggade hédndelser har natts kommer den &ldsta registrerade
héndelsen att skrivas over.

Allméan behandlingsinformation

Median

28
Percentil

0l 02 03 04 05 06 07 dec

Information om de foljande kategorierna visas under en period pé sju dagar, dar varje dag anges
som fran middagstid till middagstid.

- lLackage

« Minutventilation

+ Tidalvolym

« Andningsfrekvens

« |:E forhéallande

« Tryckstod

« AHI

+ Sp0,.

Tryck pé och vrid tryckknappen for @ att granska data upp till de senaste 365 dagarna.

Statistikdata visas i ett stapeldiagram med 5°€ och 95 percentilen och medianvarden. Dessa
varden ar genomsnittliga genom hela behandlingsdurationen per dag.
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Obs! Om behandling inte anvands under minst 10 minuter kommer data inte att registreras.

Apné/apné-hypopné-index

Denna skarm visar registrerade apnéer och hypopnéer per timme under en dag. Dagliga
indexvarden kommer att visas under en period pé sju dagar och kan jamfdras med data fran de
senaste 365 dagarna.

En apné registreras nar flodet minskar med mer an 75 % av baslinjen (t.ex. till 25 % eller lagre
fran baslinjen) under mer @n 10 sekunder. En hypopné registreras nar flédet minskar till 50 %
men mer an 25 % av baslinjen i mer an 10 sekunder. Apné-index (Al) och apné-/hypopné-
index (AHI) beraknas genom att dividera det totala antalet handelser med sammanlagt antal
timmar med masken pa.

Obs! Noggrann registrering av apnéer och hypopnéer férsdmras av hoga masklackor.

Timmar anvand

© Tirm: 420015k

Anvandningstimmar under de senaste sju behandlingsdagarna visas i ett stapeldiagram och kan
jamfdras med data for de senaste 365 dagarna. Den dagliga registreringen boérjar kl. 12.00 och
slutar kl. 12.00 foljande dag (t.ex. den 20 november vilade patienten fran kl. 14.00 till kl. 15.00,
den andra behandlingssessionen den dagen bérjade kl. 22.00 och slutade kl. 7.00 den

21 november). Tiden visas pa den vertikala axeln. Den horisontella axeln visar
registreringdatumet. Relaterade medelvarden, minimi- och maximivarden visas som numeriska
varden per vecka.

Anvanda timmar (inom diagrammets forklaring) visar hur lange apparaten har anvants for
behandling sedan den férsta behandlingssessionen eller sedan data senast raderades.

Apparatinformation
= | B

'l Apparatinformation 11/12

Denna skarm visar serienumret (visas som apparatens SN), enhet nummer, programversion och
andra komponentversioner. Data pa denna skarm kan begaras vid service eller som del av
Felsokning av en tekniker.
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Paminnelser

Byt ut mask | 2107/2010)

Byt ut filter | 21!0?!2010' Aterstal |

Du kan anvdanda Pdminnelsemenyn for att varna patienten om specifika handelser, till exempel
nar deras mask ska bytas ut eller nar filtret ska bytas ut, osv. med ResScan kan du vélja vilket
Paminnelsemeddelande som ska visas nar och hur ofta det ska visas (Av, 1-24 manader).
Paminnelsen visas i gult nar datumet narmar sig (inom 10 % av paminnelseperioden).
Paminnelsen visas ockséa nar apparaten slas pa. Patienter kan ta bort ett pAminnelsemeddelande
genom att valja “Aterstall” vilket dndrar det aktuella paminnelsedatumet till AV, eller visar nésta
férinstallda pdminnelsedatum.

Obs! Nér Maskintimmar ar under tva timmar kan paminnelser stéllas in, men de kommer inte
att visas. Nar motorn har kort i tva timmar visas korrekt datum.

Konfigurera iVAPS

Du kan konfigurera iVAPS-funktion pé tva satt:

« anvanda malinlarning — inlérning av patientens andningmonster och automatisk berékning
av mal, eller

- fora in malen direkt.
e Prog 1
~| aps
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Anvanda malinlarning

o 1 A~ WD

Malinlarning bevakar patientens ventilation i vila, med mal att lara sig patientens malalveoléarventilation
och malpatientfrekvens i forberedelse for IVAPS-funktion. Det rekommmenderas att patienten stélls in
pa en lugn plats, helst med avledning for att sdkerstalla att de inte somnar.

Under mélinlarning levererar apparaten tva tryck, EPAP/PEEP och tryckstdd utan backupandning
(likt S-funktion). Dessa parametrar finns tillgangliga pa skarmen Malinldrning.

Utfor slanginlarning pa den aktuella slangkonfigurationen och kontrollera att du véljer lamplig
maskinstallning (se "Instéliningsmeny: Alternativ” pa sida 46).

Stéll in patologiska standardvarden (se "Patologiska standardvarden” pa sida 11).
Valj iVAPS-funktion.

For in patientens langd (ungefarlig eller armrackvidd).

Anslut patienten.

Valj mélinlarning.
Apparaten maste sté i standby for att inleda malinlarningen.
| Koppla pa syrgas om det anvands.
Il Konfigurera primara behandlingskontroller.
For in det preliminara EPAP eller PEEP (se sida 62).
Vi rekommenderar att du startar vid 4-6 cm H,0O, vilket de flesta patienter kan tolerera.

Il Justera tryckstod.
Tryckstédsnivan under malinlarningen ska beddmas individuellt. For mycket tryckstdd under
inlarningssessionen kan leda till ett alveolart ventilationsmal som &r hdgre an patientens
metaboliska behov. For patienter som upplever adekvat ventilation under dagen men som har
betydande problem under natten (dvs. OHS) ar mélet att registrera ventilationen i vila under
dagen, med minimalt tryckstod sé att patienten andas bekvamt men utan att ventileras for
mycket. For patienter med betydande hyperkapni kan ett kat tryckstdd (dvs. 6-10 cm H50)
vara lampligt, dvs. pa ett sddant satt att en understodd ventilation under dagen ar uppmatt.

IV Visa data.
Skdrmen Malinldrning visar ett tomt diagram pé vilken upp till 15 minuter realtidsdata
(bevakad alveolar ventilation (Vent) och andningsfrekvens (AF)) kommer att plottas nar
tiden har passerat. Vardena berdknas fran medianen inom ett omrade pa 5 min.
Du kan vélja den del pad 5 minuter som bast representerar stabil Vent och AF genom att
anvanda knappen for att markera de 5 min du ar intresserad av. Det ar rekommenderat att
valja ett stalle dar linjerna for Vent och AF ser stabila ut, vanligtvis 10-15 minuter efter att
processen har startat.

Vent och AF beréknas fran medianen inom ett
omréade pa 5 min.

Justerbart fénster om 5 min kan anvéandas for
att berakna medianmalvarden.
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V  Om maélvardena visas som:
-« godtagbar, valj Acceptera, och behandlingen kommer att inledas i iVAPS-funktion.

Vanligtvis ska Vent vara under 7 |/min for patienter som inte har KOL och under 11 I/min
for patienter med KOL.

- inte godtagbar, eller for att g& ut ur malinlarning utan att &ndra installningar, véalj Avbryt.
Detta stoppar malinldrningen, menyn atergar till Kliniska instéliningar och behandlingen
avslutas.

+ IVAPS och AutoEPAP startas forst sedan Malinlarningsvardena har accepterats.

7  Tryck pé knappen Bevakning eller Infofér att bladdra igenom de relaterade sidorna (t.ex.
andningsfrekvens, MV, Vt) vid behov. Nar du trycker pd menyknappen Instéllning fér att komma
tillbaka till malinlarning.

SE UPP!

Eftersom Avbryt avslutar behandlingen ska patienten vara bortkopplad fran ventilation,
om inte ventilationen ska aterupptas med en gang.

8 Granska de sekundéra behandlingsinstéliningarna i Avancerade instéliningar (t.e.x Min PS, Max
PS, Min EPAP, Max EPAP) och AutoEPAP, se "Instéliningsmeny: Kliniska instaliningar” pa
sida 37.

9  Starta behandling.

10 Finjustera EPAP/PEEP for att passa den typ av behandling som kravs. For ytterligare
information, se "Beddma det kliniska resultatet” pa sida 56.

Manuell instéllning av iVAPS

Medan malinlarningen erbjuder det basta sattet att erhalla en initial ventilationsberakning ar det
aven mojligt att fora in iIVAPS-maélet manuellt med hjélp av en inférd minutventilation, spontan
frekvens och patientlangd. Utifran dessa kan iVAPS berdkna malalveolarventilationen och
anpassa dess malpatientfrekvens.

1 Utfor slanginlarning pa den aktuella slangkonfigurationen och kontrollera att du valjer lamplig
maskinstallning (se "Instéliningsmeny: Alternativ” pa sida 46).

2  Stall in patologiska standardvarden (se "Patologiska standardvarden” pé sida 11).

3 ValjiVAPS-funktion.

4  Konfigurera priméra behandlingskontroller.

Mata in den preliminara EPAP eller PEEP (se sida 62). Vi rekommenderar att du startar vid
4-6 cm H,0, vilket de flesta patienter kan tolerera.

Ange Min EPAP/Max EPAP nar AutoEPAP ar pa.

5 Vil mél-vent kalkylator.
T | ars— L0)

| 8l Mal-ventkalkylator

Wl Wit snitt mitkg I
175 6.7 IBW

Mal went

51 frmin
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For in patientens langd.
For in patientens spontana andningsfrekvens.
For in foregdende uppmatta minutventilation (MV) eller tidalvolym (Vt).

Obs! Tryck pa knappen Bevakning eller Infofér att bldddra igenom de relaterade sidorna
(t.ex. andningsfrekvens, MV, Vt) vid behov.

Kontrollera mal-vent.

Kalkylatorn aterger en malalveolarventilation (Mal-vent) med hjélp av denna information,
for att berakna det anatomiska dead space.

Mal-vent = [tidalvolym - dead space (langd)] x patientfrekvens
= minutventilation- [dead space (ldngd)] x patientfrekvens]

Berdkningen for mal-vent visar en uppskattning av genomsnittlig tidalvolym (Snitt Vt) som
en funktion av ideal kroppsvikt (BMI).

