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Johdanto

AED Plus® -jarjestelmdnvalvojan opas on tarkoitettu luotettavien terveydenhuollon viranomaisten
kayttoon yhdessd ZOLL AED Plus -kdyttéoppaan (REF 9650-0300-21) kanssa.
AED Plus -yksikko on tarkoitettu koulutettujen pelastushenkildiden kayttoon potilaan defibrillointiin
ensihoitotilanteessa. Se antaa niytto- ja ddnikehotteita, jotka auttavat pelastushenkil6d noudattamaan
defibrillaattorien kdyton vuoden 2015 AHA-/ERC-suosituksia. Se sisdltdd myos tallennus-/
muistiominaisuudet, joiden avulla lddketieteen valvontaviranomaiset voivat tarkastella
pelastushenkilon laitteen kayttod. Tallennus sisdltdd EKG-rytmit, tapahtumatiedot, laitteen
tunnistuksen ja valinnaisesti pelastushenkilon ja ympériston dénien dénltallennuksen. Nama tiedot
voidaan ladata tietokoneeseen tapahtuman tarkastelua ja arkistointia varten.
Sekd American Heart Association (AHA) ettd European Resuscitation Council (ERC) julkaisevat
kattavia tietoja puoliautomaattisten ulkoisten defibrillaattoreiden kaytostd ja niiden suhteesta
puhallus-painelu-elvytykseen. Seuraavat julkaiset sisédltdvit lisdimateriaalia, jota voidaan kayttaa
ZOLL AED Plus -jdrjestelmdnvalvojan oppaan ja -kdyttooppaan lisiksi:
1. 2015 American Heart Association Guidelines for Cardiopulonary Resuscitation and Emergency
Cardiovascular Care; Supplement to Circulation, Volume 132, Issue 18, November 3, 2015.

2. European Resuscitation Council Guidelines for Resuscitation 2015; Resuscitation (2015) Section
1-11, October 2015.

Tama opas sisaltia tietoa AED Plus -yksikon kdytosta ja hoidosta. Jarjestelmédnvalvojan ja kédyttdjan
tulee lukea jokainen kohta huolellisesti. Muista lukea Turvallisuusyhteenveto-kohta.

Tamaé opas on jaettu kuuteen osaan.

Johdanto — tdma sivu.

Turvallisuusyhteenveto — kuvaa yleiset varoitukset ja tarkeét tiedot.

Esittely— siséltdd AED Plus -yksikon yleisen tuote-esittelyn.

Kohta 1 — Kayttd — kuvaa AED Plus -yksikon kaikkien sédéddinten ja merkkivalojen toiminnot.
Kohta 2 — Asentaminen, itsetesti, kunnossapito ja vianmaéiritys — kuvaa yksikon kokoonpanon,
tiedonsiirtoyhteydet, vianméaérityksen, kunnossapidon seké lisdvarusteiden ja tarvikkeiden tilaamisen.
Liitteet — sisdltdviat AED Plus -yksikon tekniset tiedot, ZOLL Rectilinear Biphasic™ -aaltomuodon
ominaisuudet ja tietoa EKG-analyysialgoritmin tarkkuudesta.
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Turvallisuusyhteenveto

Seuraavassa osiossa kuvataan jérjestelménvalvojia, pelastushenkil6itd ja potilaita koskevia yleisid

varoituksia ja turvallisuusnékdkohtia.

Varoitukset

Kéaytd AED Plus -yksikkoad vain tésséd ohjeessa kuvatulla tavalla. Laitteen virheellinen kayttd voi
aiheuttaa henkilovahinkoja tai kuoleman.

ALA kaytia AED Plus -yksikkod tai ota sitd kdyttoon, ennen kuin olet lukenut AED Plus -
kayttdoppaan ja jarjestelmédnvalvojan oppaan.

ALA kaytia AED Plus -yksikkoi tai ota sitd kiyttoon, jos yksikon tilailmaisinikkunassa (kahvan
vasemmalla puolella) nikyy punainen X.

ALA kaytia AED Plus -yksikkod tai ota sitd kiyttoon, jos yksikkd antaa danimerkin.

Kytke elektrodikaapeli AED Plus -yksikkdon paristojen asentamisen jalkeen.

Pida elektrodikaapeli aina kytkettynd AED Plus -yksikkoon.

Tata laitetta saavat kayttda vain asianmukaisen koulutuksen saaneet henkil6t.

Kayti alle 8-vuotiaille tai alle 25-kiloisille lapsille elektrodeja, joissa on merkintd ’Infant/Child”.
Kayta CPR—D—padz®—elektr0deja, jos potilas on yli 8-vuotias tai painaa yli 25 kiloa.

Al4 koskaan kosketa potilasta, kun iskua annetaan. Potilaalle annettu defibrillointienergia voi johtua
hinen kehonsa lépi ja aiheuttaa hengenvaarallisen iskun hinta koskettaville henkil6ille.

ALA KOSKETA elektrodien pintoja, potilasta tai mitd#n johtavaa materiaalia, joka koskettaa
potilasta, EKG-analyysin tai defibrilloinnin aikana.

Siirrd potilas etddlle sdhkoa johtavista pinnoista ennen laitteen kayttamista.

ALA kiyti titd yksikkod vesilammikossa tai lihelld sellaista.

Pida potilas mahdollisimman liikkumattomana EKG-analyysin aikana.

ALA kiyti titd yksikkod helposti syttyvien aineiden (kuten bensiinin) tai helposti syttyvien
nukutusaineiden ldheisyydessé dléka tiloissa, joissa on runsaasti happea.

Vilta suurtaajuusldhteiden aiheuttamat radiotaajuushiiridt, jotka voivat saada defibrillaattorin
tulkitsemaan syddmen rytmejé vairin, katkaisemalla matkapuhelinten ja kaksitaajuusradioiden virta.

Irrota muut kuin defibrillointisuojatut sdhkolaitteet tai -laitteistot potilaasta ennen defibrillointia.
Jos potilaan rinta on méarké, kuivaa se ennen elektrodien kiinnittdmista.

Aseta juuri avatut ja vahingoittumattomat elektrodit ennen niiden viimeista kdyttopéivad puhtaalle ja
kuivalle iholle palovammojen minimoimiseksi.

ALA aseta elektrodeja suoraan potilaan implantoidun tahdistimen péille. Tahdistimen Arsykkeet
voivat heikentdd EKG-rytmianalyysien tarkkuutta, ja defibrillaattorin purkaukset voivat vaurioittaa
tahdistinta.

Tarkista AED Plus -kannen sisdpuolen merkinnét ennen kannen kayttdmista passiivisena ilmateiden
tukijarjestelmind (PASS). Varmista, ettd se on tarkoitettu tdhin kayttoon.

ALA kiyti passiivista hengitysteiden tukijirjestelmii (PASS), jos epiilet péi- tai niskavammaa.
Aseta uhri tukevalle tasolle ennen puhallus-painelu-elvytyksen antamista.
ALA lataa, pura tai hiviti paristoja polttamalla. Paristot voivat rijéhti, jos niitd késitellidn virin.

AED Plus -yksikkod ei saa kdyttdd muiden laitteiden kanssa tai laitepinossa. Jos yksikkoa kiytetdan
muiden laitteiden kanssa tai laitepinossa, sen toimivuus tulee tarkastaa ennen kéyttoa.

Pidd AED Plus -yksikko pois magneettikuvauslaitteiden (MRI) 1dhelta.

Vi
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Tarkeaa
+ Ald pura yksikkod. Laitteesta voi saada sahkdiskun. Vain valtuutettu henkilstd saa huoltaa laitteen.
» Téssd yksikdssi ei ole ilman tydkaluja vaihdettavia osia eiké kéyttdjan vaihdettavissa olevia osia,
kun yksikkod kaytetddn kliinisessé tilanteessa potilaalle.
» Kaiytd vain kaupallisesti saatavia tyypin 123 litiummangaanidioksidiparistoja. Havita paristot
oikein, kun olet poistanut ne yksikostd. Kéytd vain suositeltujen valmistajien paristoja.
» Jos laitetta kdytetddn muissa kuin suositelluissa ympéristdolosuhteissa, elektrodit ja/tai paristot

saattavat vaurioitua tai niiden kayttdika voi lyhentya.

* ZOLL Medical Corporationin Yhdysvaltain ruoka- ja ladketurvallisuusvirastolle (FDA)
markkinointiluvan saamiseksi toimittamat turvallisuus- ja tehokkuustiedot perustuvat ZOLLin
lisdvarusteiden, kuten kertakéyttoisten elektrodien, kayttoon. Muualta kuin ZOLL-yhtiolta
hankittujen elektrodien kayttoa ei suositella. ZOLL ei vastaa tuotteidensa suorituskyvysta tai
tehokkuudesta, jos niiden kanssa kédytetdan muista ldhteisté saatavia elektrodeja. Jos yksikon
toimintahdirid johtuu muiden kuin ZOLLin valmistamien lisévarusteiden kaytostd, ZOLLin
mydntdma takuu voi raueta.

* CPR-D-padz-elektrodi voidaan kytked muihin ZOLL-defibrillaattoreihin monitoimikaapeleiden
avulla. Defibrillointia voidaan antaa, kun se kytketdan muihin ZOLL-defibrillaattoreihin.
Elvytystoiminto ei toimi minkd&n muun kuin AED Plus- ja AED Pro® -laitteiden kanssa.

Kayttdaihe

Kiyti AED Plus -yksikkdd, kun syddmenpysihdyspotilaan VERENKIERTO ON HAIRIINTYNYT
selvisti, mistd ovat merkkiné seuraavat asiat:

» Potilas on tajuton.

* Potilas ei hengitd normaalisti.

» Potilaalta puuttuu pulssi tai muita verenkiertoon liittyvid merkkeja.
Tama laite on tarkoitettu sen kéyttoon koulutuksen saaneen henkildston kéyttoon. Kéyttijien tulee saada
peruselvytys-/AED-koulutusta, tehoelvytyskoulutusta tai muuta ladkarin valtuuttamaa
ladkintdakoulutusta.
Kun potilas on alle 8-vuotias tai alle 25 kilon painoinen, AED Plus -yksikkda on kaytettivé lasten AED
Plus -elektrodien kanssa Pedi-padz® II). Hoito ei saa viivisty4 potilaan tarkan iin tai painon
selvittdmisen vuoksi.

Kayton vasta-aiheet
ALA kiyti AED Plus -yksikkéd, jos
 potilas on tajuissaan
* potilas hengittda

« potilaan syke on havaittavissa tai potilaassa on havaittavissa muu verenkierron merkki.

Laitteen kohdekayttajat

Tama laite on tarkoitettu sen kéyttoon koulutuksen saaneen henkildston kéyttoon. Kéyttijien tulee saada
peruselvytys-/AED-koulutusta, tehoelvytyskoulutusta tai muuta l4dkérin valtuuttamaa
ladkintdkoulutusta. Real CPR Help® -toiminto sisiltdd metronomin, joka auttaa pelastushenkiloité
suorittamaan rintapainelun AHA:n/ERC:n suosittelemassa tahdissa 100120 painelua minuutissa.
Adni- ja niyttokehotteet neuvovat painelusyvyydeksi 5-6 senttimetri, kun kyseessi on aikuispotilas.
Real CPR -ohjetoimintoa ei ole tarkoitettu kdytettaviksi alle 8-vuotiaille potilaille.
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Seurantavaatimukset

Yhdysvaltain liittovaltion laki (21 CFR 821) vaatii defibrillaattorien seurantaa. Timén laitteen omistajana
on lain mukaan sinun vastuullasi ilmoittaa ZOLL Medical Corporation -yhtidlle, jos timéa tuote on
vastaanotettu, kadonnut, varastettu tai tuhoutunut tai jos se on lahjoitettu, myyty eteenpiin tai muulla
tavalla siirretty toiselle organisaatiolle.

Jos jokin néisté tapahtumista toteutuu, ota yhteys ZOLL Medical Corporation -yhtiéon ja ilmoita

seuraavat tiedot kirjallisesti:

1. Alkuperdinen omistaja — yrityksen nimi, osoite, yhteyshenkildn nimi ja puhelinnumero.

2. Osanumero / mallin numero ja laitteen sarjanumero.

3. Laitteen siirtotiedot (esimerkiksi vastaanottaminen, hdvidminen, varastaminen, tuhoutuminen,
toiselle organisaatiolle luovuttaminen).

4. Uusi sijainti ja/tai organisaatio (jos eri kuin kohdassa 1 edelld) — alkuperdinen omistaja — yrityksen

nimi, osoite, yhteyshenkilon nimi ja puhelinnumero.

5. Pdivamairi, jolloin muutos tehtiin.

Vaaratilanteesta ilmoittaminen
Safe Medical Devices Act -lain (SMDA) mukaan terveydenhoitopalveluiden tarjoajana voit olla
vastuussa tiettyjen tapauksien ilmoittamisesta ZOLL -yhtidlle ja mahdollisesti FDA:lle. Néitd tapauksia,
jotka kuvataan 21 CFR:n osassa 803, ovat laitteen kdyttoon liittyva kuolema ja loukkaantuminen tai
sairaus. Osana laadunvalvontaohjelmaansa ZOLL pyytéa lisdksi, ettd sille ilmoitetaan laitteen
toimintakyvyttomyydesti tai toimintahéirioistd. Nama tiedot ovat tarpeen, jotta ZOLL voi varmistaa
kaikkien tuotteidensa korkean laadun.

Laitteen purkaminen pakkauksesta
 Tarkista jokainen pakkaus huolellisesti vaurioiden varalta.
» Tutki yksikko nikyvien, kuljetuksen aikana mahdollisesti aiheutuneiden vaurioiden varalta.

» Jos siséllostd puuttuu jotakin tai se on vahingoittunut tai jos yksikko ei ldpéise itsetestiddn, minka
merkkind tilailmaisinikkunassa niakyy punainen X-merkki paristojen asentamisen jalkeen, ota
yhteyttd ZOLL Medical Corporationin tekniseen huolto-osastoon.

» Lahetysluettelo on tarkistettava, jotta voidaan varmistaa, ettd kaikki tilatut osat ovat saapuneet.

Kaytannot
Tassi asiakirjassa ddnikehotteet on ilmaistu kursiivilla ja isoilla kirjaimilla. Esimerkki: KUTSU APUA.

VAROITUS! Varoitusilmoitukset kuvailevat tilanteita tai toimenpiteitd, jotka voivat
aiheuttaa henkilon loukkaantumisen tai kuoleman.

TARKEAA! Tirkeda-ilmoitukset kuvailevat tilanteita tai toimenpiteit, jotka voivat aiheuttaa
yksikon vaurioitumisen.

HUOMAUTUS Huomautukset sisaltavat lisatietoja defibrillaattorin kaytosta.
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Symbolit

Tiasséd oppaassa tai laitteessa kaytettavat symbolit:

o

Luokan Il laite

1A+

Defibrillointisuojattu, tyypin BF potilasliitanta

HUOMIO: Opas sisaltaa lisatietoja

VAARALLINEN JANNITE

Ei MRI-turvallinen: pidettava etaalla
magneettikuvauslaitteista

@ B

Ei uusia paristokennoja

Uudet paristokennot

Al paina painiketta

Paina painiketta

®
®
©

PANASONIC

Ala kayta tata valmistajaa

O

DURACELL
SANYO 4,

Tata valmistajaa voi kayttaa

Laitteella voidaan hoitaa aikuisia ja lapsipotilaita

Valmistaja

)
~
it

Palautettava sahko- ja elektroniikkaromun
kerayspisteeseen. Ei saa havittaa lajittelemattoman
jatteen seassa.

Valtuutettu edustaja Euroopan yhteis6ssa
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SN Sarjanumero

RE F Luettelonumero

D:i] Katso lisatietoja kayttdohjeesta

Rx ONLY Vain 1d8karin maarayksesta
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Esittely

ZOLL AED Plus -yksikon kayttaminen

AED Plus on puoliautomaattinen ulkoinen defibrillaattori (AED), joka ohjaa danikehotteilla ja
niytossa nakyvilld viesteilld pelastushenkilod elvytysjakson aikana. Jakso voi sisdltiéd defibrillointia
ja/tai puhallus-paineluelvytysté (PPE). Yksikdssd kdytetdédn defibrilloinnin ZOLL Rectilinear
Biphasic -aaltomuotoa, ja se toimii joko aikuis- tai lapsitilassa.

AED Plus tukee sekd aikuisten etté lasten defibrillointielektrodeja ja sdétdd defibrillointienergiaa
automaattisesti siithen kytkettyjen elektrodien tyypin mukaan. Kun elektrodit on kiinnitetty potilaan
rintakehdin, defibrillaattori valvoo potilaan syddmen elektrokardiografista (EKG) rytmié, analysoi
rytmid ja médrittid, voiko rytmin defibrilloida vai ei. Tarvittaessa yksikko antaa defibrillointienergian
ndiden samojen elektrodien kautta. Kun yksikko havaitsee defibrillointia vaativan rytmin, se latautuu
ja antaa varoituksen PAINA VILKKUVAA ISKUPAINIKETTA. Pelastushenkild antaa iskun painamalla
iskupainiketta. Sitten laite kehottaa pelastushenkildd elvyttdmién 2 minuutin ajan, minka jilkeen
yksikko aloittaa automaattisesti uuden EKG-analyysin.

AED Plus -mallissa on valinnainen kansi, jota voidaan kéyttdd PASS-jarjestelména (passiivisena
ilmateiden tukijirjestelméni) tukemaan potilaan niskaa ja hartioita asennossa, joka auttaa pitiméain
ilmatiet avoinna. Jotkin versiot siséltdvat myos kertakdyttdisid lisdvarusteita (partaveitsi, suojamaski,
sakset ja pyyhe). AED Plus saa virtansa kymmenesta kaupallisesti saatavilla olevasta kuluttajille
tarkoitetusta littummangaanidioksidiparistosta.

AED Plus voi

* suorittaa sddnnollisid itsetestejd varmistaakseen jatkuvan kdyttovalmiuden

+ kayttdd yksiosaista elektrodikokoonpanoa (CPR-D-padz), joka helpottaa asianmukaista
elektrodin asettamista ja on helppo kiinnittdé potilaaseen

+ analysoida syddmen rytmin ja kertoa pelastushenkil6lle, onko rytmi defibrillointia vaativa vai ei-
defibrilloitava

+ antaa defibrillointihoitoa sydimenpyséhdyspotilaille, joilla on defibrillointia edellyttdvd EKG-
rytmi

+ antaa ddnikehotteita ja grafiikoita, jotka kertovat pelastushenkildlle, mita tehdé ja milloin
syddmenpysdhdyksen aikana, esimerkiksi milloin soittaa apua tai elvyttdi potilasta

+ antaa ddnimerkkeji, jotka rohkaisevat pelastushenkildd antamaan painelua tahdilla
100-120 painelua minuutissa (edellyttdd CPR-D-padz-elektrodeja)

* monitoroida rintapainelun syvyyttd elvytyksen aikana ja antaa danikehotteita, jos painelusyvyys
ei ole riittévé (edellyttdd CPR-D-padz-elektrodeja)

+ sisdltid yksikkokannen, joka toimii passiivisena ilmateiden tukijérjestelméné (PASS) (huomaa,
ettd PASS-ominaisuus siséltyy vakiona joihinkin tuoteversioihin ja valinnaisena toisiin)

+ ladata tietoja defibrillaattorista tietokoneeseen tapahtumien séilyttimisti tai tapahtumaraporttien
tulostamista varten

+ kayttdd kaupallisesti saatavilla olevia paristoja.
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Real CPR Help® -toiminnon kayttaminen

CPR-D-padz-elektrodeissa on anturi, joka havaitsee rintapaineluiden tahdin ja syvyyden. Tdmai anturi
asetetaan (elektrodien kiinnittdmisen yhteydessd) potilaan rintakehdén siten, etté se sijaitsee
pelastushenkilon késien ja potilaan rintalastan alaosan vélissd rintapainelun aikana. Pelastushenkilén
suorittaessa rintapaineluita anturi seuraa tahtia ja syvyytta ja lahettia tiedot AED Plus -yksikkdon. Kun
AED Plus -yksikkoa kdytetdaan CPR-D-padz -elektrodien kanssa, se seuraa rintapaineluiden syvyytta ja
tahtia. Sithen kuuluu metronomi, joka auttaa pelastushenkilditd suorittamaan rintapainelun AHA:n/
ERC:n suosittelemassa tahdissa 100—120 painelua minuutissa seké déni- ja ndyttokehotteet
kehottamaan painelusyvyydeksi 5—6 cm aikuispotilaiden kohdalla.

VAROITUS! Real CPR Help on tarkoitettu vain aikuispotilaille kaytettavaksi. Ali kiyts
alle 8-vuotiaille potilaille.

Mukautuva metronomitoiminto ei ole kiytossa, kun elvytysté ei tule suorittaa (esimerkiksi EKG-
analyysien ja defibrillointi-iskujen antamisen aikana). Jaksoina, joina elvytys voi olla aiheellista,
metronomi alkaa antaa ddnimerkkej havaittuaan pelastushenkildn ensimmdiset painelut. Adnimerkit
jatkuvat automaattisesti (alla kuvatuilla tahdeilla), kunnes pelastushenkild on lopettanut rintapainelun
(muutama sekunti timén jilkeen) tai kunnes suositeltu elvytysaika loppuu (kaksi minuuttia AHA- ja
ERC-protokollilla). Jos pelastushenkild lopettaa rintapainelun elvytysjakson aikana, metronomin
danimerkit lakkaavat muutama sekunti sen jilkeen, kun painelu on lopetettu. Aéinimerkit jatkuvat
elvytysjakson aikana, jos painelu aloitetaan uudelleen. Jos paineluita ei havaita elvytysjaksojen
aikana,AED Plus antaa mééraajoin uudelleen JATKA ELVYTYSTA -kehotteen.

AED Plus -yksikén mukautuvan metronomitoiminnon antamien danimerkkien tahti mukautuu
pelastushenkilon todelliseen rintapainelutahtiin. Metronomi antaa 4édnimerkkejé tahdilla 100 painelua
minuutissa, kun rintapaineluita annetaan nopeammin kuin 80 painelua minuutissa (CPM). Jos
pelastushenkild ei suorita painelua véhintéén tahdilla 80 painelua minuutissa, metronomi antaa
danimerkkejd noin 15 painelua minuutissa pelastushenkilon todellista tahtia nopeammalla tahdilla.
Metronomin nopeamman tahdin on tarkoitus rohkaista pelastushenkild nopeuttamaan
rintapainelutahtiaan, kunnes suositeltu tahti 100 painelua minuutissa saavutetaan. Metronomi antaa
danimerkkeja vahintdén tahdilla 60 painelua minuutissa tapauksissa, joissa pelastushenkilon
painelutahti on huomattavasti hitaampi kuin 60 painelua minuutissa.

Elvytyksen aikana AED Plus voi antaa yhden tai useamman dénikehotteen havaitun rintapainelun
syvyyden perusteella. Jos Real CPR Help maarittii, ettd painelusyvyys on jatkuvasti alle 5 senttimetrid,
yksikko antaa PAINA KOVEMMIN -kehotteen. Yksikko antaa HYVIN PAINELTU -kehotteen, jos
pelastushenkil6 lisdd timén kehotteen ansiosta painelusyvyyttd véhintdén 5 cm:iin.

AED Plus -yksikkd voidaan mérittid niyttimiin tekstikehote IRROTA KADET, joka muistuttaa
pelastushenkildstdd nostamaan kdtensé potilaan rinnalta elvytyksen aikana. Tama tekstikehote ei
oletusarvoisesti ole kdytossa.
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Kaytto

Téssa osiossa kuvataan seuraavat toiminnot:
+ Kaiytonohjaimet ja merkkivalot
* AED Plus -yksikon graafisen kayttoliittyméan kayttiminen
+ Adnikehotteet
+ LCD-nayton kéyttiminen
 Passiivisen hengitysteiden tukijarjestelmén (PASS) kédyttdminen
+ Elektrodien kdyttdminen
* CPR-D-padz-elektrodien asettaminen
+ Pedi-padz II -elektrodien (vastasyntyneiden/lasten elektrodien) asettaminen
* Real CPR Help -elvytysvalvontatoiminnon kdyttdminen

+ Adsnentallennusasetuksen kiyttiminen

Kaytonohjaimet ja merkkivalot

Katso taulukosta 1: Kdyténohjainten toiminnot ndiden ohjainten selitykset.

Elektrodiliitin LCD-ndytts (ei sisélly
joidenkin yksikoiden

Grafiikat Merkkivalot
IrDA-portti (yksikon kyljessa)

Tila-
ilmaisin
Paristolokero (pohja)
Kantokahva Mikrofoni (piilotettu)

Kaiutin (pohja)

Iskupainike

Kuva 1: Kdytonohjainten ja merkkivalojen tunnistaminen
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Taulukko 1: Kdyténohjaimen toiminnot

.Ohjz}n}/ Kuvaus
ilmaisinvalo
Virtapainike Virran kytkemiseen tai katkaisemiseen.
Kun painiketta painetaan > 5 sekuntia, itsetesti tai tiedonsiirto kdynnistyy.
Merkkivalot Merkkivalon syttyminen kertoo, miten pelastushenkilon pitdd hoitaa
potilasta.
Iskupainike Palaa, kun AED Plus on ladattu ja valmis antamaan potilaalle iskun.
Kun painiketta painetaan, ladattu ja valmis AED Plus purkaa varauksensa
potilaaseen.
Kun AED Plus -yksikkod ei ole ladattu, painikkeen valo sammuu. Kun titi
painiketta painetaan, danikehote kertoo defibrillaattorin antamien iskujen
madrdn yksikon viimeisen virrankytkemiskerran jalkeen.
Piktogrammit Kuvakkeet, jotka selittdavat elvytyksen ja defibrilloinnin tarvittavat vaiheet.
Tilailmaisin

@

Valaistu valintamerkki kertoo, ettd yksikko on lapdissyt viimeisen itsetestinsd
ja on valmis kayttoon.

Valaistu "X" kertoo, ettd yksikko ei ole 1dpaissyt itsetestidén eikéd ole valmis
kayttoon.

LCD-naytto Nayttad kuluneen ajan, iskujen méarén, kayttdjan kehotteet, painelusyvyydet
ja EKG-kéyrit.

IrDA-portti Mahdollistaa tiedonsiirtoyhteyden defibrillaattorin ja tietokoneen tai toisen
IrDA™.-toiminnon siséltivén laitteen vélilla.

PASS-kansi Jotkin AED Plus -mallit sisdltdvat kannen, jota voidaan kayttaa

(lisdvaruste) olkapédtukena potilaan ilmateiden hallinnan apuna. PASS-suojan voi tilata
erikseen muille AED Plus -malleille (katso Lisévarusteiden tilaaminen
sivulla 27).

Paristolokero Soveltuu 10:1le 123-litiummangaanidioksidiparistolle, joista laite saa
virtansa.

Elektrodiliitin Liitin elektrodien AED Plus -yksikkoon liittdmista varten.

Kaiutin Antaa dénikehotteita ja metronomin merkkidénié, jotka opastavat
pelastushenkildita elvytystilanteessa. Antaa lisdksi danikehotteita merkiksi
siitd, ettd huolto on tarpeen.

Mikrofoni Jos ddnentallennus on asennettu, timd mikrofoni havaitsee ja tallentaa

(lisdvaruste) ympariston a4nid, pelastushenkilon d4ni mukaan lukien.
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AED Plus -yksikon graafisen kayttoliittyman kayttaminen
AED Plus -yksikon graafinen kéyttoliittyma (katso Kuva 2) on ndkyvissd yksikon yldosassa, kun kansi
on poistettu. Piktogrammit muistuttavat pelastustoimien noudatettavista vaiheista sekd tehostavat
ddnikehotteiden ja valinnaisten nayttoviestien ohjeita.

Laitteen jokaiseen piktogrammiin liittyy merkkivalo (LED) ja danikehotteita. Tdma yhdistelma vetdd
huomion grafiikoihin AHA:n ja ERC:n puoliautomaattisten ulkoisten defibrillaattoreiden (AED)
kayttoon liittyvien timénhetkisten protokollien médrittdméssa jérjestyksessé.

Kuva 2: Graafinen kayttoliittymd

AED Plus -yksikkd sisdltdd LCD-ndyton (joissakin erikoismalleissa ei ole LCD-néyttdd), jossa
nakyvit kulunut aika, annettujen iskujen mééra, ddnikehotteita vastaavat tekstiviestit ja
painelusyvyydet. LCD-néytt6 voidaan lisdksi maérittdd ndyttdméain saadut EKG-signaalit.

Kun AED Plus -yksikkoon kytketdén virta, se kdynnistdd automaattisesti ddnikehotteiden ja graafisten
valojen sarjan pelastustilannetta varten. Sarja jatkuu, kunnes AED Plus -yksikon virta katkaistaan tai
elektrodit irrotetaan potilaasta pitkdksi aikaa. Heti kun elektrodit kiinnitetdéin potilaaseen ja yhteyden
impedanssi on vahvistettu, yksikko lopettaa edelld mainittujen dénikehotteiden ja graafisten valojen
sarjan ja aloittaa automaattisesti EK G-rytmin analysoinnin.

Tamian EKG-analyysin tulosten jilkeen dénikehotteet kertovat pelastushenkildlle, onko defibrillointia
vaativa tai ei-defibrilloitava rytmi havaittu. Jos defibrillointia vaativa EKG-rytmi havaitaan, grafiikat
syttyvit ja dénikehotteet opastavat pelastushenkilod defibrilloinnin aikana. Jos iskua ei suositella,
AED Plus antaa dénikehotteet ISKUA EI SUOSITELLA ja ALOITA ELVYTYS, ja elvytykseen liittyvét
grafiikat syttyvit. Tamaén jalkeen pelastushenkil6lld on 2 minuuttia PPE-elvytystd varten (laitteen
kokoonpanon mukaan). Timéan PPE-elvytysjakson jédlkeen AED Plus kdynnistdd automaattisesti
uuden EKG-rytmin analyysin.

ZOLL AED PLUS -jarjestelméanvalvojan opas 5



AED Plus sditdé automaattisesti defibrillointienergian aikuisen tai lapsen tasolle yksikkdon
kiinnitettyjen elektrodien tyypin perusteella. Tehdasasetusten mukaisesti yksikko antaa ensimmaiset
kolme iskua 120 J:n, 150 J:n ja 200 J:n teholla aikuistilassa ja 50 J:n, 70 J:n ja 85 J:n teholla lapsitilassa.
Laite voidaan kuitenkin méadrittds antamaan iskuja muilla energiatasoilla, kunhan jokaisen perdkkéisen
iskun asetus on sama tai suurempi kuin edeltévian iskun asetus. Iskut annetaan painamalla iskupainiketta
(merkitty syddnkuvakkeella ja merkkivalolla), joka sijaitsee graafisen kayttoliittymén keskella.

Katso AED Plus kdyttooppaasta lisitietoja yksikon graafisen kayttoliittyméan siséltamisté grafiikoista,
hoitoprotokollan eri vaiheiden dénikehotteista ja ndihin 4éni- ja visuaalisiin kehotteisiin liittyvista
pelastushenkildn toimista.