Genomsnittlig V't (ml/kg) = tidalvolym/[48 + 0,91 x (langd - 152,4)]"

Obs! Vanligtvis ska Vent vara under 7 I/min for patienter som inte har KOL och under

11 lI/min fér patienter med KOL.

V  Acceptera for att tilldmpa denna malventilation till iVAPS-behandlingsinstéliningarna.

Granska de sekundara behandlingsinstallningarna i Avancerade instéllningar (t.e.x Min PS, Max
PS, Min EPAP, Max EPAP) och AutoEPAP, se "Instéliningsmeny: Kliniska instéllningar” pa
sida 37.

Anslut patienten.

Starta behandling.

Finjustera EPAP/PEEP f6r att passa den typ av behandling som kravs. For ytterligare
information, se "Beddma det kliniska resultatet” péa sida 56.

1

Hémtad fran DA Dongelmans et al. Determinants of Tidal Volumes with Adaptive Support Ventilation: A
Multicenter Observational Study. Critical Care and Trauma, 2007 107 (3). P932 -937
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Bedoma det kliniska resultatet

Om patienten sover bra med Stellar och SpO,, om tillganglig, uppvisar adekvat syreméttnad
under natten, ar detta en bra indikation for lyckad behandling.

ResScan kan hjalpa dig att beddma behandlingsresultatet. En ndrmare granskning av

detaljdiagrammet i statistiken ar nyttigt for att utvardera behandlingskvaliteten. Genom att dela

upp skarmen kan du visa:

- en dversikt av navigeringsfonstret (8 timmar) med SpO,, tryck, lackage, minutvolym

. ett detaljfonster (5 min) som visar lackage, flode, tryck som kan ge ett forslag fér omjustering
av instéllningar eller mask.

For ytterligare information, se “Datahantering” pa sida 57.
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Det &r idealiskt att observera dndringar i tryckstodsnivan (eller IPAP) under sessionen eller
pa nattern.

Om tryckstddet héller sig pd samma niva under en langre tidsperiod (ofta vid en maximal
tryckstodsniva), kan det indikera att:

- malventilationen ar for hog,

- Max PS ar instéllt for lagt for att adekvat kunna uppréatthéalla ventilation,
« EPAP ar for lagt for att behandla obstruktion i dvre luftvdgarna.

Tips for att identifiera obstruktion i dvre luftvagarna omfattar:

- episoder med desaturation,

- sma tillplattade andetag pa flodeskurvan,

« hdga nivaer av trycktrod utan tillhdrande andningsflode.



Datahantering

Fransett tillganglig data som kan granskas direkt pa apparaten, kan du granska och uppdatera
data via ResMeds tillampningar som kan vara till hjalp vid hantering av compliance. Dessa ar
ResScan och EasyCare Tx.

Nar ResScan anvands, kan du granska behandlingsdata liksom dven andra instéllningar pa apparaten.
Du kan anvanda ResMeds USB-sticka for att dverféra data mellan apparaten och en dator.

Anvand EasyCare Tx for fjarrvisning av realtidsdata (live) och justering av installningar.
For ytterligare information, se handboken for datortillampningen.

Det finns tva dataportar pa baksidan av apparaten for anslutning av ett USB-sticka (se “Snabbtitt pa
Stellar” pa sida 12). Behandlings- och apparatdata kan sparas pa denna enhet eller lasas harifran.

VARNING

Anslut inga andra apparater till dataportarna an de som ar speciellt avsedda och

rekommenderade av ResMed. Anslutning av andra apparater kan leda till person skador

eller skador pa Stellar (se "Allmanna varningar och sakerhetsforeskrifter” pa sida 76).

VAR FORSIKTIG!

Koppla inte bort ResMed USB-stickan under pagaende datadverforing. | annat fall finns

det risk for dataforlust eller inkorrekta data. Nedladdningstiden beror pa datavolymen.

Obs!

- Du kan inte ansluta tvd ResMed-stickor samtidigt for datakommunikation.

« Om det inte gar eller det misslyckades att éverféra data, s avsnittet Felsintervall.

- Spara inte andra filer pa USB-stickan dn de som genererats av apparaten eller programmet.
Okénda filer kan férloras under dataéverféring.

Stoppa in ResMed USB-sticka i ett av de tvd USB-anslutningarna pa apparatens baksida.

Den forsta dialogen for datadverforing till USB visas automatiskt pd LCD-skarmen. Apparaten

kontrollerar om USB-stickan har tillrackligt med minneskapacitet och om lasbar data finns tillganglig.

Valj ett av de tillgdngliga alternativen

- Lasa installningar
Du kommer att uppmanas bestdmma om apparaten ska ldsa ResScan-konfigureringen eller
apparatens konfigurering. ResScan-konfigureringen omfattar instéllningséndringar.
Apparatkonfigureringen har instéliningar for en annan enhet. For att Iasa apparatkonfigurationen

maste apparaten vara i klinisk funktion. Apparatkonfigurationen maste innehalla ett annat
serienummer.

+ Skriva instéllningar

Apparatinstallningar kommer att sparas pad ResMeds USB-sticka.
+ Skriva installningar och loggningar

Installningar och loggningar (t.ex. data for andetag per andetag) kommer att sparas pa
ResMeds USB-sticka.

« Avbryt

Bekrafta datadverforingen.
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Rengoring och underhall

Du bor regelbundet folja rengdrings- och underhallsféreskrifterna i detta avsnitt. P detta satt
forhindras ocksa risk for korskontaminering. Se bruksanvisningen for masken, befuktaren och
andra tillbehor avseende detaljerade instruktioner for skdtsel och underhall.

VARNING

- Se upp for elektriska stotar. Sank inte ned apparaten, pulsoximetern eller natsladden i
vatten. Stang av apparaten och ta ur natsladden fran det elektriska uttaget och fran
apparaten fore rengoringen och se till att den ar torr innan du kopplar tillbaka den.

« Masksystemet och luftslangen ar utsatta for normal forslitning. Inspektera dem med
jamna mellanrum for att se till att de inte ar skadade.

VAR FORSIKTIG!

Stellar kan inte steriliseras.

Varje dag

Koppla bort luftslangen fran apparaten (och befuktaren om den anvands) och hang slangen pa
en ren och torr plats till ndsta anvandning. Om apparaten ar synligt nedsmutsad ska apparatens
utsidor och pulsoximetern (om sadan anvands) torkas av med en fuktig trasa och ett milt
rengoringsmedel.

VAR FORSIKTIG!

- Hang inte luftslangen i direkt solljus eftersom slangen med tiden kan hardna och
slutligen spricka.

- Anvand inte blekmedel, klorin, alkohol eller aromatiskt baserade I6sningar (inklusive
alla parfymerade oljor), fuktgivare eller antibakteriella tvalar for daglig rengéring av
luftslangen eller apparaten (annat an de godkanda rengoringsmedlen Mikrozid® AF
eller CaviCide®). Sadana lésningar kan orsaka tilltagande hardhet och férkorta
produktens livslangd.

Att anvanda rengoringsmedel och desinfektionslosningar som innehaller alkohol
(andra an de godkanda rengoringsmedlen) ar acceptabelt vid periodisk rengoring av
apparat, till exempel for rengoring mellan patienter eller vid servicetillfallena, men
rekommenderas inte for dagligt bruk.

Varje vecka

1 Tabort luftslangen fran apparaten och patientkontaktytan.
Tvatta luftslangen i varmt vatten och ett milt rengéringsmedel.
Skélj den ordentligt och hang den for torkning.

Koppla tillbaka luftslangen till luftutslappet och patientkontaktytan.

a1 A~ WD

Om apparaten ar synligt nedsmutsad ska apparatens utsidor och pulsoximetern (om sadan
anvands) torkas av med en fuktig trasa och ett milt rengéringsmedel.

Varje manad

1  Torka utsidan pa apparaten och pulsoximetern (om den anvdnds) med en fuktig trasa och ett
milt rengdringsmedel.

2 Inspektera luftfiltret for att se till att det inte téppts till av smuts eller att hal uppstatt.
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Byta ut luftfilter

Byt ut luftfiltret var sjatte manad (eller oftare vid behov).

VARNING

Tvatta inte luftfiltret. Det kan varken tvattas eller ateranvandas.

Ta bort luftfilterlocket pé baksidan av apparaten.
Ta bort och kasta det gamla luftfiltret.

For in ett nytt filter.

A W DN =

Satt tillbaka luftfilterlocket.

|uftfilter \

luftfilterlock
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Flerpatientsanvandning

VARNING

- Ett antibakteriefilter ar obligatoriskt om apparaten anvands for flera patienter.

- Vid flerpatientsanvandning maste du utféra foljande innan apparaten anvands pa en ny
patient:

Mask Rengoring; Anvisningar om rengéring, desinfektion och sterilisering finns
pé ResMeds webbplats, www.resmed.com/masks/sterilization. Var god
kontakta din ResMed representant om du inte har tillgang till internet.

Luftslang Byt ut luftslangen. Alternativt, se luftslangens instruktioner for
information om rengoring och desinficering.

Apparat Desinficera Stellar enligt foljande:

Anvand ett antibakteriellt rengéringsmedel/desinfektionslosning, till
exempel Mikrozid® AF or CaviCide® med en ren, ofargad engangstrasa
for att rengdra och desinficera apparatens utsidor. Torka av alla tillgéngliga
ytor pa apparaten, inklusive luftutslappet (se till att ingen véatska tranger in
via ndgra dppningar i apparaten). Folj tillverkarens rekommenderade
rengdringsanvisningar.

Befuktare Se bruksanvisningen for den befuktare som anvands eftersom
instruktionerna for befuktare kan vara olika. | en miljo med anvandning pa
flera patienter, anvand H4i-vattenkammaren (for engangsbruk) i stallet for
den ateranvandbara H4i-vattenkammaren.

Service
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VAR FORSIKTIG!

Inspektion och reparation bor endast utforas av auktoriserad servicepersonal. Du bor
under inga omstandigheter sjalv forsoka 6ppna, overse eller reparera apparaten.