Elektrodien ja potilaan vélisen kontaktin katkeaminen keskeyttdd EK G-analyysin ja/tai iskun annon,
kunnes elektrodit kiinnitetdén uudelleen, ja kayttdja kuulee kehotteen TARKISTA ELEKTRODIT.

Aanikehotteet

AED Plus -yksikon kliinisen kdyton aikana voi kuulua seuraavia dénikehotteita.
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Taulukko 2: Kliiniset ddnikehotteet

Adnikehote

Mairitelma

YKSIKKO KUNNOSSA.

AED Plus on lépéissyt kdynnistyksen itsetestit.

YKSIKOSSA ON VIKA.

AED Plus ei ole lapéissyt kdynnistyksen itsetestejd, eiké sitd voi
kéyttda potilaan hoitoon.

VAIHDA PARISTOT. AED Plus -itsetesti havaitsi, etté laitteen paristojen varaus on
liian alhainen laitteen kayttdmiseen potilaan hoitoon. Vaihda
paristot vlittomasti.

PYSY RAUHALLISENA. Rentoudu mahdollisimman hyvin ja keskity potilaan
pelastamiseen.

ONKO POTILAS Tarkista potilaan reagointi tai tajunnantila ravistelemalla

HERATETTAVISSA. potilasta varovaisesti ja huutamalla: "Oletko kunnossa?"

KUTSU APUA. Aktivoi ensihoitojdrjestelma tai pyyda jotakuta sivullista
tekemé&én se puolestasi.

AVAA HENGITYSTIET. Aseta potilas makaamaan selélleen ja kallista hdnen péataén,
nosta leukaa tai tyonné leukaperié potilaan hengitysteiden
avaamiseksi. (Tdma kehote ei oletusarvoisesti ole kiytossi.)

TARKISTA HENGITYS. Katsele, kuuntele tai tunnustele merkkeja potilaan
hengittdmisesti ja/tai potilaan keuhkoista tulevasta ilmavirrasta.
(Téama kehote ei oletusarvoisesti ole kidytossa.)

PUHALLA KAHDESTIL Jos uhri ei hengité, puhalla kaksi kertaa. (Tdma kehote ei
oletusarvoisesti ole kadytossa.)

KYTKE KAAPELL Varmista, ettd elektrodikaapeli on kytketty kunnolla AED Plus -
elektrodiliittimeen.

KIINNITA ELEKTRODIT Kiinnita defibrillointielektrodit potilaan paljaaseen rintakehdan.

POTILAASEEN.

TARKISTA ELEKTRODIT. Aiemmin kiinnitetyt elektrodit eivét ole kunnolla kiinni potilaan
ihossa tai elektrodit ovat viallisia.

AIKUISEN AED Plus on havainnut siihen kytketyt aikuisen elektrodit ja

DEFIBRILLOINTIELEKTRODIT

sadtanyt defibrillointienergia-asetukset aikuisen tasoille.

LAPSEN
DEFIBRILLOINTIELEKTRODIT

AED Plus on havainnut siihen kytketyt lapsen elektrodit ja
sadatanyt defibrillointienergia-asetukset lapsen tasoille.

IRTI POTILAASTA Ali kosketa potilasta. EKG-rytmin analyysi on kiiynnissi tai

ANALYSOIN. alkamassa.

ISKUA SUOSITELLAAN. EKG-rytmin analyysi on havainnut kammiovérinén tai
defibrilloitavan kammiotakykardian.

ISKUA EI SUOSITELLA. EKG-rytmin analyysi on havainnut rytmin, jota ei voi hoitaa

defibrilloinnilla.
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Adnikehote

Maiiritelma

ANALYYSI KESKEYTYNYT.
ALA LIIKUTA POTILASTA.

EKG-rytmin analyysi keskeytyi liiallisten EKG-
signaalihdirididen vuoksi. Lopeta mahdollinen elvytys ja pida
potilas mahdollisimman liikkumattomana.

IRTI POTILAASTA. PAINA
VILKKUVAA

Varoita kaikkia potilaan 14helld olevia henkil6itd pysyméén
kaukana ja olemaan koskematta potilasta. Anna

ISKUPAINIKETTA. defibrillointihoito painamalla iskupainiketta.

VAPAUTA ISKUPAINIKE. Iskupainiketta painettiin ennen kuin defibrillaattori oli valmis
defibrilloimaan. Vapauta iskupainike ja paina sitd uudelleen, kun
laite antaa merkkiddnen.

ISKU ANNETTU. Defibrillaattori on juuri antanut potilaalle defibrillointi-iskun.

ISKUA EI ANNETTU. Potilaalle ei annettu iskua, koska pelastushenkil6 ei painanut
iskupainiketta tai koska laite havaitsi virhetilan.

n ISKUA ANNETTU. Yhteensa n iskua on annettu sen jalkeen, kun AED Plus -
yksikkoon kytkettiin virta.

ALOITA ELVYTYS. Aloita elvytys.

JATKA ELVYTYSTA. Jatka elvytystid. Timi kehote voi kuulua my®és, jos
Real CPR Help ei havaitse vdhintddn 1,9 senttimetrin syvyisia
rintapainalluksia.

PAINA KOVEMMIN. Painallukset ovat jatkuvasti alle 5 senttimetrin syvyisia.

HYVIN PAINELTU. Painele kovemmin -kehotteen jalkeen pelastushenkil6std on
onnistunut antamaan vahintddn 5 senttimetrin syvyisia
rintapainalluksia.

KESKEYTA ELVYTYS. Lopeta elvytys, AED Plus on aloittamassa EKG-rytmin

analyysin.

AED Plus -yksikon ei-kliinisen kdyton aikana voi kuulua seuraavia dénikehotteita:

Taulukko 2b Ei-kliiniset ddnikehotteet

Ainikehote Miiiritelmi

JOS PARISTOT OVAT Paina paristolokerossa sijaitsevaa paristojen nollauspainiketta sen
UUDET PAINA jalkeen, kun olet vaihtanut KAIKKI laitteen paristot uusiin.
PAINIKETTA.

TIEDONSIIRTOTILA. AED Plus -laite on siirtynyt diagnostiikka-/tiedonsiirtotilaan.
TIETOLIIKENNEYHTEYS | IrDA-yhteys AED Plus -yksikon ja tietokoneen tai modeemin viélille
MUODOSTETTU. on muodostettu.
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LCD-nayton kayttaminen

AED Plus siséltda 1,3 x 2,6 tuuman LCD-néyton (katso Kuva 3), jossa ndkyvét seuraavat tiedot:

PPE-painelusyvyyden

Iskulaskuri Kulunut aika ~ osoitin
SHOCKS: 05 05:25 SHOCKS: 05 05:25

A P I cHECK
__ocmin RESPONSIVENESS 5 cmin
CHECK _— YVYYS _— SYVYYS
RESPONSIVENESS = |7 écmn ———6cmn
RAUS syvyys

EKG:n kanssa liman EKG:td

Kuva 3: LCD-ndytot

HUOMAUTUS Joissakin AED Plus -erikoismalleissa ei ole LCD-nayttoa.

Iskulaskuri (ndyton vasen ylakulma): Ilmaisee AED Plus -laitteen antamien defibrillointi-iskujen
kokonaismaéirén sen jélkeen, kun siithen on viimeksi kytketty virta. Iskujen mééra tallennetaan
lyhyiden virrankatkaisujaksojen aikana (< 5 sekuntia). Kun AED Plus -yksikon virta katkaistaan yli
5 sekunnin ajaksi, iskulaskuri nollaantuu.

Kulunut aika (niyton oikeassa yldkulmassa): Nayttdd AED Plus -yksikon viimeisen virran
kytkennén jilkeen kuluneen kokonaisajan minuutteina ja sekunteina. Kulunut aika lasketaan edelleen
lyhyiden virrankatkaisujaksojen aikana (< 5 sekuntia). Kun AED Plus -yksikon virta katkaistaan yli
5 sekunniksi, kulunut aika nollataan aikaan 00:00. Kun kulunut aika on yli 99 minuuttia ja 59 sekuntia,
ajastin palautuu aikaa 00.00 ja jatkaa laskemista.

PPE-painelusyvyyden osoitin (ndyton oikea puoli): Nakyviin tulee pylvdsdiagrammi, josta nékyy
elvytyksen aikana mitattujen rintapaineluiden syvyys. Pylvéskaavion alueella ndkyvét ilmaisinviivat
5 ja 6 senttimetrin painelusyvyyden kohdalla viitepisteind elvytystd antavalle pelastushenkildstdlle.
Visuaaliset kéyttijin kehotteet (ndyton alakolmannes): Kun AED Plus antaa dénikehotteen,
ddnikehotteen teksti ndkyy samalla LCD-néytossa.

EKG-kéyri (ndyton keskiosa): Vaikka AED Plus -yksikot eivét ndytd EKG-kéyrid tehdasasetustensa
mukaisesti, laite voidaan méadrittdd nayttamaan EKG-signaalit jatkuvasti samalla, kun niitd saadaan.
Laitteita, jotka on médritetty nayttimaan EKG-kédyréin, suositellaan ympéristoihin, joissa laitetta
kayttad koulutettu lddkintahenkilosto.
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Passiivisen hengitysteiden tukijarjestelman (PASS)
kayttaminen
Jos paé- tai niskavamman merkkejé ei ole, pdén kallistaminen ja leuan nostaminen on suositeltu
menetelmd ilmateiden avaamiseen. PASS voidaan asettaa potilaan olkapéiden alle pdédn
kallistusasennon ylldpitdmistd helpottamaan.

VAROITUS! ALA kiyti PASS-jirjestelmii, jos epiilet pii- tai niskavammaa. Aseta
potilas kiinteille alustalle ennen elvytyksen aloittamista.

Jos uhri tarvitsee ilmatietukea, eikd pdi- tai niskavamman merkkeja ole, kdénné potilas kyljelleen ja
sitten takaisin siten, ettd PASS on potilaan olkapéiden alla ja saa timéan pdén kallistumaan taaksepéin.

Vain PASS-KANNET: PASS-jérjestelmdn muoto voi potilaan olkapdiden alle asetettuna auttaa

pitiméan ilmatiet avoimina (katso Kuva 4).

\

Aseta PASS potilaan alle pitimaan timan olkapaita
koholla. Al kdytd PASS-jarjestelmas, jos epdilet pai- tai
niskavammaa.

My®6s yksikon kansi toimii passiivisena hengitysteiden
tukijarjestelmana (PASS).

Kuva 4: PASS-kannen kéyttiminen

10
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Elektrodien kayttaminen

VAROITUS! ALA kiyti elektrodeja uudelleen.

AED Plus -yksikon kanssa voi kéyttdd seké aikuisten etté lasten elektrodeja. Laite séatda
defibrillointienergian automaattisesti aikuisten tai lasten tasolle liitettyjen elektrodien tyypin mukaan.
Varmista, etti kdytettavit elektrodit soveltuvat potilaalle.

VAROITUS! ALA kiyti aikuisten elektrodeja tai CPR-D-padz -elektrodeja alle
kahdeksanvuotiaiden potilaiden hoidossa.

AED Plus kayttaa elektrodipakkauksia, jotka kytketidén yksikkoon kaapelilla. Pakkaus sisaltda
elektrodit, jotka kiinnitetddn potilaaseen.

¢ Valmistaudu tulevia hététilanteita varten varmistamalla, ettd asennat uudet elektrodipakkauksen ja
kytket elektrodikaapelin yksikkdon joka kéyttdkerran jélkeen.

e Varmista, ettéd elektrodit ovat kunnossa ja kiyttovalmiina hititilanteita varten tarkistamalla niiden
viimeinen kayttopdiva sddnndllisesti.

* Vaihda vanhentuneet elektrodit.

e Kun AED Plus -yksikkddn on kytketty virta ja se on suorittanut itsetestin, se antaa "Aikuisen
elektrodit"- tai "Lapsen elektrodit" -d4nikehotteen merkiksi siitd, minka tyyppiset elektrodit
yksikkoon on kytketty. Varmista, ettd kytketyt elektrodit soveltuvat hoidettavalle potilaalle. Kytke
tarvittaessa toiset elektrodit.

Jos elektrodeja ei kytketi oikein, yksikko antaa TARKISTA ELEKTRODIT- tai KYTKE ELEKTRODIT
-danikehotteen kiyton aikana. Jos elektrodikaapelia ei ole liitetty oikein yksikkodn, yksikko antaa
KYTKE KAAPELI -kehotteen. Varmista, ettd kytket elektrodikaapelin AED Plus -yksikk66n ja
kiinnitét elektrodit potilaaseen oikein.

VAROITUS! Elektrodit on liitettdva ensin laitteeseen. Pidd elektrodikaapeli aina
kytkettynd AED Plus -yksikkoon.

Elektrodipakkaus voi sisdltdd seuraavat:
+ sakset vaatteiden tai rintakarvoituksen leikkaamiseen
* partaveitsi liian karvoituksen poistamiseen elektrodien kiinnityskohdasta tarvittacssa
* pieni pyyhe, jolla voit varmistaa, ettd potilaan iho on kuiva
» Kkésineet
* suojamaski.
HUOMAUTUS Elektrodit eivat sisalla vaarallisia materiaaleja, ja ne voidaan havittaa kaatopaikkajatteiden

mukana, elleivat ne ole kontaminoituneet. Jos elektrodit ovat kontaminoituneet, niiden
havittamisessa on noudatettava asiaankuuluvia varotoimia.

VAROITUS! Muiden kuin timain asiakirjan lisivarusteosiossa mainittujen
lisdvarusteiden ja kaapeleiden kdytto voi aiheuttaa AED Plus -
defibrillaattorin lisddntynytta sdteilya tai heikentynyttd hdirionsietoa.
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CPR-D-padz-elektrodien asettaminen

Valmistele potilas ennen elektrodien kiinnittdmista.

VAROITUS! CPR-D-padz on tarkoitettu vain aikuisille potilaille. Ali kiyti alle 8-vuotiaille

potilaille.

Valmistele potilas:

1. Poista kaikki potilaan rintaa peittavit vaatteet.

2. Varmista, ettd potilaan rintakehd on kuiva.

3. Jos potilaalla on paljon rintakarvoitusta, se on ajeltava pois, jotta elektrodit kiinnittyvdt paremmin.
Elektrodien asettaminen:

1. Revi elektrodipakkaus auki ja ota elektrodit esiin. Aseta elektrodit potilaaseen pakkauksen kuvien
mukaisesti (katso Kuva 5).

2. Pitele elvytysanturia ja aseta se potilaan ndnnien viliin, keskelle rintalastaa. Kéytd anturin
hiusristikkoa apuna.

3. Painaelvytysanturia oikealla kiddellési ja poista elektrodin suojatausta vetdmalld liuskasta, jossa on
numero 2. Paina elektrodia keskeltd ulospdin varmistaaksesi, etté se kiinnittyy kunnolla potilaan
ihoon.

4. Paina elvytysanturia vasemmalla kidelldsi ja poista elektrodin suojatausta vetimaélla liuskasta,
jossa on numero 3. Paina elektrodia keskeltd ulospdin varmistaaksesi, ettd se kiinnittyy kunnolla
potilaan ihoon.

HUOMAUTUS Jos potilas on suurikokoinen tai elektrodi on asetettava rinnan alle, alempi elektrodi voi olla
tarpeen repia katkoviivaa pitkin Kuva 5), jotta voit suurentaa elektrodia. Aseta elektrodi hieman
potilaan vasemman kyljen puolelle ja vasemman rinnan alle.

HUOMAUTUS Jos potilaalla on sisdinen sydimentahdistin tai defibrillaattori rintakehin ylaosassa oikealla, aseta
elektrodit hiukan sivuun, jotta ne eivat tule kyseisen laitteen paalle. Varmista, etta elvytysanturi

pysyy rintakehan alapuoliskon paalla.
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Kuva 5: CPR-D-padz-elektrodin asettaminen
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Pedi-padz |l -elektrodien (vastasyntyneiden/lasten
elektrodien) asettaminen

Valmistele potilas ennen elektrodien kiinnittdmista.