Denna produkt bdr inspekteras av ett behorigt ResMed servicecenter fem ar rdknat fran
tillverkningsdatumet, med undantag for det interna batteriet som ResMed rekommmenderar ska
testas efter tva ar for att beddma aterstdende batteritid. Dessforinnan ar apparaten avsedd att
fungera pa ett sakert och tillforlitligt satt under forutsattning att den anvéands och underhélls
enligt de anvisningar som tillhandahélls av ResMed. Tillamplig garantiinformation frdn ResMed
medfoljer produkten vid den ursprungliga leveransen. Som naturligtvis ar fallet med alla
elektriska apparater, bor man vara forsiktig vid eventuella oriktigheter och i sédant fall bor
apparaten besiktigas av ett auktoriserat ResMed servicecenter.



Klinisk titreringshandledning

Munlackage

Om munlackage ar ett problem kan patienten ha nytta av befuktning, en hakrem eller en helmask.
Hakremmen passas in 6ver huvudet pa patienten och hjalper till att halla munnen stdngd under
natten. Helmasker som tacker badde ndsa och mun och som pé detta satt férhindrar munlackor,
kan bestallas fran ResMed. Kontakta leverantdren for mer information eller besok
www.resmed.com/se. ResScan detaljerade data ger dven en visuell framstallning av lackage.

Stalla in TiControl

Med Ti Max- och Ti Min-installningar (S-, ST- och iVAPS-funktion) kan du variera mellan den
minimala och maximala méangden inandningstid (se " Sakerstélla lyckad ventilation med Stellar”
pa sida 8).

Stalla in Ti Max

Under forhallanden med hdga eller variabla lackor (t.ex. munlackage) eller da andningsflodet ar
begransat (t.ex. vid KOL), ger Ti Max en tidsgrans for inandning vilket férhindrar sen cykling och
kan ge en battre matchning med patientens ideala inandningstid.

Ti Max kan stallas in mellan 0,3-4 sek eller 2/3 av en andningscykel, definierad enligt
backupfrekvens. For en patient med en backupfrekvens pa 15 AF (dvs. en andningscykel pa
4 sek) borde det maximala vardet som kan stéllas in for Ti Max dé vara 2,6 sek.

Obs! Man bér undvika att stélla in en Ti Max som &r kortare &n patientens verkliga
inandningstid eftersom detta kan leda till att tryckstodet blir mindre effektivt och medféra
obehag for patienten. Om patienten klagar éver att inandningstiden &r for kort kan man
overvéga att Oka vérdet.

Observera patientens inandningstid och andningsmaonster.

2  Stallin Ti Max nagot langre (t.ex. 1,5 sek for en vuxen patient) 4n patientens spontana
inandningstid (t.ex. om patienten har en spontan inandningstid pa 1,5 sek sa kan en Ti Max-tid
pa 1,6 sek véljas).

Obs! For KOL patienter bér man se till att resulterande I:E férhallande &r minst 1:2 (idealiskt
1:3) for att tillata tillrdcklig tid for utandning. Du kanske maste korta Ti Max eller justera
cykelkédnsligheten igen fér att ge ett mer passande I:E férhallande.

Stalla in Ti Min

Ti Min kan vara till nytta hos patienter som har en tendens att cykla inandningen tidigt (eller i fortid).
Patienter med restriktiva tillstand (t.ex. brostkorgsdeformitet, neuromuskulara sjukdomar) har ofta
en nedsatt compliance i andningsvéagarna vilket, nar PS-funktioner anvands, tenderar att bidra till
tidig flodescykling. Patienter i denna situation kan péatala att apparaten avslutar inandningen innan
de sjalva gor det. Forlangning av Ti Min-instaliningen kan hjalpa till att sakerstalla att en passande
inandningstid, och foljaktligen minutventilation, bibehalls vid dessa tillstand.

De flesta patienter med obstruktiv lungsjukdom har inga problem med alltfor tidig cykling och
Ti Min kan darfor bli kvar vid standardinstéallningen.

Obs! Man bér vara forsiktig att inte stélla in Ti Min till ett varde som é&r langre &n patientens
spontana inandningstid eftersom detta kan motverka patientens utandningsférsok vilket kdnns
obehagligt och leder till 6kad andningsanstrangning. Om patienten klagar éver att
inandningstiden ar for Iang kan man évervéaga att minska vérdet.

1 Observera patientens inandningstid och spontana andningsfrekvens. (Registrerad Ti och |:E
forhallande pa skdarmen Bevakning och Synkronisering kan hjélpa.)

2 Justera Ti Min enligt registrerad Ti (se tabell nedan). Kontrollera att patienten inte upplever att
andningstiden ar for ldng. Patientens spontanfrekvens kan ses i bevakningssammanfattningen.

3  Observera patienten for att faststalla om Ti Min ska forkortas (dvs. 0,2 eller 0,3 sek kortare an
patientens inandningstid).
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TiControl berdakningsguide

Foljande tabell ger riktlinjer for hur man valjer Ti Max och Ti Min varden som bast motsvarar
patientens andningsfrekvens (idealiskt nar ventilatorn anvands under vila).

Patientandetag Tiot = ILE=1:2 :E =1:1 :E=1:3
per min 60 ~ andetag (t.ex. normala (t.ex. restriktiva lungor) (t.ex. obstruktiva

per min (sek) lungor) lungor)
Ti Min Ti Max Ti Max

10 6 2 1,0 2,5 1,5

15 4 1,3 1,0 1,7 1,3

20 3 1,0 0,8 1,5 1,0

25 2,4 0,8 0,7 1,2 0,8

30 2 0,7 0,6 1,0 0,7

35 1,7 0,6 0,5 0,8 0,7

40 1,5 0,5 0,5 0,7 0,7

EPAP/PEEP

Den lampliga installningen for PEEP (eller EPAP) ar grundlaggande for modern ventilationspraktik,
tvars dver de flesta behandlingsfunktionerna, Exempel pa dess anvandning inkluderar:

- Rekrytera och/eller uppréatthélla lungvolym, understddja gasutbyte, forbattra lungcompliance
eller minska lungskador.

« Vid obstruktiv lungsjukdom — for forskjutning av egentlig PEEPR for att minska
andningsanstrangning och/eller maximera effektiv triggning.

- For att de dvre luftvagarna ska héllas 6ppna eller stabiliseras under sémn.

For nattlig ventilation rekommenderas ett starttryck pa 5 cm H,O. Om det finns indikationer pa
eller symtom som somnig under dagen, obesitas, anatomiskt tranga luftvagar eller neuromuskular
sjukdom, eller ett tryckstdd som ofta nar maximal niva, kan ytterligare 1-3 cm H,O vara till hjalp.

Stellar tillhandahaller bevakning — som valfri, integrerad SpO, och hogupplosta flodesdata — for
att underlatta vid titrering av EPAP/PEEP for att uppratthalla dppna ovre luftvégar. Belagg for
desaturation eller flodesbegransningar kan leda till justering av EPAP/PEEP.

| iVAPS mode har man optionen AutoEPAP. Syftet med AutoEPAP ér att halla de 6vre
luftvagarna dppna. AutoEPAP-algoritmen hanterar inte ndgot annat titreringsmal, t.ex.
lungrekrytering, for att forbattra syresattningen eller forskjuta den egna PEEP. Vid behandling
av tillstdnd i de nedre luftvdgarna ska man stalla in Min EPAP.

Trigger-/cykelkansligheter
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Hog triggerkanslighet minskar flodestroskeln som behdévs for att apparaten ska dverga fran
EPAP till IPAP, vilket gor det enklare for patienten att trigga. Exempelvis for patienter som inte
har tillrdcklig inandningskraft andas in (fléde), kan triggerinstéliningen stéllas pad "Hog” eller
"Mycket hog” for att Oka kdnsligheten av patientens andningsarbete. Pa sa satt behdver
patienten utdva mindre anstrangning for att trigga apparaten.

Mindre kénsliga instéllningar — "Lag"” och "Mycket l&g” ger flexibilitet till patienter med
benagenhet till automatisk triggning, som orsakas av restriktiva lungsjukdomar och kardiogen
artefakt. Kardiogen artefakt hanvisar till impulser inom andningsflddessignalen som har sitt
ursprung fran hjartaktivitet snarare an andningsanstrangning. Om impulsen 6verskrider
triggerflodestroskeln kan det resultera i falsk triggning.

Hog cykelkanslighet leder till en tidigare dvergang fran IPAP till EPAP och lag cykelkanslighet
kommer att fordrdja dvergangen. For patienter som exempelvis inte ar i stdnd att bibehalla
inandningsflddet, eller som klagar dver att deras andetag "klipps av', stéller maninen "Lag” eller
"Mycket l&g" cykelkédnslighet vilket kommer att fordrdja 6vergangen fran IPAP till EPAP. Detta
tenderar att forldnga inandningstiden.

For dataegenskaper, se "Tekniska specifikationer” pa sida 70.



Fels6kning

Forsok foljande forslag om problem uppstar. Om problemet inte kan 16sas, kontakta ResMed.

Alarmfelsokning

Den vanligaste alarmorsaken ar att systemet ar felinstallerat. Kontrollera att luftslangen har satts

fast ordentligt till apparaten och patientkontaktytan (om befuktaren om den anvands).

Obs!

- Nedanstdende alarmatgarder forutsatter att alarminstéallningarna lampar sig for patientens
behandling. Bekréafta alarminstéliningarna pa nytt efter det att ett anvandarjusterbart alarm
har aktiverats.

+ Alarmloggen och alarminstéliningarna bevaras nér apparaten stdngs av och i hdndelse av
stromavbrott.

- Om flera alarm é&r aktiverade samtidigt, kommer alarmet med den hégsta prioriteten att
visas forst.

« Om aktiveringen av ett alarm upprepas, avbryt anvdndningen och skicka tillbaka apparaten

for service.

Problem/Mojlig orsak

LCD: Internt batteri tomt!

Aterstaende batteriladdning &r lagre &n 15 %.
Apparaten kan drivas av det interna batteriet
i maximalt 2 minuter.

LCD: Systemfel!
Komponentfel.

Apparatens lufttrycktillforsel upphor
(systemfel 6, 7 9, 22, 38).

Behandling kan inte pé&bdrjas (systemfel 21).

Apparatens interna temperatur ar for l1ag for att
apparaten ska kunna starta/tillféra behandling
(systemfel 21).

Apparatens sjalvtest misslyckades och
behandlingen kan inte startas (systemfel 21).

Komponentfel (systemfel 8, 25).

Atgard

Koppla apparaten till natstrommen.