Tarkeaa! Tama symboli iimaisee, etta AED Plus -laitteella voidaan hoitaa seka aikuisia etta lapsipotilaita.

Jos AED Plus -laitteessa ei ole titd symbolia, laitteella ei voi hoitaa lapsipotilaita ja laite El toimi
(]

Il -elektrodien kanssa kaytettavaksi, ota yhteys ZOLL Medical Corporationiin tai valtuutettuun

TT lasten Pedi-padz Il -elektrodeilla. Jos haluat paivittaa AED Plus -laitteen lasten ZOLL Pedi-padz

ZOLL-jilleenmyyjain lisatietojen saamiseksi ZOLL AED Plus -paivityspakkauksesta.

Valmistele potilas:

1.
2.

Poista kaikki potilaan rintaa peittdvit vaatteet.

Varmista, ettd potilaan rintakehd on kuiva.

Elektrodien asettaminen:

1.

6.

Revi elektrodipakkaus auki ja ota elektrodit esiin. Aseta elektrodit potilaaseen pakkauksen kuvien
mukaisesti (katso Kuva 6).

Poista pyoreédn elektrodin suojamateriaali ja aseta elektrodi kuvan mukaisesti potilaan
rintakehille (katso Kuva 6).

Aseta kitesi elektrodin reunalle ja rullaa elektrodia varovasti toisella kddelld potilaan rintakehdn
paille. Tyonné ilmaa pois elektrodin alta edetessasi.

Kéanna potilas rintakehilleen, ota nelionmallinen elektrodi pakkauksestaan ja aseta se potilaan
selkddn (katso Kuva 6).

Aseta kitesi elektrodin reunalle ja rullaa elektrodia toisella kddella potilaan iholle. Tyonni ilmaa
pois elektrodin alta edetessisi.

Kéanna potilas seldlleen ja noudata AED Plus -kehotteita.

HUOMAUTUS Lisaksi Pedi-padz Il -elektrodeja (vastasyntyneen/lapsen elektrodeja) voidaan kayttaa ZOLL-

tahdistintuotteiden kanssa enintdan tunnin tahdistukseen (katso lisatietoa tahdistuksesta
M Series -kdyttooppaasta).

0-8 Years
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Kuva 6: Pedi-padz II -elektrodien asettaminen
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Real CPR Help -elvytysvalvontatoiminnon kayttaminen

Kun AED Plus -yksikkoé kdytetdidn ZOLL CPR-D-padz -elektrodien kanssa, se seuraa rintapaineluiden
tahtia ja syvyyttd. AED Plus sisiltdd mukautuvan metronomin, joka auttaa pelastushenkil6itd
suorittamaan rintapainelun AHA:n/ERC:n suosittelemassa tahdissa 100—120 painelua minuutissa.
Adni- ja nayttokehotteet neuvovat painelusyvyydeksi 5—6 senttimetrid, kun kyseessé on aikuispotilas.
Real CPR Help toimii vain, kun kéytetddn CPR-D-padz-elektrodeja, ja se on tarkoitettu vain
aikuispotilaille.

Jotta voit kayttdd Real CPR Help -toimintoa, sinun pitéé tehdé seuraavat asiat:
1. Kytke CPR-D-padz AED Plus -yksikko6n.

2. Kiinnitd CPR-D-padz potilaaseen edellisessd kohdassa kuvatulla tavalla.
Varmista, etti elvytysanturi on potilaan rintalastan alapuoliskon paalla.

3. Jos verenkierrosta ei ole merkkejd, kun AED Plus antaa ALOITA ELVYTYS -kehotteen, aseta kétesi
elvytysanturin paille ja anna potilaalle rintapainalluksia painamalla anturia.
Muutaman ensimmaéisen painalluksen jilkeen mukautuva AED Plus -metronomi aloittaa
aikamerkkien antamisen. Yritd pitdd ndma danimerkit ja rintapainelusi samassa tahdissa. Pian sen
jélkeen, kun lopetat rintapainelut puhallusten antamista varten, metronomi lopettaa danimerkkien
antamisen.

HUOMAUTUS Jos AED Plus antaa kehotteen PAINA KOVEMMIN, painallukset ovat jatkuvasti alle 5 cm syvia.
Paranna elvytystoimintaa tehostamalla painelusyvyytta.

4. Puhalla niin monta kertaa kuin on asianmukaista ja jatka sitten rintapainelua. Metronomi aloittaa
danimerkkien antamisen uudelleen muutaman ensimmadisen painalluksen jélkeen.

Aanentallennusasetuksen kayttaminen

AED Plus -yksikk66n voidaan asentaa ja médrittdd danentallennusasetus, joka tallentaa 20 minuuttia
jatkuvaa danté ja kliinisten tapahtumien tietoja elvytyksen aikana. (Yksikko tallentaa vahintdén 7 tuntia
kliinisten tapahtumien tietoja, jos dénentallennusasetus on pois kéytosté.) Tallennetut dénitiedot
synkronoidaan kliinisten tapahtumien tietojen kanssa. Ainen tallennus alkaa, kun AED Plus antaa
PYSY RAUHALLISENA -kehotteen.

HUOMAUTUS AED Plus antaa tallentaa aanta enintdan 3 minuuttia ennen elektrodin liittamista. Kun katkaiset
yksikon virran, graafisen kayttoliittyman ensimmainen merkkivalo (LED) syttyy ja toinen
merkkivalo (LED) vilkkuu katkonaisesti, kun yksikko tallentaa tietoja muistiin.

Aina kun laite havaitsee kliinisen tapahtuman elvytystilassa, AED Plus poistaa aiemmin tallennetut
tiedot (EKG-, 4éni- ja tapahtumatiedot) muistista ennen nykyisen elvytyksen tallentamista. Vanhojen
EKG-, déni- ja tapahtumatietojen korvaaminen alkaa 10 sekuntia sen jédlkeen, kun elektrodit on
kiinnitetty asianmukaisesti potilaaseen. Jos AED Plus kuitenkin kdynnistetddn tiedonsiirtotilassa,
viimeisen elvytystilanteen tallennetut tilanteet sdilyvét ja voidaan ladata muistiin tai
arkistointijarjestelmain.
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Asentaminen ja itsetesti

Tidssé osiossa kuvataan seuraavat AED Plus -yksikon kéyttod varten valmistelun toiminnot:

Yksikon tarkistaminen

AED Plus -yksikon valmisteleminen kayttoad varten
Itsetestiominaisuuden kdyttdminen

Paristojen asentaminen tai vaihtaminen

Paristojen tilan tunnistaminen

Yksikon tarkistaminen

Kun olet purkanut laitteen pakkauksestaan, tarkista, ettei se ole vaurioitunut kuljetuksen aikana.
Tarkista tilatut lisdvarusteet ja muut osat.

AED Plus -yksikon valmisteleminen kayttoa varten

Varmista, ettd AED Plus toimii oikein ja on valmis kéyttoon elvytystilanteessa, suorittamalla
seuraavat asennus- ja tarkistustoimenpiteet ennen laitteen kéyttoon ottamista ja jokaisen kliinisen
kayttokerran jalkeen.

1.

Tarkista, ettd yksikon ulkopinnat ovat puhtaat eiké niissé ole vaurioita, kuten halkeamia tai
vioittuneita tai puuttuvia osia.

Tarkista elektrodiliitin varmistaaksesi, ettei siini ole rikkindisii tai puuttuvia liitinnastoja.

Varmista, ettd uusien CPR-D-padz-, Stat-padz® II- tai Pedi-padz II -elektrodien, joita aiotaan
kayttdd AED Plus -yksikon kanssa, viimeistd kdyttopéivaa ei ole ohitettu.

Noudata uusien elektrodien mukana toimitettuja ohjeita, kun kytket ne valmiiksi laitteen
elektrodiliittimeen, ja pakkaa ne AED Plus -kanteen.

HUOMAUTUS Jos elektrodeja ei kytketéd AED Plus -yksikkdon, laite ei lapaise itsetestiaan ja sen

10.
11.

tilailmaisinikkunassa nakyy punainen X-merkki.
Jos tilailmaisimessa nikyy punainen X, asenna uudet paristot. (Katso Paristojen asentaminen tai
vaihtaminen sivulla 18.)

Sulje AED Plus -yksikon yldkansi ja aloita itsetesti painamalla virtapainiketta. Varmista, ettd
yksikkd antaa YKSIKKO KUNNOSSA -d4nikehotteen. Tami kehote kertoo, ettid uudet paristot ja
elektrodit on asennettu oikein ja yksikkoé on kdyttovalmiudessa.

Varmista, ettd AED Plus -yksikko antaa asianmukaisen "Aikuisen elektrodit"- tai "Lapsen
elektrodit" -danikehotteen.

Katkaise AED Plus -laitteen virta.

Odota kaksi minuuttia. Varmista, etti tilailmaisinikkunassa nikyy vihrea valintamerkki (v' ) ja
ettei yksikko anna dédnimerkkia.

Ota AED Plus -yksikko kayttoon.

Tarkista AED Plus -yksikké saannéllisesti varmistaaksesi, etté vihred valintamerkki (v* ) nikyy
tilailmaisinikkunassa.

HUOMAUTUS Jos tilailmaisimessa nakyy punainen X edella mainitun testin jalkeen, AED Plus ei ole valmis

kayttdon ja voi olla vioittunut. Poista AED Plus kaytosta ja katso tdman oppaan sivulla
23 olevasta Vianmaaritys-kohdasta apua ongelman maarittdmiseen.
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Itsetestiominaisuuden kayttaminen

AED Plus suorittaa seuraavia itsetestejd, joilla varmistetaan yksikon toiminta ja kéyttdvalmius

hététilanteissa:

Paristojen asennuksen itsetesti
Virran kytkemisen itsetesti
Manuaalinen itsetesti
Automaattinen itsetesti

Automaattinen kuukausittainen testi (vain ohjelmistoversio 5.32 tai uudempi)

Kun kaikki itsetestit ovat valmistuneet onnistuneesti, AED Plus -yksikon tilailmaisin niyttda vihreian
valintamerkin (v* ), joka ilmaisee, ettd kaikki testit on lapéisty ja yksikko on valmis kayttoon.

Jos tilailmaisimessa nikyy punainen X edelld minké tahansa itsetestin jilkeen, AED Plus ei ole valmis
kayttoon ja voi olla vioittunut. Poista AED Plus kiytosta ja katso timén oppaan Vianmééritys-kohdasta

apua ongelman méérittdmiseen.

Paristojen asennuksen itsetesti

AED Plus suorittaa itsetestin aina, kun paristot asennetaan, ja tarkistaa seuraavat toiminnot:

1.

S.
6.

Defibrillointielektrodien kytkenti: varmistaa, ettd defibrillointielektrodit on kytketty oikein
laitteeseen.

EKG-piirit: testaa, ettd EKG-signaalin vastaanotto- ja késittelyjarjestelma toimii.

Defibrillaattorin varaus- ja purkupiiri: varmistaa, ettd laitteen elektroniikka toimii ja ettd sen lataus-
ja purkausenergia on 200 joulea.

Mikroprosessorin laitteisto/ohjelmisto: varmistaa, ettd AED Plus -yksikon mikroprosessori ja sen
ohjelmisto toimivat.

Elvytyspiiri ja -anturi: varmistaa, ettd elvytysvalvonta ja painelusyvyyden tunnistus toimivat.

Adnipiiri: Varmistaa, etti dinikehotteet toimivat.

Taman itsetestin lopuksi AED Plus kehottaa kayttdjad painamaan paristojen nollauspainiketta, joka
sijaitsee paristolokeron sisilld. Taémén painikkeen painaminen nollaa yksikon paristojen kiyton

ilmaisimen, jolloin se niyttd4 paristojen olevan taynna.

TARKEAA!  ALA paina paristojen nollauspainiketta, elleivit kaikki paristot ole uusia. Jos paristojen nollauspainiketta

painetaan, kun yksikossa on kaytetyt paristot, tastd voi seurata virheellisen suuri paristojen
varauslukema. Katso lisatietoa kohdasta Paristojen asentaminen tai vaihtaminen sivulla I8.
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Virran kytkemisen itsetesti

AED Plus suorittaa itsetestin, kun yksikkoon kytketdan virta, ja tarkistaa seuraavat toiminnot:

1. Paristojen kapasiteetti: varmistaa, ettd paristojen kdyton ilmaisimen mukaan paristojen
kapasiteettia on riittédvasti jaljella.

2. Defibrillointielektrodien kytkentd: varmistaa, ettd defibrillointielektrodit on kytketty oikein
laitteeseen.
EKG-piirit: testaa, ettd EKG-signaalin vastaanotto- ja késittelyjarjestelmé toimii.

4. Defibrillaattorin varaus- ja purkupiiri: varmistaa, etti laitteen elektroniikka toimii ja ettd sen
lataus- ja purkausenergia on 2 joulea.

5. Mikroprosessorin laitteisto/ohjelmisto: varmistaa, ettd AED Plus -yksikon mikroprosessori ja sen
ohjelmisto toimivat.

Elvytyspiiri ja -anturi: varmistaa, ettd elvytysvalvonta ja painelusyvyyden tunnistus toimivat.

Adnipiiri: Varmistaa, etti dinikehotteet toimivat.

Manuaalinen itsetesti
Voit kdynnistdd manuaalisen itsetestin AED Plus -yksikosséd painamalla yksikon virtapainiketta
5 sekunnin ajan. AED Plus -yksikon kaikki graafiset ilmaisimet syttyvat, ja yksikko antaa déni- ja
LCD-néyttoviesteja, jotta kayttéja voi tarkistaa laitteen visuaalisten viestien ja déniviestien toiminnan.
Lisdksi LCD-néytdssd nikyy yksikon tdménhetkinen sovellusohjelmistoversio.

Iskulaskuri Kulunut aika

" SHOCKS: 00 00:12

-B:03.31 P:05.10-
-L:05.00 C:02.00-
H:1|0.00

Laitteistoversio

Kaynnistystiedoston versio

Sovellusohjelmiston versio

Kielitiedoston versio

Laiteohjelmistoversio

Téma itsetesti varmistaa seuraavat AED Plus -toiminnot:
1. Paristojen kapasiteetti: varmistaa, ettd paristojen kayton ilmaisimen mukaan paristojen

kapasiteettia on riittdvasti jaljella.

HUOMAUTUS Laitteissa, joiden ohjelmistoversio on versiota 5.32 vanhempi, paristot on vaihdettava 3 vuoden
valein, olivat testin tulokset mitka tahansa.

2. Defibrillointielektrodien kytkentd: varmistaa, ettd defibrillointielektrodit on kytketty oikein
laitteeseen.

EKG-piirit: testaa, ettd EKG-signaalin vastaanotto- ja késittelyjirjestelmé toimii.

4. Defibrillaattorin varaus- ja purkupiiri: varmistaa, etti laitteen elektroniikka toimii ja ettd sen
lataus- ja purkausenergia on 200 joulea.

5. Mikroprosessorin laitteisto/ohjelmisto: varmistaa, ettd AED Plus -yksikon mikroprosessori ja sen
ohjelmisto toimivat.

Elvytyspiiri ja -anturi: varmistaa, ettd elvytysvalvonta ja painelusyvyyden tunnistus toimivat.
Adnipiiri: Varmistaa, etti ddnikehotteet toimivat.