Obs! | hédndelse av totalt stromavbrott, kommer
behandlingsinstallningarna att sparas och
behandlingen aterupptas nar apparaten
strémfors igen.

1. Stang av apparaten.
2. Satt pa apparaten igen.

Atersand apparaten for service om problemet
kvarstar.

1. Se till att omgivande temperatur ar éver 5 °C.
Om enheten har forvarats under 5 °C, ge den
tid att acklimatisera sig fére anvandningen.

2. Stang av apparaten.

3. Sla pa apparaten igen.

Om problemet kvarstér, Iamna in apparaten for
service.

1. Stang av apparaten.

2. Sla pa apparaten igen.

Om problemet kvarstér, Iamna in apparaten for
service.

1. Stédng av apparaten om systemfelet visas
hela tiden.
2. Satt pa apparaten igen.

Atersand apparaten for service om problemet
kvarstar.

Foljande systemfel kan uppsta: motorfel (systemfel 6), trycksensorfel (systemfel 7), programfel
(systemfel 8), kalibreringsfel (systemfel 9), sjalvtestfel (systemfel 21), flodessensorfel (systemfel 22),
systemkomponentfel (systemfel 25), kritiskt programfel (systemfel 38).
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Problem/Mojlig orsak
LCD: Overtryck!

Apparaten genererar ett tryck som ar hogre an
59 cm H,0. Behandlingen kommer att avbrytas.

LCD: Blockerad slang!
Luftvagen ar blockerad.

LCD: Hog temperatur [10, 11, 12, 23]!
Temperaturen inne i apparaten ar for hog.
Behandling kan avslutas.

LCD: Hogt tryck!
Behandlingtryck dverskrider férinstélld alarmniva.

LCD: Lagt tryck!
Luftslangen éar inte korrekt inkopplad.

LCD: Slang bortkopplad!
Luftkretsen &r inte korrekt inkopplad.

LCD: Lag minutventilation!

Minutventilationsnivan har fallit under
alarminstallningsnivan.

LCD: Hog andningsfrekvens!

Andningsfrekvensnivan har éverskridit den
forinstallda alarmnivan.

LCD: Lag andningsfrekvens

Andningsfrekvensnivan har sjunkit under den
forinstallda alarmnivan.

LCD: Hog ldcka!
Ho6g masklacka i mer an 20 sekunder.

Atgard

1. Stadng av apparaten.

2. Se till att luftslangen ar ratt inkopplad.
3. Satt pa apparaten igen.

4. Starta Slanginlarningsfunktionen.

Obs! Om alarmet aktiveras upprepade ganger
kan interna komponenter vara defekta. Avbryt
anvéndningen och atersdnd apparaten for service.

1. Kontrollera om det finns blockeringar i luftvagen.
2. Ta bort blockeringarna.

3. Om alarmet inte raderas, avbryt behandlingen.
4. Starta om behandlingen.

Sakerstall att omgivningstemperaturen ligger inom
specificerat anvandningsomrade. Om problemet
kvarstar aven vid angivna temperaturforhallanden
bdr apparaten ldmnas in pa service.

1. Avbryt behandlingen.
. Kontrollera alarmet och tryckinstallningarna.
3. Starta om behandlingen.

N

1. Kontrollera luftkretsens integritet och aterkoppla.
2. Om larmet inte raderas, avbryt behandlingen.
3. Starta om behandlingen.

1. Kontrollera luftkretsens integritet och
aterkoppla.

2. Om alarmet inte raderas, avbryt behandlingen.

3. Starta om behandlingen.

« Beddm patienten igen for att sdkerstélla
adekvat behandling.

« Séakerstall att alarminstéaliningen ar lamplig
for patienten.

- Bedom patienten igen for att sakerstélla
adekvat behandling.

« Séakerstall att alarminstéaliningen ar lamplig
for patienten.

- Beddm patienten igen for att sakerstélla
adekvat behandling.

« Séakerstall att alarminstéaliningen ar lamplig
for patienten.

« Justera masken for att minimera lackaget
(se "Anvanda masktillpassningsfunktionen” pa
sida 30).
« Kontrollera luftkretsens integritet och aterkoppla.
« Kontrollera att antiasfyxiventilen ar helt stangd.



Problem/Mojlig orsak

LCD: Oventilerad mask!

« Oventilerad mask inkopplad.

« Maskventiler kan vara blockerade.

« ResMed lackageventil saknas eller
ventilationsdppningen ar blockerad.

LCD: Apné!

Apparaten detekterar en apné som har
overskridit den forinstallda alarmnivan.

LCD: Internt batteri lagt!

Det interna batteriets kapacitet ar lagre an 30 %.

LCD: Lag SpO,!
SpO, har sjunkit under forinstélld alarmniva.

LCD: SpO, fingersensorfel!

Fingersensorn ar inte kopplad ordentligt eller ger
felaktiga varden.

LCD: Xpod oximeter bortkopplad!
Pulsoximetern ar bortkopplad.

LCD: Lag FiO, niva!
FiO, har sjunkit under forinstalld alarmniva.

LCD: Hog FiO, niva!
FiO, har overskridit den forinstallda alarmnivén

LCD: FiO, sensor bortkopplad!
FiO, bevakningsensorn &r inte ansluten.

LCD: Knappsatsfel!

En av knapparna holls nedtryckt langre an 10 sek
eller fastnade.

Atgard

- Sakerstall att masken har ventiler.

 Séakerstéll att maskventilerna inte ar blockerade.

« Sakerstall att ResMed lackageventil ar installerad
och att ventilationsdppningen inte ar blockerad.

» Kontrollera att syrgas (om det anvands) bara har
kopplats in pa baksidan av apparaten.

« Beddm patienten igen for att sdkerstélla
adekvat behandling.

+ Séakerstall att alarminstéallningen ar lamplig
for patienten.

Koppla apparaten till natstrommen.

« Kontrollera sensorns fastsattning.
« Beddm patienten igen for att sdkerstélla
adekvat behandling.

Kontrollera om fingersensorn sitter fast ordentligt
pa fingret och ar ansluten till pulsoximetern.

Kontrollera om pulsoximetern ar ordentligt
kopplad till apparaten.

« Utfor FiO, sensorkalibrering.
« Beddm patienten igen for att sdkerstélla
adekvat behandling.

« Utfor FiO, sensorkalibrering.
« Beddm patienten igen for att sdkerstélla
adekvat behandling.

Anslut FiO, bevakningssensorn eller byt ut den
mot en ny.

Ta bort alla blockeringar fran knappsatsen.

LCD: Observera! Hog temp [42, 43, 44, 45]!

Temperaturen inne i apparaten ar for hog.

Se till att omgivningstemperaturen ar inom
angivet driftomrade.
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Problem/Mojlig orsak

LCD: Internt batteri anvands!

Apparaten anvander det interna batteriet.

LCD: Extern DC stromkalla anvands!

Apparaten stromfors via ett externt batteri.

Atgard

Kontrollera om natsladden ar ordentligt inkopplad
i apparaten om du vill driva pa natstrom.

Tryck pd mute-alarmknappen for att ta bort
alarmet.

Kontrollera om AC-néatsladden &r ordentligt
inkopplad i apparaten om du vill driva p& natstrom.

Obs! Alarmet kommer att raderas automatiskt
efter en minut.



Ovrig felsékning

Problem/Mojlig orsak
Ingen bild

Stromavbrott. Apparatens lufttrycktillférsel upphor.

Natstrommen ar inte kopplad eller apparaten ar
inte pasatt.

Behandlingstrycket forefaller lagt
Ramptid pagar.

Luftfiltret ar smutsigt.

Luftslangen éar krokig eller punkterad.
Luftslangen ar inte korrekt inkopplad.
Mask och huvudband sitter fel.

Pluggen/pluggarna saknas pa
maskens ingangsport(ar).

Erforderligt behandlingstryck kan ha andrats.

Det ar en hog impedans (t.ex. antibakteriefilter)
i luftkretsen.

Befuktarinstéallningen ar for hdog och vatten har
darfor samlats upp inne i luftslangen.

Behandlingstrycket forefaller hogt
Erforderligt behandlingstryck kan ha andrats.

Det finns en férandring i impedansen
i kretskonfigurationen.

Atgard

+ Ta bort masken eller kateterkopplingen fran
trakeostomituben tills strommen har
aterstallts.

+ Kontrollera natsladdens anslutning mellan
apparaten och natuttaget eller det externa
batteriet.

- Det interna batteriets tillgangliga kapacitet
minskar med tilltagande alder. Néar
batterikapaciteten ar 1dg kan detta paverka
batteriladdningsindikatorn och kan leda till
stromforlust dar alarmen for lagt batteri eller
batteri slut inte utloses. ResMed
rekommenderar att man testar batteriet efter
tva ar for att beddma aterstaende
batterilivslangd (se "Internt batteri” pa
sida 13).

Se till att natsladden ar inkopplad och tryck en
gang pa Pa/Av-knappen pa apparatens baksida.

Vanta medan lufttrycket byggs upp.

Byt ut luftfilter.

Rata ut eller byt luftslangen.

Koppla fast luftslangen stadigt vid badda andarna.
Justera maskpositionen och huvudbandet.

Satt tillbaka pluggen/pluggarna.

Gor en klinisk beddmning och justera trycket
vid behov.

Utfor funktionen Slanginlarning.

Minska befuktarinstallningen och héll bort
vattnet fran luftslangen.

Gor en klinisk beddmning och justera trycket
vid behov.

Utfor funktionen Slanginlarning.

Apparaten startar inte nar patienten andas in i masken

SmartStart/Stop inte pé.
Andetaget inte djupt nog for att trigga SmartStart.

Alltfor stort lackage.

Pluggen/pluggarna saknas pa maskens
ingédngsport(ar).

Luftslangen éar inte korrekt inkopplad.
Luftslangen ér krokig eller punkterad.

Det &r en hog impedans (t.ex. antibakteriefilter)
i luftkretsen.

Aktivera SmartStart/Stop.

Rad patienten att ta ett djupt andetag in och ut
genom masken.

Justera maskpositionen och huvudbandet.
Satt tillbaka pluggen/pluggarna.