Néyttd: varmistaa, ettd visuaaliset ilmaisimet toimivat.
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Automaattinen itsetesti

Oletuksena AED Plus -yksikkd suorittaa automaattisen itsetestin kerran 7 pdivan vilein (tdmén vélin
asetukseksi voidaan médrittdd 1,2, 3,4, 5, 6 tai 7 pdivaa), jos yksikkoa séilytetdédn paristot asennettuina.
Tama itsetesti varmistaa seuraavat AED Plus -toiminnot:

1. Paristojen kapasiteetti: varmistaa, ettd paristojen kiyton ilmaisimen mukaan paristojen

kapasiteettia on riittdvasti jéljella.

HUOMAUTUS Laitteissa, joiden ohjelmistoversio on versiota 5.32 vanhempi, paristot on vaihdettava 3 vuoden
valein, olivat testin tulokset mitka tahansa.

2. Defibrillointielektrodien kytkenti: varmistaa, ettd defibrillointielektrodit on kytketty oikein
laitteeseen.

EKG-piirit: testaa, ettd EKG-signaalin vastaanotto- ja késittelyjarjestelma toimii.

4. Defibrillaattorin varaus- ja purkupiiri: varmistaa, etté laitteen elektroniikka toimii ja ettd sen lataus-
ja purkausenergia on 2 joulea.

5. Mikroprosessorin laitteisto/ohjelmisto: varmistaa, ettd AED Plus -yksikdn mikroprosessori ja sen
ohjelmisto toimivat.

6. Elvytyspiiri ja -anturi: varmistaa, ettd elvytysvalvonta ja painelusyvyyden tunnistus toimivat.

7. Adnipiiri: Varmistaa, etti dinikehotteet toimivat.

Automaattinen kuukausittainen testi (vain ohjelmistoversio 5.32 tai uudempi)
Oletuksena AED Plus -yksikko suorittaa automaattisen itsetestin kerran kuussa, jos yksikkod
séilytetddn paristot asennettuina. Tama itsetesti varmistaa seuraavat AED Plus -toiminnot:

1. Paristojen kapasiteetti: varmistaa, ettd paristojen kdyton ilmaisimen mukaan paristojen
kapasiteettia on riittavasti jaljella.

2. Defibrillointielektrodien kytkenti: varmistaa, ettd defibrillointielektrodit on kytketty oikein
laitteeseen.

EKG-piirit: testaa, ettd EKG-signaalin vastaanotto- ja késittelyjarjestelma toimii.

4. Defibrillaattorin varaus- ja purkupiiri: varmistaa, etté laitteen elektroniikka toimii ja ettd sen lataus-
ja purkausenergia on 200 joulea.

5. Mikroprosessorin laitteisto/ohjelmisto: varmistaa, ettd AED Plus -yksikdn mikroprosessori ja sen
ohjelmisto toimivat.

6. Elvytyspiiri ja -anturi: varmistaa, ettd elvytysvalvonta ja painelusyvyyden tunnistus toimivat.

Paristojen asentaminen tai vaihtaminen
Kaytd AED Plus -yksikon virran 1dhteend 10:td kuluttajakdyttoon tarkoitettua tyypin 123 Photo
Flash -litiummangaanidioksidiparistoa. Voit ostaa niitd paristoja monista tavarataloista sekéd kamera- ja
elektroniikkaliikkeista.
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Jos AED Plus -laitteessa on ohjelmistoversio 5.32 tai uudempi, paristot on vaihdettava 5 vuoden
vilein tai jos laite kehottaa vaihtamaan ne. Jos kdytdssd on vanhempi ohjelmistoversio, vaihda
paristot 3 vuoden vilein. Virtapainikkeen viereen voidaan asettaa pdivimadran sisaltavd AED Plus -
yksikon paristojen vaihtamisesta muistuttava merkinté (saatavilla ZOLL-asiakaspalvelusta).

TARKEAA! Kiyti vain Duracell- tai power one -paristoja. Ald kidyti Panasonic-, Rayovac- tai
Varta-paristoja. Panasonic-, Rayovac- tai Varta-paristojen kayton seurauksena
defibrillaattorin latausajat voivat olla huomattavasti pidempia kuin hatatilanteissa on tarpeen.

Suositeltujen valmistajien valmistamat akut tulee ottaa kdyttoon ensimmaéisen vuoden aikana niiden
valmistuspéivasta.

Seuraavista esimerkeistd voi tarkistaa, miten Duracell- ja power one -paristojen pdivamaédrakoodeja
luetaan.

Duracell:

Kennon valmistuspdiviméaré on jokaisessa kennomerkinnissda. Muoto on VVVV/KK,
missd VVVV =vuosi ja KK = kuukausi. (Esimerkiksi 2019/08 = elokuu 2019)

power one:

Kennon valmistuspdivimaara on jokaisessa kennomerkinndssa. Muoto on KKVYV, missd KK =

kuukausi ja VV = vuosi. (Esimerkiksi 0819 = elokuu 2019)

Paristojen asentaminen:

1. Varmista, ettd AED Plus -yksikon virta on katkaistu. Avaa paristolokero poistamalla paristokansi
yksikon takaa.
Irrota paristokansi, aseta pieni tyokalu (esim. littedpdinen ruuvimeisseli) yksikon takana oleviin
kahteen rakoon painaaksesi salpoja, ja nosta sitten kantta asettamalla tyokalu alaosassa olevaan
uraan (katso Kuva 7).

2) Nosta kantta tastd

Paristolokeron

luuldeu \

1) Paina salpaa
tastd

Kuva 7: Paristolokeron luukun irrottaminen
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2. Poista kaikki paristot kerralla ja hdvitd ne asianmukaisesti. Aseta uudet paristot paristolokeroon.
Huomioi paristojen napaisuusmerkinnét ja varmista, ettd kaikki paristot ovat kunnolla paikallaan ja
oikein péin. Kun olet asettanut ensimmaiset 5—9 paristoa paristolokeroon, ASENNA PARISTOT -
adnikehote muistuttaa sinua muiden paristojen asentamisesta paristolokeroon.

® nan ® .-.
00000 000 '
DURACELL - a . u [
s | t -
R AONRRNNTSS -
| &)=

G)-

Paristojen nollauspainike

Kuva 8: Paristolokero

3. Kun olet asentanut uudet akut, paina akkulokeron sisélla sijaitsevaa akun nollauspainiketta, kun
yksikkd kehottaa tekeméédn niin (katso Kuva 8). Painikkeen painaminen nollaa paristojen kdyton
ilmaisimen, jolloin se ndyttda paristojen olevan tdynna.

TARKEAA! Kaikki 10 paristoa PITAA vaihtaa kerralla. Ali vaihda yksittiisia paristoja. AED Plus ei voi
havaita, onko kaikki paristot vai vain muutama paristo vaihdettu. Ali aseta kiytettyji
paristoja AED Plus -yksikkoon. Muuten kuin tdyteen ladattujen paristojen kdytto voi
vaikuttaa yksikk6on elvytyksen aikana. ALA paina paristojen nollauspainiketta, jos
kaikki paristot eivat ole uusia. AED Plus olettaa talloin, etta ne ovat juuri poistettuja
paristoja.

HUOMAUTUS Jos et paina paristolokerossa sijaitsevaa paristojen nollauspainiketta |15 sekunnin sisilld kaikkien
paristojen asentamisen jalkeen, AED Plus olettaa, ettd laitteeseen asennetut paristot poistettiin
valiaikaisesti ja eivdt ole tdysin ladattuja.

HUOMAUTUS Koska litiummangaanidioksidiparistokennot eivat sisalla myrkyllisia materiaaleja, ne voidaan
havittaa tavallisena jatteena purkautumisen jalkeen tai napojen valisilta oikosuluilta suojattuina.

Paristojen tilan tunnistaminen

Paristojen varaus kuluu yksikdn valmiustilan aikana, kun yksikkd on toiminnassa ja jokaisen
defibrillaation seurauksena. Paristojen varaus kuluu vihitellen my6s kayttdméattoméana vuosien
kuluessa.paristoissa AED Plus seuraa asennetuissa akuissa jiljelld olevaa energiaa. Kun paristojen
varaus on pieni tai kokonaan loppunut, AED Plus ei toimi teknisten tietojen mukaan. Kun paristojen
varaus on pieni, AED Plus

* antaa ddnimerkin tai "piippaa" minuutin vélein, jos AED Plus -yksikon virta on katkaistu

» antaa VAIHDA PARISTOT -aéanikehotteen, jos AED Plus -yksikkdon on kytketty virta
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+ niyttdd punaisen X-merkin tilailmaisinikkunassa merkkini siit8, ettd paristojen varaus on heikko

tai ettd AED Plus ei ole lapdissyt muita itsetesteja.

Taulukko 3: Paristojen tila

Paristojen tila IImoitukset Korjausmenettely
Heikko paristojen varaus, | AED Plus -yksikon dénimerkki | Vaihda paristot.
kun AED Plus -yksikk66n | minuutin vélein.

ei ole kytketty virtaa.

Heikko paristojen varaus VAIHDA PARISTOT -kehote Vaihda paristot.

virran kytkennén itsetestin
aikana.

(kun AED Plus -yksikkdon on
virta kytkettyna)

Heikko paristojen varaus
tai muu itsetestivirhe AED
Plus -yksikon virran
ollessa katkaistuna tai
itsetestin aikana.

Tilailmaisimessa on punainen
X-merkki merkkina
toimintahdiriosti (virran ollessa
katkaistuna).

Vaihda paristot. Tarkista tai
vaihda elektrodit. Jos punainen
X ei poistu nakyvistd, ota yhteys
ZOLL-yhtion tekniseen
tukipalveluun.

Heikko paristojen varaus,
kun AED Plus -yksikossd
on virta.

VAIHDA PARISTOT -kehote
(yksikkoon on kytketty virta).

Vaihda paristot mahdollisimman
pian.

Paristojen varaus on
lopussa

Tilailmaisimessa on punainen
X-merkki merkkind
toimintahairiosta (virran ollessa
katkaistuna).

Vaihda paristot. Jos punainen X
ei poistu nakyvisté, ota yhteys
ZOLL-yhtion tekniseen
tukipalveluun.
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Kunnossapito ja vianmaaritys

Té

ssd osiossa kuvataan seuraavat AED Plus -yksikon kunnossapitoon liittyvit toiminnot:
AED Plus -yksikon huoltaminen
AED Plus -yksikon puhdistaminen
Valinnainen kunnossapito teknisille asiantuntijoille

Vianmédritys

AED Plus -yksikon huoltaminen

Tarkista usein, tarpeen mukaan.

Tarkista, nietké vihredn merkin (v* ), joka kertoo AED Plus -yksikon olevan valmis kayttoon.
Varmista, ettd elektrodien viimeinen kayttopdivé ei ole ylittynyt.

Varmista, ettd paristojen viimeinen kayttopdiva ei ole ylittynyt.

Varmista, ettd elektrodit on kytketty tuloliittimeen.

Varmista, etté tarvikkeet (partaveitsi, maski, késineet, yliméariiset paristot) ovat saatavilla.

Kunnossapidon tarkistuslista
Kaytd seuraava kunnossapidon tarkistuslistaa AED Plus -yksikon sddnnollisissa tarkistuksissa.

Taulukko 4: Kunnossapidon tarkistuslista

Tarkista seuraavat asiat Hyviaksytty Hylitty
Onko yksikko puhdas, vahingoittumaton ja ilman kulumia? O O
Onko kotelossa halkeamia tai irtonaisia osia? O O
Varmista, ettd elektrodit on kytketty AED Plus -yksikkoon ja ettéd ne O O

ovat suljettuina pakkauksessaan. Vaihda ne, jos ne ovat vanhentuneet.

Ovatko kaikki kaapelit halkeamattomia, naarmuttomia ja ehjié siten, O O
ettd niissé ei ole paljaita tai rikkindisiad johtimia?

Kytke ja katkaise AED Plus -yksikon virta ja tarkista, ettd vihred O O
merkki kertoo laitteen olevan kayttovalmis.

Paristojen viimeinen kéyttopéiva ei ole ylittynyt. Vaihda ne, jos ne ovat O O
vanhentuneet.

Tarkista, ovatko tarvittavat tarvikkeet saatavilla. O O

AED Plus -yksikon puhdistaminen

Puhdista ja desinfioi AED Plus jokaisen kédyttokerran jalkeen pehmeélld, kostealla liinalla ja 90-
prosenttisella isopropanolilla tai saippualla ja vedella tai kloorivalkaisuaineen ja veden seoksella
(30 ml litraan vettd).

Ali upota mitdin AED Plus-laitteen osaa veteen.

Al puhdista AED Plus -yksikko# ketoneilla (kuten MEK tai asetoni).

Viltd hankaavien liinojen (esimerkiksi paperiliinat) kaytt6d ndyton tai IrDa-portin puhdistamiseen.
Al4 steriloi AED Plus -yksikkod.

22

ZOLL AED PLUS -jarjestelmanvalvojan opas



Valinnainen kunnossapito teknisille asiantuntijoille

AED Plus tekee kunnossapitotesteji automaattisesti sddnnollisten itsetestien aikana. Jos koulutettu

tekniikan ammattilainen haluaa kuitenkin testata AED Plus -yksikkod liséd, seuraavat

tarkistustoimenpiteet voidaan suorittaa:

1.
2.

9.

Kytke AED Plus -simulaattori/testauslaite (tai vastaava) AED Plus -elektrodiliittimeen.

Kytke virta simulaattoriin ja AED Plus -yksikk66n. Varmista seuraavat seikat:

 Tilailmaisin (sijaitsee kahvan vasemmalla puolella) ndyttidd ensin punaisen X-merkin, joka
muuttuu vihredksi valintamerkiksi (V' ) 4-5 sekuntia AED Plus -yksikon virran kytkemisen
jélkeen.

» Kaikki ylapaneelin kayttéjaliittyméan valot (LED-valot) syttyvét jarjestyksessa.

+ AED Plus antaa YKSIKKO KUNNOSSA -anikehotteen 5 sekunnin sisilld virran-kytkemisestd
(ja néyttad viestin, jos yksikdssd on LCD-néyttd).

e Jos AED Plus -yksikkd sisdltdd LCD-ndyton, viesti "ISKUJA: 0" ndkyy vasemmassa
ylakulmassa, ja kulunut aika (virran-kytkemisestd) tulee nikyviin ndyton oikeaan ylakulmaan.

Syotd kammiovirindrytmi AED Plus -yksikkdon simulaattorin avulla. Varmista, ettd potilaan

arviointiohjeiden jilkeen AED Plus tekee seuraavat toiminnot:

* Analysoi EKG-rytmin.

* Antaa ISKUA SUOSITELLAAN -dinikehotteen.

» Lataa defibrillaattorin.

» Antaa IRTI POTILAASTA; PAINA VILKKUVAA ISKUPAINIKETTA -danikehotteen.

Varmista, ettd yksikko antaa latausddnimerkin ja iskupainikkeeseen syttyy valo.

Paina iskupainiketta ja varmista, ettd simulaattori ndytti4, ettd isku on annettu. Varmista, ettd

viesti "Iskuja: 1" ndkyy LCD-ndytossa.

HUOMAUTUS Tama testi tarkistaa laitteen kyvyn defibrilloida. Se ei kuitenkaan varmista, ettd oikea

defibrillointienergia on annettu. Defibrillaattorin analysaattoria pitaa kayttaa AED Plus -
simulaattorin/testauslaitteen sijasta annetun energian tarkkuuden varmistamiseen.

Varmista iskun annon jalkeen, etti AED Plus antaa ALOITA ELVYTYS -viestit.

Aktivoi simulaattorin PPE-toiminto. Varmista, ettd mukautuva metronomi aloittaa d4nimerkkien
antamisen ja ettd laite antaa seuraavat dénikehotteet/viestit 60 sekunnin sisélld: PAINA
KOVEMMIN ja sitten HYVIN PAINELTU.