Koppla in den ordentligt i bdda dndarna.
Rata ut eller byt luftslangen.
Utfor funktionen Slanginlarning.
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Problem/Moéjlig orsak

Atgard

Apparaten stannar inte nir patienten tar bort masken

SmartStart/Stop ar bortkopplad.
Anvand en helmask eller tracheostomitub.

Inkompatibla tillbehor (t.ex. befuktare eller
masksystem) med hdogt motstédnd anvands.

Alarmen Hog lacka eller Lag minutvent ar Pa.

"Bekrafta stopp” har aktiverats.

Aktivera SmartStart/Stop.

SmartStart ar avaktiverad om Full Face (helmask)
eller Trach (trakeostomi) véljs som kontaktyta.

Anvand endast apparat som rekommenderas
och levereras av ResMed.

SmartStop avaktiveras nar alarmen Hog lacka
eller Ldg minutvent &r installda till Pa.

Inaktivera Bekrafta stopp.

Alarm om Hog lacka ar aktiverad men alarmet aktiveras inte nar masken tas bort

under behandlingen
Inkompatibelt lufttillférselsystem anvands.

Tryckinstallningarna ar for laga for de
lufttillférselkomponenter som anvands.

Slanginldrning misslyckades

« Kretskonfigurationen ar olamplig eftersom den
detekterade impedansen ar for hog.

« For manga komponenter har inkluderats eller
impedansen for de anvanda tillbehoren ar dver
ResMed:s rekommendationer, t.ex. filtertyp,
extern befuktare, luftslang.

Anvand endast apparat som rekommenderas
och levereras av ResMed.

Utfor Slanginlarningsfunktionen for att justera
behandlingstrycket enligt patientens
luftslangssystem.

Granska komponenterna inkluderade

i kretskonfigurationen och justera efter
behov, koér sedan slanginglarning igen

(se "Installningsmeny: Alternativ” péa sida 46).

Levererat luftflode adr inte fuktigt/uppvarmt fastidn H4i befuktaren anvinds

Befuktaren ar inte korrekt inkopplad.
Ingen uppvarmning fran befuktaren.

Befuktaren fungerar inte.
Vattenkammaren ar tom.

Fel datum eller tid i datafilerna
Fel datum eller tid pa apparaten.

Koppla in befuktaren korrekt.

Apparaten anvander nu batteriet eller ar inte
anslutet till ndtstrommen.

Atersand apparaten och befuktaren for service.
Fyll befuktarens vattenkammare.

Korrigera nuvarande tid och datum i menyn
Alternativ.

Obs! Om tids- eller datuminstéllningen &ndras
bakat, raderas alla loggade data.

Kan inte lasa eller skriva instillningar fran USB-sticka

Felaktigt serienummer.

USB-stickan innehaller olasbara data.

USB-stickan overensstammer inte med USB 2.0.
USB-stickan innehaller inga data.

USB-stickan ar defekt.

Kontrollera serienumret for Stellar pa skarmen
Apparatinformation i menyn Sammanfattning.
Skriv serienumret via ResScan p& USB-stickan.

 Spara filen pad USB-stickan igen och forsok att
l&sa av data igen.

« Atersand USB-stickan for service om
problemet kvarstar.

« USB-stickan innehéller data om samma
apparat.

Anvand endast apparat som rekommenderas
och levereras av ResMed.

For Over data till USB-stickan antingen fran en
annan apparat eller fran ResScan.

Lamna tillbaka USB-stickan for underhall.



Problem/Modjlig orsak

Kan inte skriva instéllningar till USB-sticka

Det finns inte tillrackligt med utrymme péa
USB-stickan.

USB-stickan overensstammer inte med USB 2.0
eller sa ar den skrivskyddad.

USB-stickan ar defekt.
Dataoverforing misslyckades
Felaktiga data.

Felaktig FiO, sensorkalibrering
FiO,-sensorn ar inte fastsatt ordentligt.

FiO,-sensorn ar anvand eller defekt.

LCD: § =S| visas i bversta fiiltet
Batteriet laddas inte.

Atgard

Anslut USB-stickan till datorn och radera

data som inte behdvs. Ateranslut USB-minnet
till Stellar, forsok sedan att skriva dver data till
USB-minnet igen.

Anvand endast apparat som rekommenderas
och levereras av ResMed.

Lamna tillbaka USB-stickan for underhall.

Forsok gora om datadverforingen. Atersand
USB-stickan for service om problemet kvarstar.

For korrekt fastsattning av FiOp-sensor se
"Anvanda FiO2 bevakningssensor” pé sida 22.

Om livslangden for FiOp-sensorn har dverskridit
ett ar, byt ut FiO,-sensorn och starta
kalibreringen igen.

« Se till att omgivningstemperaturen ar inom
angivet driftomrade. Om problemet kvarstar
aven vid angivna temperaturférhallanden bor
apparaten lamnas in pa service.

« Stang av apparaten.

 Séatt pa apparaten.
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Tekniska specifikationer

Drifttryckomrade « IPAP: 2 cm H,0 till 40 cm H,O (i S-, ST, T, PAC-funktion)

« PS:0cm H,0 till 38 cm H,0 (i S-, ST, T-, PAC-funktion)

« EPAP/PEEP: 2 cm H,0 till 25 cm H,0 (i S, ST, T-, iVAPS-,
PAC-funktion)

« CPAP: 4 cm H,0 till 20 cm H,0 (endast i CPAP-funktion)

« Min PS: 0 cm HO till 20 cm H,O (i iVAPS-funktion)

« Max PS: 0 cm H5O0 till 30 cm H,0, 8 cm H,0 till 30 cm H,O nar
AutoEPAP &r pé (i iVAPS-funktion)

« Min EPAP/Max EPAP: 2 cm H,0 till 25 cm H,O (vid iVAPS-
funktion ndr AutoEPAP &r pa)

Max. enkelfelstryck 60 cm H,O (i alla funktioner)

Max. andningsmotstand 2 ¢cm H,0 vid 30 I/min;

vid enkelfel 7.2 cm H,0 vid 60 I/min;

Behandlingstrycktolerans IPAP: £0,5 cm H,0 +10 % av instéllt tryck (slutet av inandning)

EPAP eller PEEP: £0,5 cm H,0 4 % av installt tryck
CPAP: £0,5 cm H,0 +£10 % av installt tryck

Testforhallande: T-funktion IPAP: 40 cm H,0O, EPAP: 2 cm H,0, Stig
tid: MIN, Falltid: MIN, Tid: 4,0 sek., Andningsfrekvens (AF): 10 AF
(andetag per minut), med ResMed:s kalibreringshatta.

Flodesnoggrannhet +5 I/min eller 20 % registrerat varde, vilket som ar storre

Testforhallande: T-funktion IPAP: 40 cm H,0O, EPAP: 2 cm H,0, Stig
tid: MIN, Falltid: MIN, Tid: 4,0 sek., Andningsfrekvens (AF): 10 AF
(andetag per minut), med ResMed:s kalibreringshatta.

Max. flode > 200 I/min vid 20 cm H,0
Inandningstriggerns Erforderligt minimifldde for att starta IPAP med ASL5000 simulator
(nominella) egenskaper med kroniskt svaga anstrangningar (R20, C20, AF20):

« Forinstéllningen Mycket hoég: 2,4 I/min

« Forinstéllningen Hog: 4,2 I/min

« Forinstaliningen Medel: 6,0 I/min

» Forinstéliningen Lag: 10,2 I/min

« Forinstaliningen Mycket lag: 15,0 I/min

Noggrannhet £20 % eller +2,0/-1,5 |/min vilket som &r storre.

Nar testad med IPAP = 15 cm H,0, EPAP = 5 cm H,0,
stigtid = min, 2 m luftslang, Ultra Mirage-mask, noll lackage.
Utandningscykelns Utandningscykeln intraffar vid féljande flodeshastigheter:

(nominella) egenskaper « For instéliningen Mycket hdg: 50 % av toppinandningsflode
« Forinstéllningen Hog: 35 % av toppinandningsfléde
« For instéllningen Medel: 25 % av toppinandningsflode
« Forinstéllningen Lag: 15 % av toppinandningsfléde
« Forinstéllningen Mycket 1&g: 8 % av toppinandningsfldde.

Noggrannhet +10 %/-25 % eller £1,3 I/min vilket som &r storre.

Nar testad med IPAP = 156 cm H,0, EPAP = 5 cm H,0,
stigtid = min, 2 m luftslang, Ultra Mirage-mask, noll lackage.

Ljudtrycksniva 31 dBA med osdkerhet pa 3 dBA uppmaétt enligt ISO 17510 — 1:2007.

Ljudeffektniva 39 dBA med osékerhet pa 3 dBA uppmaétt enligt ISO 17510 — 1:2007.

Alarmvolymomrade Alarm med hog, medel och 1ag prioritet (uppmatt enligt IEC 60601-1-
8:2012):

minimum 41 dB
maximum 67 dB
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Datalagring

Dimensioner (L x B x H):
Vikt
LCD-skarm

Luftutslapp

Tryckmatning
Fl6desmatning
Stromforsorjning

Extern likstromkalla
(isolerad)

Internt batteri

Ytterholjets konstruktion
Miljoforhallanden Stellar

Elektromagnetisk

kompatibilitet

Luftfilter

Luftslang
SlimLine luftslang

IEC 60601-1 klassifikationer

7 dagar med andningsfléde, beraknat behandlingstryck, SpO,,
pulsfrekvens, data fér andetag per andetag (EPAP, tryckstdd,
minutventilation, lackage, andningsfrekvens, tidalvolym,
inandningstid, utandningstid, spontana eller maskintriggade eller
cyklade andetag)

365 dagar med data for 5:e, 50:e, 95:e percentilen (lackage, SpO,,
minutventilation, tidalvolym, andningsfrekvens, I:E, tryckstdd, AHI, Al)

230 mm x 170 mm x 120 mm

2,1 kg

Matt (L x B x H): 76,9 mm x 63,9 mm x 3,15 mm
Upplosning: 320 x 240 pixlar

22 mm kona, kompatibel med ISO 5356-1:2004
Anestesi & andningsapparat — koniska anslutningar

Internt monterad tryckgivare

Intern monterad flddesgivare

AC 100-240V, 50-60 Hz, 2,2 A, max. 65 W
24V, 3 A

Litiumjonbatteri, 14,4 V, 1,6 Ah, 23 Wh Anvandningstimmar:

Anvandningstimmar: 2 tim med ett nytt batteri under normala
forhallanden (se nedan).