Varmista noin kahden minuutin elvytyksen jilkeen, etti laite antaa kehotteen KESKEYTA
ELVYTYS. Méérita simulaattoriin normaali sinusrytmi (NSR) ja varmista, ettd uusi EKG-analyysi
alkaa.

Varmista, ettd laite antaa ISKUA EI SUOSITELLA -kehotteen.

10. Katkaise AED Plus -yksikon ja simulaattorin virta.

Lisdtietoja AED Plus -yksikon ottamisesta uudelleen kdytt6on on kohdassa AED Plus -yksikon
valmisteleminen kéytt6d varten sivulla 15.

Vianmaaritys
Seuraava taulukko siséltdd yhteenvedon AED Plus -yksikdn yleisistd virheista ja niihin liittyvista
korjaustoimenpiteistd. Palauta AED Plus ZOLL-yhtion tekniselle huolto-osastolle, jos AED Plus ei
toimi oikein.
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Taulukko 5: Vianmddritys

Tekninen ongelma

Suositellut toimet

Yksikkd ei ldpdissyt itsetestia.

Aloita manuaalinen itsetesti painamalla ja pitimalla
virtapainiketta painettuna yli 5 sekunnin ajan. Yrita
korjata laite vaihtamalla paristot tai elektrodit. Jos AED
Plus -yksikko ei lapéise itsetestid toisella kerralla,
poista AED Plus kaytostid ja ota yhteyttda ZOLL-yhtion
tekniseen tukipalveluun.

VAIHDA PARISTOT -kehote.

Vaihda kaikki paristot uusiin samalla kertaa. Paina
paristojen nollauspainiketta, kun yksikko kehottaa
tekemadn niin.

Punainen X-merkki tilailmaisinikkunassa.

Aloita manuaalinen itsetesti painamalla ja pitdmalla
virtapainiketta painettuna yli 5 sekunnin ajan.
Tarkista, onko kaapeli kiinnitetty kunnollaAED Plus -
yksikkoon, tai vaihda elektrodit.

Katkaise AED Plus -yksikon virta ja kytke se sitten
uudelleen.

Vaihda kaikki paristot samalla kertaa uusiin paristoihin,
jotka ovat alle vuoden vanhoja. Paina paristojen
nollauspainiketta, kun yksikko kehottaa tekeméén niin.
Jos AED Plus ei vieldkéan toimi oikein, poista se kaytosta ja
ota yhteys ZOLL-yhtion tekniseen tukipalveluun.

Adnimerkki AED Plus -yksikon virran
ollessa katkaistu.

Poista AED Plus kéytosté ja vaihda paristot. Vaihda
kaikki paristot uusiin samalla kertaa. Paina paristojen
nollauspainiketta, kun yksikko kehottaa tekemaéan niin.
Jos dénimerkki jatkuu, ota yhteys ZOLL-yhtion
tekniseen tukipalveluun.

KYTKE KAAPELI -kehote.

Tarkista kaapelikytkentd elektrodien ja AED Plus -
yksik6n valilla.

ANALYYSI KESKEYTYNYT. ALA
LIIKUTA POTILASTA -kehote.

EKG-analyysin aikana havaittiin liiallisia artefakteja.
Potilaan on oltava EKG-analysoinnin aikana téysin
paikallaan. Potilaaseen ei saa koskea analysoinnin aikana.
Ali liikuta potilasta. Jos pelastushenkild kiyttia AED Plus -
yksikkdd hélytysajoneuvossa, ajoneuvo on pysaytettava
ennen EKG-analyysin tekemista.

VAPAUTA ISKUPAINIKE -kehote.

Vapauta iskupainike ja paina sitten iskupainiketta niin
pitkéddn, ettd se antaa iskun. Jos danikehote jatkuu, ota
yhteys ZOLL-yhtion tekniseen tukipalveluun.

Yhteydenotto tekniseen tukipalveluun
Jos ZOLL-tuotteelle on tarpeen suorittaa huolto, ota yhteys ZOLL-yhtion tekniseen tukipalveluun:
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Puhelin: 1-978-421-9655
Faksi: 1-978-421-0010

Pidé seuraavat tiedot saatavilla teknisen tuen edustajaa varten:
+ yksikon sarjanumero
* ongelman kuvaus
+ ostotilauksen tai luottokortin numero, joka mahdollistaa lainalaitteen seurannan
+ ostotilauksen tai luottokortin numero, jos yksikén takuu on vanhentunut.

Jos sinun pitdé lahettdd AED Plus ZOLL Medical Corporationille, hanki teknisen tuen edustajalta
huoltotilauspyynnon numero. AED Plus -yksikditd on saatavilla lainaan lisimaksua vastaan, kun AED
Plus -yksikkodsi korjataan.

Poista kaikki paristot AED Plus -yksikdstd ja palauta yksikkd ja kaikki paristot
alkuperaispakkauksessaan (tai vastaavassa pakkauksessa) huoltotilauspyynnon numeron kanssa
seuraavaan osoitteeseen:

ZOLL Medical Corporation
269 Mill Road
Chelmsford, MA 01824-4105

Attn: Technical Service Department

International Customers
Yhdysvaltain ulkopuolella sijaitsevien asiakkaiden on poistettava kaikki paristot yksikostd ja
palautettava yksikko ja paristot alkuperdispakkauksessaan (tai vastaavassa pakkauksessa) lahimpaan
ZOLL Medical Corporation -palvelukeskukseen. Valtuutetun huoltokeskuksen osoitteen saat
ottamalla yhteyden 1ahimpain ZOLL-yhtion myyntipaikkaan tai valtuutettuun jélleenmyyjéén.

ZOLL AED PLUS -jarjestelmanvalvojan opas 25



ZOLL-hallintaohjelmisto

ZOLL-hallintaohjelmisto (ZAS) auttaa suorittamaan ohjelmiston kunnossapitotehtavi, kun
defibrillaattori on kytketty tiectokoneeseen. ZAS-ohjelmiston avulla voit ladata tietoja defibrillaattorista
tietokoneeseen ja siirtdd tiedot sitten padverkkoosi tai tulostaa ne paikallisesti tietokoneesta
tulostimella.

Katso online-ohjeesta, miten ZAS-ohjelmistoa kaytetédan.

ZOLL-hallintaohjelmiston asentaminen

Asenna ZAS asettamalla ZAS-CD tietokoneesi CD-ROM-asemaan. Asennusohjelma kéynnistyy
automaattisesti.

Jos asennusohjelma ei kdynnisty automaattisesti:
* Valitse RUN (Suorita) Start (Kéynnistd) -valikossa.
 Kirjoita Open (Avaa) -kenttédén X:Setup.exe, missd X on CD-ROM-asemasi oikea kirjain.
* Valitse OK.

» Suorita asennus noudattamalla ndyttoon tulevia ohjeita.

RescueNet Code Review -koodinlukuohjelmisto

RescueNet® Code Review -koodinlukuohjelmiston avulla voit analysoida elvytystapauksen tietoja,
jotka on ladattu AED Plus -yksikdsté tietokoneeseen. RescueNet Code Review -koodinlukuohjelmiston
avulla voit

* avata ja tarkastella potilastapahtuman tietoja
 lisétd tai muokata potilastietoja

* tarkastella animoituja versioita EKG-kéyrista
 lisdtd huomautuksia EKG-kéyrille

* tulostaa EKG-piirtonauhoja ja tapausraportteja.

Lisétietoja on RescueNet Code Review -koodinlukuohjelmiston kéiyttooppaassa.

Tiedonsiirtoyhteyden maarittaminen

Voit siirtdd tietoja AED Plus -yksikon ja tietokoneen vililld ilman kaapeliyhteytta siirtimalla tiedot
kahden IrDA (infrared interface standard) -portin avulla. Yksi IrDA™-portti sijaitsee AED Plus -
yksikon kyljessd. Toinen IrDA-portti voi olla tietokoneessasi. Joissain tapauksissa ldhetét tietoja [rDA-
portista AED Plus -yksikkd6si modeemin IrDA-portin kautta, josta ne siirtyvét sitten etitietokoneeseen.

Jotta siirto onnistuisi parhaalla mahdollisella tavalla IrDA-porttien pitdd olla asetettu toisiaan kohti, ja
kahden laitteen valisell4 reitilld ei saa olla esteitd. Laitteiden véliset siteilyetiisyydet voivat vaihdella,
mutta niiden pitdisi olla véhintddn 25 senttimetrid ja enintdéin 46 senttimetrid. Kdynnista tietokone ja
pidd ZAS- ja/tai RescueNet Code Review -ohjelmisto kdynnissd. Paina AED Plus -yksikon
virtapainiketta painettuna vdhintdan 5 sekunnin ajan, jotta se muodostaa yhteyden tietokoneeseen tai
modeemiin. Kun yhteys on muodostunut, kuulet YHTEYS MUODOSTETTU -idinikehotteen ja ndet
tietokoneen ndytdssa viestin, joka kertoo onnistuneesta yhteyden muodostuksesta.
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Lisavarusteiden tilaaminen

Voit tilata seuraavia lisdvarusteita ZOLL-asiakaspalvelusta.

Taulukko 6: Lisdvarusteiden tilaaminen

Nimike

NRO

CPR-D-padz-elektrodi, lisdvarustesarja mukaan lukien

8900-0800-01

Aikuisen Stat-padz II -elektrodi (yksi)

8900-0801-01

Aikuisen Stat-padz II -elektrodi (pakkaus)

8900-0802-01

Pedi-padz II -elektrodi (yksi)

8900-0810-01

10 pariston sarja (tyypin 123 litiumparistot)

8000-0807-01

Jérjestelménvalvojan opas

9650-0301-05

Kayttoopas

9650-0300-05

Simulaattori/testauslaite

8000-0800-01

AED-kansi (PASS)

8000-0812-01

Graafinen kansi (PASS)

8000-0808-01

Matalaprofiilinen kansi

8000-0803-01

Pehmed kansi

8000-0802-01

Pariston viimeisen kayttopdivan merkinnat

9305-0395-01

Paivityspaketti, vara-paristo sekd merkinnat ja lisdys

7771-0100-01

Yleinen sovitinkaapeli

8000-0804-01

Jérjestelméanvalvojan opas ja ZOLL-hallintaohjelmisto-CD

9659-0302-01

Kiinnike 8000-0809-01
Uppoasennettava seinérasia 8000-0811
Syvennykseen asennettava seinérasia 8000-0814
Pinta-asennettava seinérasia 8000-0817
Vakiomallinen, metallinen seindkaappi 8000-0855
Kirkas AED Plus -seinékaappi 8000-0856
Harjatusta ruostumattomasta terdksestd valmistettu seindkaappi 8000-0855-02
USB IrDA PC -sovitin 8000-0815
RS-232 IrDA PC -sovitin 8000-0816

RescueNet Code Review -koodinlukuohjelmisto

8000-0813-01

AED Plus Trainer 8008-0104-01
AED Plus Trainer2 8008-0050-01
Korvaava Trainer 1008-0115-01

Korvaavan Trainerin sdddin

1008-0113-01
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Nimike NRO
Trainer-verkkolaite
USA | 9355-0802
EURO | 9355-0803
UK | 9355-0804
Sveitsi | 9355-0805
Australia | 9355-0806
Trainer-johto 9355-0801
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Liite A: Tekniset tiedot

Taulukko 7: Yleiset tekniset tiedot

LAITE

Koko (korkeus x leveys x
SyVvyys)

13,3cm x 24, 1 cm x 29,2 cm

Paino

3,1 kg

Virta

Kayttdjan vaihdettavissa olevat paristot. 10 tyypin 123 Photo
Flash litiummangaanidioksidiparistoa

Laitteen luokitus

Luokan II laite, jossa on sisdinen virtalihde, vastaa EN60601-1 -
standardin vaatimuksia

Suunnittelustandardit

Tayttdd standardin IEC 60601-2-4: 2010 kayttod koskevat
vaatimukset sekd seuraavien standardien vaatimukset IEC
60601-1: 2005 + CORR. 1 (2006) + CORR. 2 (2007) + AM1
(2012) tai IEC 60601-2: 2014

YMPARISTO

Kayttolampotila PS-malli: 0-50 °C

Siilytyslampdtila PS-malli: —30-70 °C

Kosteus 10-95 %:n suhteellinen kosteus, tiivistyméaton
Tarina MIL Std. 810F, helikoptereiden vahimmaistesti

Defibrillointi-isku

PS-malli: IEC 68-2-27; 100G

Korkeus merenpinnasta

PS-malli: —91...4 573 m

Ilma-alus

Menetelmd RTCA/DO-160G: 2010
Osa 20, luokka R — kaikki kayttotilat
Osa 21, luokka M — kaikki kayttotilat

Hiukkas- ja vesitiiviys IP-55
DEFIBRILLAATTORI
Aaltomuoto Rectilinear Biphasic™
Defibrillaattorin latauksen 30 sekuntia
odotusaika
Energian valinta Automaattinen esiohjelmoitu valinta
(aikuistila: 120 J, 150 J, 200 J; lapsitila: 50 J, 70 J, 85 J)
Potilasturvallisuus Kaikki potilasliitinnét on sdhkderistetty.
Latausaika Alle 10 sekuntia uusilla paristoilla.
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DEFIBRILLAATTORI (jatkoa)

Enimmaisaika ensimméisesti
rytmianalyysista yksikon
latautumiseen ja iskuvalmiuteen

Uusilla paristoilla: 12 sekuntia
Paristoilla, jotka ovat tyhjentyneet 15:std 200 J:n iskusta: 13
sekuntia

Enimmaisaika virran kytkemisesté
yksikon latautumiseen ja

22,6 sekuntia

iskuvalmiuteen 200 J:114

Elektrodit ZOLL Stat-padz II, CPR-D-padz tai Pedi-padz II
Sisddnrakennettu defibrillaattorin | Sisaltyy

itsetesti

PPE *Metronomin nopeus: Vaihteleva 60—100 CPM

Syvyys: 1,9—7,6 cm

Neuvova defibrillaatio

Arvioi defibrilloinnin tarvetta elektrodiliitintdjen ja potilaan
EKG-kéyrén perusteella.

Defibrillointia vaativat rytmit: Kammiovérina, keskiméardinen
amplitudi>100 mikrovolttia ja suuritaajuuksinen
kammiotakykardia, nopeus suurempi kuin 150 Ipm (aikuistila) ja
200 Ipm (lapsitila). Herkkyyttd ja tarkkuutta koskevia tietoja on
EKG-analyysin algoritmin tarkkuutta késittelevissd osassa.

Potilaan elektrodien vélisen 0-300 ohmia

impedanssin mittausalue

Defibrillointielektrodien EKG- Suojattu

piiri

EKG:n kaistanleveys 2-30 Hz

Esitysmuoto Valinnainen LCD-néytto ja liikkuva palkki
Koko: 6,6 cm x 3,3 cm
Nayttoaika: 2,6 sekuntia

Nayton pyyhkdisynopeus 25 mm/s

Paristojen kapasiteetti:

Tyypillinen uusi paristo +20 °C:ssa:
* 5 vuoden valmiusaika paristot asennettuina (viikoittainen
itsetesti) tai
e 225+ 5 defibrillaattorin jatkuvaa purkausta suurimmalla
energialla (200 J) tai
* 13 tuntia jatkuvaa valvontaa (2 minuutin elvytysjaksoilla).
Kayttdidn paattymisestd kertoo punainen X (tavallisesti jéljelld
olevia iskuja = 9).
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DEFIBRILLAATTORI (jatkoa)

*Testiraportit, jotka validoivat PPE-syvyyden mittauskyvyn, mukautuvan metronomitoiminnon ja
pelastushenkilon toiminnan sekd PASS (passiivinen ilmateiden tukijérjestelma) -kannen
toiminnan, ovat ZOLL Medical Corporation -yhtion arkistoissa ja saatavilla tarkistusta varten.
Pyydéa ZOLL-yhtion tekniseltd tuelta halutessasi kopiota seuraavista raporteista:

» AED Plus -kannen kdyttadminen ilmateiden avoimina pitdmisen apuna

» Real CPR Help-toiminnon painelusyvyyden ja -tahdin vaste
* AED Plus Real CPR Help-testitulokset.