Patienttyp: hem, kronisk; tryck: IPAP/EPAP 15/5 cm H,0; masktyp:
Ultra Mirage; luftslang: 2 m; lackage: 0; andningsfrekvens: 20 AF;
batterikapacitet 100 %

Patienttyp: sjukhus, akut; tryck: IPAP/EPAP 20/5 cm H,0; masktyp:
Ultra Mirage; luftslang: 2 m; lackage: O; andningsfrekvens: 45 AF;
batterikapacitet 100 %

Flamsaker teknisk termoplast

« Drifttemperatur: 0 °C till + 35 °C

« Driftfuktighet: 10 % till 95 % ej kondenserande

» Temperatur vid forvaring och transport: -20 °C till +60 °C (+50 °C*)

« Fuktighet vid férvaring och transport: 10 % till 95 % ej
kondenserande

 Lufttryck: 680 hPa till 1100 hPa; Hojd: max. 3 000 m
Obs! Prestandan kan vara begrénsad under 800 hPa.

*NONIN XPOD

Produkten foljer alla tillampliga elektromagnetiska
kompatibilitetskrav (EMC) enligt IEC60601-1-2 for bostads-,
kommersiell och 1att industrimiljo. For mer information hanvisas till
se "Riktlinjer och tillverkardeklaration — elektromagnetiska
emissioner och immunitet” pé sida 74.

Elektrostatiskt fibernat med TPE ramstruktur.

Bakteriell filtreringseffektivitet pa 99,540 % med ytvikten 100 g/m=2.
Flexibel plast, langd 2 m eller 3 m (22 mm diameter)

Flexibel plast, 1angd 1,83 m (15 mm diameter)

« Klass Il (paragraf 3.14 — dubbelisolerad). Denna efterlevnad
betyder att en skyddsjordning (dvs. ett jordat uttag) inte behdvs.

- Typ BF
- Kontinuerlig drift
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Krav vid flygresor Medicinska barbara elektroniska enheter (Medical-Portable
Electronic Devices; M-PED) som uppfyller kraven fran Federal
Aviation Administration (FAA) i RTCA/DO-160 kan anvdndas under
alla faser av flygresor utan ytterligare testning eller godkdnnande av
flybolagsledningen. ResMed bekraftar att Stellar uppfyller RTCA/
DO-160-kraven.

Denna apparat ar inte lamplig for anvandning i narheten av en eldfarlig anestesiblandning.
Obs!

- Tillverkaren férebehaller sig rétten att dndra dessa specifikationer utan varsel.
- Trycket kan visas i cm H5,0 eller hPa.

Visade varden

Varde Intervall Noggrannhet Bildupplésning
Flodessensor i apparat’
Lickage?3 0-120 I/min + 12 |/min eller = 20 %, 1 I/min
vilket som ar storre
Tidalvolym?-3 50-3 000 m + 20 % eller 30 ml vilket 10 ml
som ar storre
Andningsfrekvens 5-60 AF +1 AF4 1 AF
Minutventilation/ 0,6-60 | + 0,51 eller 20 % vilket som 0,11
alveolar ar storre
minutventilation?
Ti 0,0-4 sek + 0,1 sekeller £ 10 %, vilket 0,1 sek
som ar storre
Tryck 0-40 cm H,0; IPAP: £ 0,5cm H,O0+10% 0,17 cm H,0
av installt tryck (slutet av
inandning);

EPAP eller PEEP: + 0,5 cm
H,O + 4 % av installt tryck
CPAP: £+ 0,5cm H,O =10 %
av installt tryck

1 Resultat kan vara felaktiga vid férekomst av lackage och kan ha inverkats av ventilegenskaper.

2 Resultat uttrycks vid STPH (standardiserat temperaturtryck, rddande luftfuktighet)

3 Resultat kan vara felaktiga vid forekomst av lackage och syrgastillforsel > 10 I/min. Om nddvandigt vid
behandling, anvand extern bevakning.

4 Resultaten kan vara felaktiga om tidalvolymen &r under 50 ml.

Tryckflodestabell

Stellar med 2 m standardslang
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FiO,-métning

FiO,-koncentration matning vid EPAP/IPAP 5/10 cm H,O (bla kurva), 5/20 cm H,0 (réd kurva)
och 5/30 cm H,O (gron kurva), R/C 5/20, andningsfrekvens 20 AF, helmask.

100.0%

80.0%

BO.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

FiOo-koncentration (%)

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%

100.0%

90.0%

B0.0%

70.0%

60.0%

50.0%

Helmask - lackage = 0 I/min

__— MV: ~2,51/min

e

/ e MV: ~8,2 I/min

/”l’,’/’,‘ MY ~12’3 len

O,-tillférsel (I/min)

Helmask - lackage = 20 L/min vid 15 cm H,0

MV: ~2,5 I/min

/

MV: ~8,3 I/min

MV: ~12,0 I/min

P

40.0%

FiO,-koncentration [%]

30.0%

200%

10.0%

Pneumatisk flodesvag

Luftfilter

Syrgasintag %

10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30

Oy-tillférsel (I/min)

Turbin Lackageport

Flodessensor Trycksensor  Backup
trycksensor
‘ Mask
|_|‘ ’J |_: ’J Luftslang
L1 v,
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Riktlinjer och tillverkardeklaration — elektromagnetiska emissioner och
immunitet

74

Riktlinjer och tillverkardeklaration - elekt: i

Apparaten ar avsedd att anvandas i nedan angivna elektromagnetiska miljé. Kunden eller anvandaren av produkten bor garantera att produkten anvands i sadan miljo.

Emissionstest Compliance Elektromagnetisk miljo - riktlinjer

RF emissioner CISPR 11 Grupp 1 Produkten anvander RF-energi endast for intern funktion.
Produktens RF-emissioner ar av denna anledning mycket laga
och kommer sannolikt inte att ge upphov till stérningar
i narbelagen elektronisk utrustning.

RF-emissioner CISPR 11 Klass B Produkten l&mpar sig fér anvandning i alla anlaggningar, inkl.

.. . i hemmet eller i anldggningar som &r direkt anslutna till allménna

Overtonsemissioner Klass A

IEC 61000-3-2

Spanningsvariationer/flickeremissioner IEC 61000-3-3

Foljer tillampliga krav

Foljer tillampliga krav

lagspanningsnatverk som forsorjer byggnader anvanda for
bostadsédndamal.

Elektromedicinsk utrustning kréaver speciella sékerhetsforeskrifter betraffande EMC och maste installeras och tas i bruk enligt den EMC information som aterfinns

i detta dokument.

Varningar: Produkten far inte anvandas i narheten av eller staplad med annan utrustning.
Om produkten méste anvandas i narheten av eller staplad med annan utrustning maste den bevakas sa att normal drift kan garanteras i den konfigurering

i vilken den anvéands.

Anvéandning av andra tillbehor (t.ex. befuktare), an vad som anges i denna manual, rekommenderas inte. Anvandning av andra tillbehor kan leda till 6kade
emissioner eller férsémrad immunitet hos apparaten.

Riktlinjer och tillverkard

Apparaten ar avsedd att anvandas i nedan angivna elektromagnetiska miljo. Kunden eller anvéndaren av produkten bér garantera att produkten anvands i sadan miljo.

Immunitetstest

IEC60601-1-2 testniva

Compliance-niva

Elektromagnetisk milj6 - vagledning

Elektrostatisk urladdning
(ESD) IEC 61000-4-2

+6 kV ledningsburen
+8 kV luftburen

+6 kV ledningsburen
+8 kV luftburen

Golven bor vara av tréd, betong eller keramiska plattor. Om golv &r tackta
med syntetiskt material bor den relativa fuktigheten vara minst 30 %.

Elektrisk snabb
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2 kV for
matningsledningar
+1 kV for infuteffekt
ledningar

+2 kV

+1 kV

Natstromskvalitet bor vara som for typisk kommersiell eller sjukhusmiljo.

Stétpuls IEC 61000-4-5

+1 kV differential mode
+2 kV common mode

+1 kV differential mode
+2 kV common mode

Natstromskvalitet bor vara som for typisk kommersiell eller sjukhusmiljé.

Spéanningssankningar,
kortvariga avbrott och
spanningsvariationer pa
inmatningsledningarna.
IEC 61000-4-11

<5 % Ut (>95 %
sankning i Ut) i 0,5 cykel
40 % Ut (> 60 % sankning
i Ut) i 5 cykler

70 % Ut (> 30 % sankning
i Ut) i 25 cykler

<5% Ut (>95%
sdnkning i Ut) under 5 sek

<12V (> 95 % séankning
vid 240 V) i 0,5 cykel

96 V (60 % sankning vid

240 V)i 5 cykler

168 V (30 % sénkning vid
240 V) i 25 cykler

<12V (> 95 % sénkning
vid 240 V) under 5 sek

Natstromskvalitet bor vara som for typisk kommersiell eller sjukhusmiljo.
Om anvandaren av apparaten kraver kontinuerlig anvandning av enheten
under stromavbrott, rekommenderar vi att apparaten drivs fran en UPS
(avbrottsfri) stromkalla.

Natfrekvens 3 A/m 3 A/m Natfrekvensens magnetiska falt bor vara pa de nivaer som kannetecknar
(50/60 Hz) magnetiskt falt en normal anvandningsplats i typisk kommersiell eller sjukhusmiljé.
IEC 61000-4-8
Bérbar och mobil RF-kommunikationsutrustning bor inte anvandas pa
narmare avstand fran nagon del i produkten, inkl kablar, 4n det
rekommenderade separationsavstand som beraknas enligt en for
séndarfrekvensen tillamplig ekvation.
Rekommenderat separationsavstand:
Ledningsburen RF 3 Vrms 3Vrms D=1,17P
IEC 61000-4-6 150 kHz till 80 MHz
Utstralad RF 3V/m 3V/m d = 1,17 VP 80 MHz till 800 MHz

IEC 61000-4-3

80 MHz till 2,5 GHz

d = 2,33 VP 800 MHz till 2,5 GHz

dar P enligt sandartillverkaren ar séndarens maximala méarkeffekt ut
angiven i Watt (W) och d &r det rekommenderade separationsavstandet
i meter (m).

Faltstyrkor fran fasta RF-séndare, beréknade vid en elektromagnetisk
platsinspektion? bor vara lagre an compliance-nivan i varje frekvensomrade.
Storningar kan uppsta i nérheten av utrustning méarkt med féljande
symbol: (((i:))

b

OBS 1! Ut & AC natspanningen innan testnivan tillampas.
OBS 2! Vid 80 MHz och 800 MHz géller ett hdgre frekvensomrade.
OBS 3! Dessa riktlinjer ar inte tillampliga i alla situationer. Elektromagnetisk spridning paverkas av absorbering och reflexion fran strukturer, féremal och méanniskor.

@ Faltstyrkor fran fasta sdndare, som basstationer for radio (mobil-/sladdisa) telefoner och landmobilradio, amatdrradio, AM- och FM-radiosandningar och TV-s&ndningar kan inte
forutsagas teoretisk med exakthet. For att bedoma den elektromagnetiska miljo som paverkas av fasta RF sandare, maste en elektromagnetisk platsinspektion 6vervagas. Om den
uppmétta faltstyrkan pé den plats dér produkten anvéands Gverskrider ovanstaende tillimplig RF-complianceniva bor produkten bevakas for att bekréfta normal drift. Om prestanda
konstateras vara onormala, kan ytterligare atgarder kravas, som exempelvis att apparaten omorienteras eller placeras pa en annan plats.

b For frekvensomraden fran 150 kHz till 80 MHz, bér faltstyrkorna vara lagre &n 3 V/m.




Rel derat : 2nd

at sef llan barbar och mobil RF-k ikationsutrustning och apparaten

Apparaten &r avsedd att anvandas i en miljo i vilken utstralade RF stérningar &r reglerade. Kunden eller anvandaren av apparaten kan hjélpa till att foérhindra
elektromagnetiska storningar genom att halla ett minimiavstand mellan barbar och mobil RF-kommunikationsutrustning (sandare) och apparaten enligt
nedanstaende rekommendationer, med hdnsyn till kommunikationsutrustningens maximala uteffekt.

Separationsavstand med hansyn till sindarens frekvens (m)

Maximal markeffekt ut for séndare (W) | 150 kHz till 80 MHz 80 MHz till 800 MHz 800 MHz till 2,5 GHz
D=117P D=117 VP D=233P

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,37 0.37 0,74

1 1,17 1,17 2,33

10 3,70 3,70 737

100 11,70 11,70 23,30

For séndare vars maximala markeffekt ut inte anges ovan, kan det rekommenderade separationsavstandet d i meter (m) faststallas enligt en for séndarfrekvensen
tilldmplig ekvation dar R enligt séndartillverkaren, ar séndarens maximala méarkeffekt ut, angiven i watt (W).

OBS 1! Vid 80 MHz och 800 MHz géller separationsavstandet for det hogre frekvensomradet.

OBS 2! Dessa riktlinjer &r inte tillampliga i alla situationer. Elektromagnetisk spridning paverkas av absorbering och reflexion fran strukturer, féremal och ménniskor.

Symboler
Folj bruksanvisningen; [2] Klass Il-utrustning; Anvand del typ BF; [i} Klocka (fjarrlarm);
IP31 Apparaten ar skyddad mot fasta fraimmande objekt med 2,5 mm diameter eller stérre samt
vertikalt fallande vattendroppar; A\ SE UPP; A Allman varningssymbol (se apparatens H4i-
anslutningskontakt och vaxelstromsanslutning); O Standby eller forberedelsestatus for en del
av utrustningen; 0, Anslutning for syrgastillforsel; max 30 I/min (max 30 I/min); e Dataport;
C€ Datakommunikationsport; CE-mérkning enligt EC direktiv 93/42/EEC, klass Il b;
" Temperaturgréans vid férvaring och transport; ¥ Hantera med férsiktighet; .8 Maximal
luftfuktighet; 1‘ Forvaras torrt; ™ Tillverkare; H Oversida; Katalognummer;
Serienummer; Batchkod; ® Far inte ateranvandas; = Anvands fore datum;
f’.i% Skyddas fran solljus; @ Far inte anvandas om forpackningen ar skadad; Latexfri

Miljéinformation Denna apparat maste kasseras enligt lagar och bestdmmelser i det land
kassering sker.

Symbolen 6verkryssad soptunna ginnebér att en produkt markt med denna symbol inte far
bortskaffas tillsammans med vanligt hushéallsavfall utan kraver separat bortskaffning. Detta krav
pa separat bortskaffning grundar sig pa europeiskt direktiv 2012/19/EU fér elektrisk och
elektronisk utrustning och europeiskt direktiv 2006/66/EG for batterier. Du kan t.ex. lamna in
produkten pa en kommunal uppsamlingsplats. P& detta satt skonas naturresurser och forhindras
att farliga amnen skadar miljon.

Batterier innehallande mer éan 0,0005 viktprocent kvicksilver, mer én 0,002 viktprocent kadmium
eller mer an 0,004 viktprocent bly ar markta, under symbolen 6verkryssad soptunna, med de
kemiska formlerna (Hg, Cd, Pb) for de metaller dar grénsen har dverskridits.

For mer information om bortskaffning av produkten, kontakta ditt lokala ResMed kontor eller din
aterforséljare eller besok var webbplats; www.resmed.com/se.

Kassera anvanda luftfilter och luftslang enligt direktiven i ditt land.
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Allmanna varningar och sakerhetsforeskrifter
VARNINGAR

En varning gor dig uppmarksam pa risk for personskada.

16

Las hela bruksanvisningen innan du anvander apparaten.
Apparaten och tillbehéren ska endast anvandas for avsett syfte.
En bruksanvisning tillhandahalls med apparaten. Se till att patienten har fatt bruksanvisningen.

Apparaten ska endast anvandas med masker (och kopplingsdon') som rekommenderats av
ResMed, eller en lakare eller andningsassistent/sjukgymnast. En mask bor inte anvandas om inte
apparaten ar pakopplad och fungerar ordentligt. Ventildppningen/-dppningarna i masken far aldrig
blockeras.

Forklaring: Denna apparat ar avsedd att anvandas med speciella masker (eller kopplingsdon)
som ar forsedda med ventildppningar som maojliggor ett kontinuerligt luftfldde ut fran
masken. Nar apparaten ar pakopplad och fungerar ordentligt kommer ny Iuft frdn apparaten
att driva bort redan utandad luft genom maskens ventiloppningar. Nar apparaten daremot
inte ar i drift, kommer en otillracklig mangd ny luft att tillféras genom masken och den
utandade luften kan komma att andas in pa nytt. Aterinandning av utandad luft under langre
tid an ett par minuter kan under vissa omstandigheter leda till kvavning. Detta ar fallet med
de flesta Positive Airway Pressure (PAP) apparater.

| handelse av stromavbrott? eller maskinfelfunktion, ta bort masken eller kateterkopplingen
frén tracheotomituben.

Explosionsrisk —anvand inte apparaten i narheten av antandliga narkosmedel.

Anvand inte apparaten med nersdvda patienter vars andning ar helt beroende av mekanisk
ventilation.

Anvand inte apparaten om det finns uppenbara externa defekter, oforklarade férandringar
i prestandan.

Anvand bara ResMed:s ursprungliga och godkanda tillbehor och delar.
Ett antibakteriefilter ar nodvandigt vid situationer dar risk for korsinfektioner foreligger.

Anvand bara tilloehor frdn den ursprungliga forpackningen. Om forpackningen ar skadad far
produkten/produkterna inte anvandas och bor bortskaffas tillsammans med férpackningen.

Innan apparaten och tillbehdren anvands for forsta gangen, sakerstall att alla komponenter ar
i gott skick och att séker anvandning av dessa kan garanteras. Systemet far inte anvandas om
du upptacker nagra defekter.

Ytterligare utrustning som ansluts till medicinsk elektrisk utrustning maste 6verensstamma
med respektive |[EC eller ISO-normer (t.ex. IEC 60950 for databearbetningsutrustning).
Dessutom ska alla konfigureringar dverensstamma med kraven for medicinska elektriska
system (se IEC 60601-1-1 respektive klausul 16 av 3Ed. i IEC 60601-1). Personer som kopplar
in tillaggsutrustning till elektromedicinsk utrustning konfigurerar darmed ett medicinskt
system och blir séledes ansvariga for att systemet uppfyller kraven for elektromedicinska
system. Observera att det egna landets lagar ges foretrade framfor ovannamnda krav.
Radgor darfor i tveksamma fall med platsrepresentanten eller den tekniska avdelningen.

Inga modifieringar av denna utrustning ar tillatna.

1 Portar kan vara inbyggda i masken eller i kopplingar ndra masken.
2 Masken och huvudbandet sitter inte korrekt delivered. Behandlingen aterupptas nar
stromforsdrjningen aterstalls utan att instéllningarna andras.



SAKERHETSFORESKRIFTER
SE UPP! Forklarar speciella atgarder for séaker och effektiv anvandning av enheten.

« Las tillverkarens bruksavisning nar du anvander tillbehoren. For konsumtionsvaror kan viktig
information tillhandahallas pa forpackningen. For ytterligare information, se "Symboler” pa
sida 75.

- Vid laga tryck kan flodet genom maskventilerna vara otillrackligt for att driva bort alla
utandade gaser och en viss aterinandning kan uppsta.

« Apparaten bdr inte utséattas for alltfor stor fysisk pafrestning.
- Om apparaten oavsiktligt faller ned péa golvet, kontakta behdrig servicepersonal.

« laktta uppmarksamhet pa lackage och andra ovanliga ljud. Om ett problem uppstér, kontakta
behdrig servicepersonal.

- Man far aldrig byta ut delar av andningskretsen nar apparaten ar i drift. Sla av apparaten innan
delarna byts ut.

Obs!

En anmérkning (Obs!) informerar om speciella produktegenskaper.

« Ovanstaende varningar och sékerhetsforeskrifter ar generella. Ytterligare specifika varningar,
sékerhetsforeskrifter och anmdérkningar visas breadvid relevanta instruktioner i
bruksanvisningen.

« Placera apparaten sé att ndtsladden gar latt att ta ut ur eluttaget.