Tietokoneen Windows® 98, Windows® 2000 WindowsaNT, Windows® XP
vihimmaisvaatimukset IBM-yhteensopiva PII ja 16550 UART (tai uudempi) -tietokone
64 Mt RAM-muistia.

VGA-naytto tai parempi

IrDA™-portti

20 Mt levytilaa
TIETOJEN TALLENNUS
JA SAILYTYS
Tyyppi Kiinted muisti
Kapasiteetti 7 tuntia EKG- ja PPE-tietoja

Jos ddnentallennusasetus on asennettu ja otettu kayttoon:
20 minuuttia adnentallennus-, EKG- ja PPE-tietoja

ZOLL AED PLUS -jarjestelmanvalvojan opas
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Ohjeet ja valmistajan ilmoitus — sdhkdmagneettinen yhteensopivuus

Taulukko 8: Sihkémagneettisen yhteensopivuuden tiedot

AED Plus on tarkoitettu kiytettiviksi sihkomagneettisessa ympéristossi, jonka tekniset tiedot
on lueteltu seuraavassa taulukossa. Kaytto tissi kuvatun ympiiriston ulkopuolella voi aiheuttaa
EKG-rytmien tai elvytyssignaalien tulkitsemista viirin, niytto- tai déiniviestien hiirioiti tai
estiid antamasta defibrillaatiohoitoa.

Siteilytesti Yhteensopivuus Sdhkomagneettinen ympiristo -
ohjeet

Radiotaajuuspaastot Ryhma 1 AED Plus kayttd radiotaajuista

CISPR11 energiaa vain sisdiseen toimintaansa.

Siksi sen radiotaajuinen séteily on
erittdin vahaistd, eikd se
todenndkoisesti aiheuta hdirigita
lahelld oleviin sdhkdlaitteisiin.

Radiotaajuuspaastot Luokka B

CISPR 11

Harmoniset padstot Ei sovellettavissa ZOLL AED Plus soveltuu kéytettavéksi

IEC 61000 3-2 kaikissa laitoksissa mukaan lukien
asuinrakennuksissa toimivat laitokset

Jénnitteen vaihtelut / sekd laitokset, jotka on kytketty suoraan

vilkyntdpaastot asuinrakennuksiin sahkod syottavaan

IEC 61000 3-3 yleiseen pienjanniteverkkoon.

Ladkinnallisid sdhkolaitteita kdytettdessa tarvitaan sdhkomagneettisuuteen liittyva varotoimia.
Laitteet on asennettava ja otettava kdyttoon téssd oppaassa annettujen séhkomagneettisuutta
koskevien tietojen mukaisesti.

AED Plus on tarkoitettu kiytettiviksi sihkomagneettisessa ympéristossi, jonka tekniset
tiedot on lueteltu seuraavassa taulukossa. Kiytto tissi kuvatun ympiériston ulkopuolella voi
aiheuttaa EKG-rytmien tai elvytyssignaalien tulkitsemista viirin, niytto- tai déiniviestien
hairioiti tai estii antamasta defibrillaatiohoitoa.

Hiirionsietotesti | IEC 60601 - Yhteensopivuustaso | Sihkémagneettinen ymparisto -
testitaso ohjeet
Séhkostaattinen + 8 kV kontakti + 8 kV kontakti Suhteellisen kosteuden on oltava
purkaus (ESD) + 15 kV ilma + 15 kV ilma vahintdin 5 %.
IEC 61000-4-2
Nopeat +2kV Ei sovellettavissa
transientit/ virtajohdoissa
purkaukset + 1 kV tulo-/ +1kVI/O
IEC61000-4-4 l1ahtojohdoissa
Syoksyaalto +1kV Ei sovellettavissa
IEC 61000-4-5 eromuotoinen
+/-2kV Ei sovellettavissa
yhteismuotoinen
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Hiirionsietotesti | IEC 60601 - Yhteensopivuustaso | Sihkomagneettinen ympiristo -
testitaso ohjeet
Jannitekuopat, <5% Ur(>95%::n | Eisovellettavissa
lyhyet kuoppa Uy:ssd)
l.<“esk.eytykset ja 0,5 jakson ajan Ei sovellettavissa
Jannitemuutokset | 400, Uy (60 %:n
Virtz?léihte@ kuoppa Up:ssi) Ei sovellettavissa
tulojohdoissa. . .
IEC 61000-4-11 | >dakson ajan Ei sovellettavissa
70 % Ut (30 %:n
kuoppa Ur:ssé)
25 jakson ajan
<5% Ut (>95 %:n
kuoppa Ur:ssd)
5 sekunnin ajan
Virran taajuuden | 30 A/m 30 A/m Verkkotaajuuden

(50/60Hz)
magneettikentti
IEC 61000-4-8

magneettikentén on oltava
tyypillista yritys- tai
sairaalaympériston tasoa.

HUOMAUTUS Urg on paédvaihtojannite ennen testitasoa.

AED Plus on tarkoitettu kiytettiviksi siihkomagneettisessa ympiiristossi, jonka tekniset
tiedot on lueteltu seuraavassa taulukossa. Kiytto tissid kuvatun ympiiriston ulkopuolella voi
aiheuttaa EKG-rytmien tai elvytyssignaalien tulkitsemista véirin, niytto- tai déiniviestien

hairioita tai estaa antamasta defibrillaatiohoitoa.

Hairionsietotesti | IEC 60601 - Yhteensopivuustaso | Sihkomagneettinen ympéristo -
testitaso ohjeet
Kannettavat ja siirrettavét
radiotaajuutta kéyttavit
viestintdlaitteet on pidettéava
véhintddn lahetystaajuutta
vastaavan kaavan mukaan lasketun
suositellun etdisyyden padssa AED
Plus -yksikon osista ja kaapeleista.
Suositeltava etiisyys
Johtuva 3 Vrms N/A AED Plus on paristokéyttdinen,
radiotaajuus 150 kHz — eikd siind ole yli 1 metrin pituisia
IEC 61000-4-6 80 MHz ISM- kaapeleita.
kaistojen
ulkopuolella®
10 Vrms N/A
150 kHz —
80 MHz ISM-
kaistoilla®
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Hairionsietotesti | IEC 60601 - Yhteensopivuustaso | Sihkomagneettinen ympiiristo -
(jatkuu) testitaso (jatkuu) ohjeet (jatkuu)
jatk
(jatkuu) Suositeltava etiisyys
Radiotaajuinen 10 V/m 10 V/m d=12 VP 80-800 MHz
sdteily 80 MHz -
IEC 61000-4-3 | 2,7 GHz d=2,3VP 800 MHz - 2,7 GHz

P on lihettimen enimméisteho
watteina (W) lahettijan valmistajan
mukaan, ja d on suositeltava
etdisyys metreind (m).b
Sahkomagneettisissa
mittauksissa,’ maaritetyn kiintedn
radiotaajuusldhettimen kentédn
voimakkuuden on oltava
pienempi kuin kunkin
taajuusalueen vastaavuustasod.
Hairi6ita voi esiintyé seuraavalla
merkilla varustettujen laitteiden
lahella:

()
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Radiotaajuinen 28 V/m GSM 28 V/m d = vihintédn 0,3 m
sateily IEC 800/900-,
60601-1-2, TETRA 800-,
(langaton iDEN 820-,
tiedonsiirto) CDMA 850- tai
LTE Band 5 -
palveluille (0,3
m:n etiisyys)

27 V/m TETRA 27 V/m d = vahintidin 0,3 m
400 -palvelulle

28 V/m GMRS 28 V/m d = vahintdén 0,3 m
460-, FRS 460-,
GSM 1800-,
CDMA 1900-,
GSM 1900-,
DECT-, LTE
Band 1-, 3-,4-, ja
25-, UMTS-,
Bluetooth-,
WLAN-, 802.11
b/g/ n-, RFID
2450- ja LTE
Band 7 Z -
palveluille

9V/mLTE Band | 9 V/m d = vihintdan 0,3 m
13-ja 17- seka
WLAN 802.11 a/
n -palveluille

HUOMAUTUS 1 80 MHz:n taajuuteen sovelletaan suurempaa taajuusaluetta.
HUOMAUTUS 2 Néamé ohjeet eivit valttdmattd sovellu kaikkiin tilanteisiin. Sihkomagneettisten
aaltojen etenemiseen vaikuttavat absorptio seké rakenteista, esineistd ja ihmisistd heijastuminen.
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2 ISM (industrial, scientific, and medical) -kaistat vélilld 150 KHz ja 80 MHz ovat 6,765 MHz -
6,795 MHz; 13,553 MHz - 13,567 MHz; 26,957 MHz - 27,283 MHz ja 40,66 MHz - 40,70 MHz.

Y Yhteensopivuustasot ISM-taajuudella vélilla 150 kHz ja 80 MHz ja taajuusalueella 80 MHz —
2,7 GHz on tarkoitettu vihentdmaén potilasalueelle vahingossa tuotujen kannettavien tai
siirrettdvien viestintédlaitteiden aiheuttamien hiirididen todennikoisyyttd. Siksi suositeltavan
etdisyyden laskennassa kaytetdan lisatekijaa 10/3 niilla taajuusalueilla toimiville 1ahettimille.

“Kiinteiden lidhettimien, kuten radiopuhelimien (matkapuhelimien ja langattomien puhelimien) sekd
erillisradioverkon tukiasemien, amatodriradion, AM- ja FM-radioldhetysten ja TV-ldhetysten,
kentén teoreettista voimakkuutta ei voida maarittda tarkasti. Kiintedn radiotaajuusléhettimen
sahkdomagneettisen ympériston arvioimiseksi on tehtdva tutkimus paikan paalld. Jos mitattu
kenttdvoimakkuus AED Plus -yksikon kéyttopaikassa ylittdd edelld ilmoitetun sovellettavan
radiotaajuisen yhteensopivuustason, AED Plus -yksikdn normaali toiminta tulee varmistaa
tarkkailemalla. Jos toiminnassa havaitaan poikkeavuuksia, lisitoimet voivat olla tarpeen. AED
Plus voidaan esimerkiksi asettaa muuhun asentoon tai siirtdé toiseen paikkaan.

4 Kun taajuusalue on suurempi kuin 150 kHz — 80 MHz, kentén voimakkuuden on oltava pienempi
kuin 10 V/m.
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Suositeltu etiisyys siirrettivien ja kannettavien radiotaajuudella toimivien
tiedonsiirtolaitteiden ja AED Plus -yksikon vililla

AED Plus on tarkoitettu kaytettdvaksi ymparistossa, jossa radiotaajuisia séteilyhairioitd voidaan valvoa. Asiakas
tai AED Plus -yksikon kayttdja voi ehkdistd sahkomagneettisia hdirioita sdilyttdmalld siirrettdvén tai kannettavan
radiotaajuudella toimivan tiedonsiirtolaitteen (l&hettimen) ja AED Plus -yksikon vélisen vahimméisetdisyyden
seuraavien suositusten mukaisesti. Suositukset perustuvat tiedonsiirtolaitteiden enimmaisantotehoon.

Etdisyys ldhettimen taajuuden mukaan
m
Lahettimen 150 kHz — 150 kHz — 80-800 MHz 800 MHz —
enimmaisantoteho 80 MHz ISM- 80 MHz ISM- 2,7 GHz
W kaistojen kaistoilla d=12+p
ulkopuolella d=12+p d=23\p
d=12p
0.01 0.17 0.12 0.12 0.23
0.1 0.37 0.38 0.38 0.73
1 1.2 1.2 1.2 2.3
10 3.7 3.8 3.8 7.3
100 12 12 12 23

Jos lahettimen enimmaéisléhtotehoa ei ole tdssé taulukossa, suositeltava etdisyys d voidaan arvioida
metreind(m) kayttdmalld vastaavan sarakkeen laskentakaavaa. P on valmistajan ilmoittaja ldhettimen
enimmaisldhtdteho watteina (W).

HUOMAUTUS 1 80 MHz:ssa ja 800 MHz:ssd noudatetaan suuremman taajuusalueen etéisyytta.
HUOMAUTUS 2 ISM (industrial, scientific, and medical) -kaistat vélilla 150 kHz ja 80 MHz ovat
6,765 MHz - 6,795 MHz; 13,553 MHz - 13,567 MHz; 26,957 MHz - 27,283 MHz ja 40,66 MHz -
40,70 MHz.

HUOMAUTUS 3 Liahettimien suositeltavan etdisyyden laskennassa kaytetaan lisatekijaa 10/3 ISM-
taajuudella 150 kHz - 80 MHz ja taajuusalueella 80MHz - 2,7 GHz. Niin voidaan vahentia
potilasalueelle vahingossa tuotujen kannettavien tai siirrettédvien viestintilaitteiden aiheuttamien
hiirididen todennakoisyytta.

HUOMAUTUS 4 Némaé ohjeet eivit valttdmattd sovellu kaikkiin tilanteisiin. Sdhkomagneettisten
aaltojen etenemiseen vaikuttavat absorptio seké rakenteista, esineistd ja ihmisistd heijastuminen.
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Rektilineaarisen bifaasisen aaltomuodon ominaisuudet

Seuraava taulukko siséltda rektilineaarisen bifaasisen aaltomuodon ominaisuudet, kun purkaus on
25 ohmia, 50 ohmia, 100 ohmia ja 125 ohmia ja laite on ladattu 200 joulen energian
enimmaiisasetukseen.

Taulukko 9: Bifaasinen aaltomuoto

Purkaus, Purkaus, Purkaus, Purkaus,
Kkuorma Kkuorma Kkuorma Kkuorma
25 ohmia 50 ohmia 100 ohmia 125 ohmia
Ensimmaéinen vaihe 32A 26 A 21 A 17 A
Enimmadisalkuvirta
Ensimmainen vaihe 28 A 22 A 16 A 13 A
Keskimédrdinen virta
Ensimméisen vaiheen 6 ms 6 ms 6 ms 6 ms
kesto
Vilivaiheen kesto 150 us 150 ps 150 ps 150 ps
ensimmadisen ja toisen
vaiheen vililla
Toisen vaiheen 33A 19 A 12 A 11 A
enimmaisalkuvirta
Toisen vaiheen 21 A 14 A 11 A 10A
keskimadrdinen virta
Toisen vaiheen kesto 4 ms 4 ms 4 ms 4 ms

Taulukko 10: Siirretty energia kullakin defibrillointiasetuksella eri kuormilla

Valittu energia

Kuorma 50 J 70J 85J 120 J 150 J 200 J
25Q 40J 61J 66 J 95J 1M11J 146 J

50 Q 51J 80J 85J 124 J 144 J 183 J

75 Q 64 J 89J 11J 148 J 172 J 204 J

100 Q 62 J 86 J 108 J 147 J 171J 201 J
125 Q 63 J 89J 110 J 137 J 160 J 184 J
150 Q 67 J 93J 116 J 127 J 148 J 168 J
175 Q 61J 86 J 107 J 119J 138 J 155 J
tarkkuus +15% +15% +15% +15% +15% +15%

ZOLL-yhtion Rectilinear Biphasic -aaltomuodon tehokkuus on todistettu kliinisesti tutkimuksessa,
jossa arvioitiin defibrilloinnin tehoa kammiovirinéssa (VF) ja kammiotakykardiassa (VT). Seuraavassa
esitetddn tdma tutkimus (joka tehtiin ZOLL M Series -defibrillaattoreilla) seké tutkimustulokset. Koska
AED Plus -defibrillaattorin rektilineaarinen bifaasinen aaltomuoto kiyttda samankaltaista ensimmaisen
ja toisen vaiheen ajoitusta, samaa ensimmaéisen ja toisen vaiheen virtaa/jannitetti seki oleellisesti
samoja defibrilloinnin aaltomuodon hallintamekanismeja, M Series®- ja AED Plus -laitteen
defibrilloinnin aaltomuotojen katsotaan vastaavan toisiaan riittavasti.
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Kuvissa 9—14 on suoraviivaisia, bifaasisia aaltomuotoja, jotka AED Plus -defibrillaattori tuottaa, kun
sen lataus purkautuu sen ollessa 25, 50, 75, 100, 125, 150 ja 175 ohmia kullakin energia-asetuksella
(200, 150, 120, 85, 70 ja 50 joulea).