Allméanna varningar och sakerhetsforeskrifter 17



Begransad garanti

78

ResMed Germany Inc. (harefter kallat ResMed) garanterar att din ResMed produkt ar felfri med
avseende pa material och utférande fran och med inkdpsdagen for nedan angivna tidsperiod.

Produkt Garantiperiod

» Masksystem (inkl. maskram, mjukdel, huvudband och slangar), med undantag | 90 dagar
for apparater avsedda for engangsbruk

« Tillbehor, med undantag for apparater avsedda for engangsbruk

« Fingerpulssensorer av Flex-typ

 Vattenbehallare for befuktare

» Batterier for anvandning i ResMeds interna och externa batterisystem 6 manader

« Clip-typ fingerpulssensorer 1ar
« Datamoduler for CPAP- och apparater med tvanivafunktion

« Oximetrar och oximeteradaptrar for CPAP- och apparater med tvanivafunktion
- Befuktare och tvattbara vattenbehéllare for befuktare
 Titreringskontrollsapparater

« CPAP-, tvanivafunktions- och ventilationsapparater (inkl. externa 2 ar
stromforsorjningsenheter)

- Batteritilloehor

« Baérbara utrustningar for diagnostik/screening

Denna garanti galler endast for den ursprungliga képaren. Den kan inte dverforas.

Om produkten visar sig vara bristfallig under normala anvandningsférhallanden, kommer ResMed att
efter eget gottfinnande reparera eller byta ut den defekta produkten eller delar av produkten.

Denna begrénsade garanti tdcker inte: a) skador som uppstar till f6ljd av otillborlig anvandning,
missbruk, modifiering eller andring av produkten; b) reparationer som utforts av andra
serviceinrattningar som inte uttryckligen har godkénts av ResMed att utfora sddana reparationer,
c) eventuell skada eller kontamination som uppstar till f6ljd av cigarett-, pip-, cigarrok eller annan
form av rok; samt d) skador orsakade av att vatten spillts péa eller inuti en elektronisk apparat.

Garantin ogiltigforklaras om produkten saljs eller saljs pa nytt utanfoér det omrade dar den
ursprungligen inkdptes.

Garantiansprak pa defekt produkt méaste ldamnas av den ursprungliga koparen pa inkopsstallet.

Denna garanti ersatter alla andra uttryckliga eller underférstddda garantier, inkl. underférstadd
garanti betraffande séaljbarhet eller lamplighet for ett visst andamal. Vissa omraden eller lander
tillater inte tidsbegransningar for en underforstadd garanti och ovanstdende begréansning kan av
denna anledning eventuellt inte komma att berora dig.

ResMed ska inte hallas ansvarigt for nagra indirekta skador eller foljdskador som uppges ha
intraffat till foljd av forsaljning, installation eller anvandning av ResMed produkter. Vissa
omraden eller lander tillater inte undantag eller begrédnsning av indirekta skador eller foljdskador
och ovanstadende begréansning kan av denna anledning eventuellt inte komma att beroéra dig.

Denna garanti ger dig bestdmda juridiska rattigheter och du kan eventuellt ocksa ha andra
rattigheter som kan variera fran land till land. For mer information om dina rattigheter enligt
garantin, var god kontakta narmaste ResMed-leverantor eller ResMed-kontor.

R001-325/2 09 09



Register

A

Alarm

Anvandarjusterbara 28

Arbetar med 27

Aterstéllning 28

Fasta 28

Felsokning 63

Hog prioritet 28

Lag prioritet 28

Meddelanden 27

Medel 28

Mute 24, 28

Prioriteter 28

Testning 44

Volym 27, 43
Anatomiskt dead space 5
Andningsfrekvens 34, 39
Antibakteriefilter 23
Anvandarjusterbara alarm 28
AutoEPAP 6, 38, 62
Automatisk skaldndring 49

B
Backup frek. 38
Befuktning 13, 26, 61

Fasta H4i 16
Behandling

Start 26

Starta 25

Stopp 27
Behandlingsfunktioner 38
Bekrafta stopp 48

C

CPAP 38
CPAP-funktion 2
Cykel 41

D
Datum 48
Datumformat 48

E
EPAP/PEEP 2, 38, 62

F

FiO, bevakningssensor 22, 26
FiO, sensorkalibrering 46
Flddesenhet 48

Flygplan

Anvandning pa 14
Funktioner 2
Funktionstestning 25

H
Hsjd 39

|

iBR 5
Inandningstid 34
Info-meny 50

Instéllning
Antibakteriefilter 23
Behandling i hemmet 19
FiO, bevakningssensor 22
Invasiv anvandning 17
Pulsoximeter 20
Tillaggssyre 21

Internt batteri 13, 24, 25, 28, 71

Invasiv anvandning 17

IPAP 2, 38

iVAPS 2, 4, 54
Bruksanvisning 4

K
Klinisk funktion 37
Kontrollpanel 24

L

Lackage 34
Langdenhet 49
LCD-skdrm 25, 71

M
Méalalveolarventilation 5
Mélinlarning 39, 53
Mélpatientfrekvens 5, 39
Mal-vent 39
Kalkylator 39, 54
Masktillpassning 30
Masktyp 41
Max PS 6, 40
Medelprioritetsalarm
28
Meny
Bevakning 34
Info 50
Instéllning 37
Alarminstéllningar 33, 42
Alternativ 33, 46
Avancerade instéallningar 40
Kliniska instéliningar 32, 37
Konfigurering 48
Menyer 31
Min PS 6, 40
Min PS/Max PS 6
Minutventilation 34
Mobil anvandning 14
Multiprogram 49

P
PAC (tryckstyrd kontroll)-funktion 2
Patientkontaktyta

Kompatibla typer 13
Patologi 38
Patologiska standardvarden 8, 11
PEEP 2, 62
Program 29, 38
PS 38
PS (tryckstod)-funktion 2
Pulsoximeter 26

R
Radera data 49
Ramp

79



Instéllning 29
Ramptid 47

S
S-(spontan)funktion 2
Sénk ramp 30, 47
Slanginlérning 8, 16, 17, 46
SmartStart/Stop 47
Sprak 48
ST (spontan/tidsinstélld)-funktion 2
Standardinstéllningar 38
Start/Stopp 24
Statusfélt fér behandling 34
Stig-/falltid 8, 11, 40
Strom

Av 27
Syrgaskoppling 26

T
T-(tidsinstalld)funktion 2

Ti 38

Ti Max 40, 61

Ti Min 40, 61

TiControl 8, 10, 61

Tid 48

Tidalvolym 34

Tidsformat 48

Trigger 41
Trigger/cykelkénsligheter 8, 10
Tryckdopning 49

Tryckenhet 48

Tryckknapp 24

Tryckstod 2

U
USB-sticka 57

Vv

Valfria komponenter 12
Vsync 8

80



Anvanda menyerna

@8] BEVAKNING

Behandling

Bevakning

Tryck/Flode

J

L

( I\/Iinutvent/And.frek\

eller MV/Vent

(iIVAPS-funktion)

J

Lackage

7

Tidalvolym

Synkronisering

Oximetri

]
A 'NSTALLATION

[Kliniska instéllningar]

[ Alarminstaliningar ]

[ Optioner ]

For information om fullstandig

installningsmeny, se:

e Kliniska installningar pa
sidan 37

e Alarminstéllningar pa
sidan 42

e Alternativ péa sidan 46

INFO

Handelse sammanf.

Lackage

Minutventilation

Tidalvolym

Andningsfrekvens

I:E forhallande

Tryckstod

AHI

SpO

2

Timmar anvand

Apparatinformation

Paminnelse




ResMed

ResMed Germany Inc. Aterforsiljare:

Fraunhoferstr. 16 ResMed Ltd 1 Elizabeth Macarthur Drive Bella Vista NSW 2153 Australien
wwsena 82152 Martinsried ResMed Corp 9001 Spectrum Center Blvd San Diego CA 92123 USA

Tyskland ResMed (UK) Ltd 96 Jubilee Ave Milton Park Abingdon Oxfordshire 0X14 4RW Storbritannien
Information om andra ResMed kontor hittar du pd ResMed.com. ResMed, SlimLine, SmartStart, Stellar och TICONTROL &r varumérken
och/eller registrerade varumérken tillhérigt foretagen i ResMed-gruppen. For information om patent och 6vrig intellektuell egendom, se c E

ResMed.com/ip. © 2017 ResMed Ltd 248898/1 2017-03 0123

ResMed.com




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 15%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness false
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Remove
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages false
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 150
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages false
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 150
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages false
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly true
  /PDFXNoTrimBoxError false
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (Coated FOGRA39 \050ISO 12647-2:2004\051)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /ENU ([Based on 'WEB TechComms 2015'] [Based on 'MPM_MARCH2013'] [Based on 'MPM_JULY2012'] Use these settings to create Adobe PDF documents that are to be checked or must conform to PDF/X-1a:2001, an ISO standard for graphic content exchange.  For more information on creating PDF/X-1a compliant PDF documents, please refer to the Acrobat User Guide.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 4.0 and later.)
  >>
  /Magnification /FitPage
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /BleedOffset [
        0
        0
        0
        0
      ]
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName (Coated FOGRA39 \(ISO 12647-2:2004\))
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /HighResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MarksOffset 14.173230
      /MarksWeight 0.250000
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PageMarksFile /RomanDefault
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
    <<
      /AllowImageBreaks true
      /AllowTableBreaks true
      /ExpandPage false
      /HonorBaseURL true
      /HonorRolloverEffect false
      /IgnoreHTMLPageBreaks false
      /IncludeHeaderFooter false
      /MarginOffset [
        0
        0
        0
        0
      ]
      /MetadataAuthor ()
      /MetadataKeywords ()
      /MetadataSubject ()
      /MetadataTitle ()
      /MetricPageSize [
        0
        0
      ]
      /MetricUnit /inch
      /MobileCompatible 0
      /Namespace [
        (Adobe)
        (GoLive)
        (8.0)
      ]
      /OpenZoomToHTMLFontSize false
      /PageOrientation /Portrait
      /RemoveBackground false
      /ShrinkContent true
      /TreatColorsAs /MainMonitorColors
      /UseEmbeddedProfiles false
      /UseHTMLTitleAsMetadata true
    >>
  ]
  /PageLayout /SinglePage
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