Pystyakselilla on virta ampeereina (A) ja vaaka-akselilla kesto millisekunteina (ms).

35
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5
g
3 . [
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Kuva 9: Rektilineaariset, bifaasiset aaltomuodot 200 joulella
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Kuva 10: Rektilineaariset, bifaasiset aaltomuodot 150 joulella

ZOLL AED PLUS -jarjestelmanvalvojan opas

39



30
Patient
25 Impedance
\I’\N\R 250hms
20 NS ?go:ms
ohms
SINISNY 1000hms
15 e S 1250h
N 1502h$:
10 1750hms
<
5 s
5
© o
-5 [
—_—
-10 /
-15 /
-20
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
Time (ms)
Kuva 11: Rektilineaariset, bifaasiset aaltomuodot 120 joulella
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Kuva 12: Rektilineaariset, bifaasiset aaltomuodot 85 joulella
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Kuva 13: Rektilineaariset, bifaasiset aaltomuodot 70 joulella
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Kuva 14: Rektilineaariset, bifaasiset aaltomuodot 50 joulella
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Kliinisen kokeen tulokset M -sarjan bifaasisella
aaltomuodolla

ZOLL-yhtion Rectilinear Biphasic -aaltomuodon tehokkuus on todistettu kliinisesti tutkimuksessa,
jossa arvioitiin defibrilloinnin tehoa kammiovarinéssé (VF) ja kammiotakykardiassa (VT).
Aaltomuodon turvallisuuden ja energian valinnan varmistamiseksi VF/VT-defibrillointia koskeva
ennakkotutkimus tehtiin kahdella potilasryhmaélld (n=20). Aaltomuodon tehokkuus varmistettiin lisdksi
satunnaistetulla kliiniselld monikeskustutkimuksella. Tutkimusta esitellddn téssé luvussa.
Tutkimuksella kaytettiin ZOLL-defibrillointijérjestelmai, joka koostui ZOLL-defibrillaattoreista,
rektilineaarisesta bifaasisesta ZOLL-aaltomuodosta ja ZOLL-monikéyttoelektrodeista.

Kammiovarinan (VF) ja kammiotakykardian (VT) defibrilloinnin satunnaistettu,
kliininen monikeskustutkimus
Yleistiedot: Rektilineaarisen bifaasisen ZOLL-aaltomuodon defibrillointitehokkuutta verrattiin
monofaasiseen vaimennettuun siniaaltomuotoon laajassa satunnaistetussa monikeskustutkimuksessa, jossa
arvioitiin kammiodefibrilloinnin tehoa VF/VT-potilailla sahkofysiologisten tutkimusten, sydédmen sisdisen
tahdistimen kdyton sek testin aikana. Tutkimukseen osallistui 194 potilasta. 10 potilasta ei tayttéanyt
tutkimusprotokollan kaikkia ehtoja, ja heidét suljettiin pois analyysista.

Tavoitteet: Tutkimuksen ensisijainen tavoite oli vertailla 120 joulen rektilineaarisen bifaasisen
aaltomuodon ja 200 joulen monofaasisen aaltomuodon ensimmadisen iskun tehokkuutta. Toissijainen
tavoite oli vertailla rektilineaarisen bifaasisen aaltomuodon (kolme perdkkéistd iskua 120, 150 ja

170 J) ja monofaasisen aaltomuodon (kolme perakkaisté iskua 200, 300 ja 360 J) kaikkien iskujen
tehokkuutta. Tilastollisesti merkittdvana pidettiin p-arvoa, joka oli korkeintaan 0,05 Fischerin testissa.
Lisdksi aaltomuotojen vélisié eroja pidettiin tilastollisesti merkittdviné, kun tavallinen 95 prosentin tai
AHA-suosituksen 90 prosentin* luotettavuusvéli oli suurempi kuin 0 % aaltomuotojen valilla.

Tulokset: Tutkimukseen osallistui 184 potilasta, joiden keski-ikd oli 63 & 14 vuotta. Potilaista 143 oli
miehid. Tutkimukseen ei liittynyt haittavaikutuksia eikd loukkaantumisia.

Ensimmadisen bifaasisen iskun ensimméinen induktiotehokkuus 120 J:114 oli 99 % ja monofaasisen
iskun 200 J:114 93 % (p = 0,0517, 95 % luotettavuusvililla ero -2,7 % - 16,5 % ja 90 %
luotettavuusvililld ero 1,01 % - 15,3 %).

Defibrillointi onnistui rektilineaarisilla bifaasisilla iskuilla 58 % pienemmallé virralla kuin
monofaasisilla iskuilla (14 £ 1 ja33 7 A, p=0,0001).

Rektilineaaristen bifaasisten ja monofaasisten iskujen tehokkuuden ero oli suurempi potilailla, joiden
transtorakaalinen impedanssi oli suuri (suurempi kuin 90 ohmia). Ensimmaéisen bifaasisen iskun
ensimmadinen induktiotehokkuus oli 100 % ja monofaasisen iskun 63 % potilailla, joiden impedanssi oli
suuri (p = 0,02, 95 % luotettavuusvililld ero -0,021 % - 0,759 % ja 90 % luotettavuusvililld ero

0,037 % - 0,706 %).

Yksi potilas tarvitsi toisen bifaasisen iskun 150 J:114, jotta 100 prosentin tehokkuus saavutettiin. Kuusi
potilasta tarvitsi monofaasisen iskun jopa 360 J:114, jotta 100 prosentin kokonaisdefibrillointitehokkuus
saavutettiin.

Johtopaitokset: Tutkimusaineisto osoittaa, ettd alhaisella energialla annettu rektilineaarisen bifaasisen
iskun tehokkuus vastaa tavanomaisten suurienergisten monofaasisten iskujen tehokkuutta
transtorakaalisessa defibrilloinnissa kaikilla potilailla 95 prosentin luotettavuustasolla.
Tutkimusaineisto osoittaa myds, ettd alhaisella energialla annetut rektilineaariset bifaasiset iskut ovat
tehokkaampia kuin tavanomaiset suurienergiset monofaasiset iskut potilailla, joiden transtorakaalinen
impedanssi on suuri, luotettavuustaso oli 90 %. Rektilineaarisen bifaasisen aaltomuodon kéytto ei
vaarantanut turvallisuutta, eika silld ollut haittavaikutuksia.
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* Kerber, R., et. al., AHA Scientific Statement, Circulation, 1997; 95: 1677-1682:

... jotta vaihtoehtoisen aaltomuodon ylivertaisuus tavanomaisiin aaltomuotoihin verrattuna
voitaisiin osoittaa, tyoryhma toteaa, ettd tavanomaisen ja vaihtoehtoisen aaltomuodon vilisen eron
90 %:n luottamusvélin ylédrajan olisi oltava <0 % (vaihtoehtoinen on siis suurempi kuin
tavanomainen).”

Prekliininen tutkimus
Tukeakseen ZOLL-yhtion Rectilinear Biphasic -aaltomuodon kayttdd lapsille ZOLL toimitti
prekliiniset tiedot FDA:1le osana (FDA:n numerolla K033474 hyviksymén) AED Plus -laitteensa
510(k)-hakemusta. Tédmén prekliinisen tutkimuksen tutkimussuunnitelma yhdessé tulosten
yhteenvedon kanssa on toimitettu FDA:lle AED Plus PMA -hakemuksen (P160015) yhteydessa.
Tamaén tutkimuksen yhteenveto esitellddn tassd luvussa.

Rektilineaarisen bifaasisen aaltomuodon kéyton turvallisuuden ja tehokkuuden osoittamiseksi VF-
lapsipotilaiden hoidossa ZOLL suoritti tutkimuksen alle 8-vuotiaiden lapsipotilaiden porsasmallin
avulla. Tutkimukseen kuului 18 porsasta kolmessa (3) kokoryhmaéssa (kaksi [2] eldintd painoi 4 kg,
kahdeksan [8] eldinté painoi 8 kg ja kahdeksan [8] eldinté painoi 16 kg). Tutkimuksessa verrattiin
bifaasisen aaltomuodon defibrillaatioannoksen/-vasteen havaittuja kdyrid vakiomallista monofaasista
vaimennettua siniaaltomuotoa (DSW) kéyttivén defibrillaattorin havaittuihin kéyriin lyhytkestoisen
(~30 sekuntia) kammiovérindn hoidossa. Tutkimus osoitti, ettd bifaasinen aaltomuoto defibrilloi
pediatrisia porsaita yhté tehokkaasti mutta matalammalla energiaméérélla (joulea/kg) kuin perinteisté
monofaasista vaimennettua siniaaltoa kayttavat defibrillaattorit. Varmistuaksemme ehdotetun
bifaasisen aaltomuodon kayton turvallisuudesta lapsipotilailla tutkimme ja vertailimme
sydéntoimintojen arvoja ennen sekd DSW:td kdyttdvaa defibrillointi-iskua ettd rektilineaarista
bifaasista aaltomuotoa kiyttavaa defibrillointi-iskua ja niiden jélkeen useilla relevanteilla energioilla.
Tutkimus osoitti, ettd bifaasinen defibrillaatio aiheutti sydédntoiminnoissa samoilla energiaméaarilld
samantasoisia tai lievempid hiiri6itd kuin perinteinen DSW-defibrillointi.

Toisessa eldintutkimuksessa verrattiin ZOLL-yhtion Rectilinear Biphasic (RLB) -aaltomuotoa
bifaasiseen katkaistuun ekponentiaaliseen (BTE) aaltomuotoon. Tutkimuksessa kdytettiin epakypséd
porsasmallia (n = 21), ja se oli prospektiivinen, satunnaistettu ja kontrolloitu. Tutkimuksen
tarkoituksena oli médrittdd annosvastekayrat RLB- ja BTE-defibrillointiaaltomuodoille.
Lapsipotilaita jdljiteltiin 424 kg painavilla eldimilld. 4-8 kg painavat eldimet esittivét alle 1 vuoden
ikdisid potilaita (vauvojen alaryhmai), ja 16-24 kg painavat eldimet esittivit 2—8 vuoden ikdisiad
potilaita (lasten alaryhma4).

ZOLL RLB -aaltomuoto oli ylivertainen lapsipotilaiden porsasmallin defibrilloinnissa alle
<90 prosentilla D50-energiasta, jota tarvittiin BTE-aaltomuodolle (D50-energia: RLB 25,6 + 15,7 J,
BTE 28,6 £ 17,0 J, P ? 0,0232; D90-energia: RLB 32,6 + 19,1 J, BTE 37,8 £23,2 J, P 2 0.0228).

Defibrillaatioiskun jilkeisid EKG:n ST-segmentin muutoksia (mV) ja vasemman kammion paineen
muutoksia (dP/dt) verrattiin RLB- ja BTE-aaltomuotojen kesken. RLB-aaltomuodon keskimééridinen
ST-segmentin kasvu perustason yli oli 0,138 + 0,136 mV (N = 401 iskua) verrattuna BTE-
aaltomuodon keskimaardiseen 0,146 + 0,148 mV:n (N = 396 iskua) kasvuun. RLB-aaltomuodon
keskiméérdinen dP/dt 40 mmHg:n kynnysarvon kohdalla (aika, jona eldimen verenpaine ylitti 40
mmHg spontaanisti) oli 1987 = 411 mmHg/s (N = 496 iskua) verrattuna BTE-aaltomuodon
keskimaérdiseen dP/dt:hen 2034 + 425 mmHg/s (N = 496 iskua).
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Julkaistut kliiniset tiedot

Kliinisié lisétietoja siséllytettiin PMA-hakemukseen P160015 tukemaan ZOLL-yhtion Rectilinear Biphasic -
defibrillointiaaltomuodon sairaalan ulkopuolista kayttoa. Resuscitation-julkaisussa (Hess et al; 82 (2011) 685—
689) julkaistujen tietojen katsotaan olevan riittdvid ZOLL-yhtion defibrillointiaaltomuodon kéyton tukemiseksi
sairaalaympadriston ulkopuolella. Tastd syntynyt kliininen tutkimus “Performance of a rectilinear biphasic
waveform in defibrillation of presenting and recurrent ventricular fibrillation: A prospective multicenter study”
siséltyi PMA-hakemukseen P160015. Tutkimuksen yhteenveto esitellidn myos téssa:

Tavoitteet: Tutkimuksessa testattiin hypoteesia, jonka mukaan iskujen toimivuus vaihtelee
kammiovérindn (VF) ensimmadisten ja toistuvien jaksojen mukaan.

Menetelmiit: Ensihoitajat defibrilloivat rektilineaarisella bifaasisella aaltomuodolla
syddmenpysahdyspotilaita, joiden alkurytminé oli kammiovéring, yhdekséssé tutkimuskohteessa
syyskuusta 2008 maaliskuuhun 2010. Iskujen onnistumisen mééritelméa oli kammiovérinén loppuminen
5 sekunnin kuluessa iskun jélkeen. Tutkimuksessa arvioitiin GEE (generalized estimating equation) -
yhtildihin perustuvan analyysin avulla iskun tyypin (ensimméinen vs. defibrillointi) ja iskun
onnistumisen vélistd yhteytta.

Tulokset: 94 potilaalla esiintyi kammiovirindd. Keskiméérdinen ik oli 65,4 vuotta, 78,7 % oli michid
ja 80,9 % tapauksista oli sivullisia havaitsijoita. Kammiovériné toistui 75:114 (79,8 %). Analyysia
varten oli kiytettdvissd 338 iskua, jotka annettiin ensimmaéiseen (n = 90) tai toistuvaan (n = 248)
kammiovérinddn. Ensimmadiset iskut lopettivat kammiovérindn 79/90 tapauksessa (87,8 %) ja niité
seuraavat iskut 209/248 tapauksessa (84,3%). GEE-todenndkoisyyssuhde (OR) iskutyypille oli 1,37
(95 % CI 0,68-2,74). Kun mahdolliset sekoittavat tekijat huomioitiin, iskutyypin OR pysyi
merkityksettoména (1,33, 95 % CI 0,60-2,53). Tutkimuksessa ei havaittu merkittdvai eroa spontaanin
verenkierron palaamisessa (ROSC; 54,7 % vs. 52,6 %, absoluuttinen ero 2,1 %, p = 0,87) tai
neurologisesti kunnossa olevien potilaiden selviytymisessd sairaalasta kotiuttamiseen (21,9 % vs.
33,3 %, absoluuttinen ero 11,4 %, p = 0,31) niillé potilailla, joilla kammiovérindi esiintyi uudelleen,
verrattuna niihin, joilla siti ei esiintynyt uudelleen.

Johtopiitokset: Kammiovérind loppui yhdelld iskulla 87,8 %:ssa tapauksista. Tutkimuksessa ei
havaittu merkittdvai eroa iskujen onnistumisen frekvenssissd ensimmaéisen ja toistuvan kammiovarinin
vililld. Kammiovirini toistui suurimmalla osalla potilaista, eik se vaikuttanut iskujen onnistumiseen,
ROSC:hen tai selviytymiseen haitallisesti.

EKG-analyysialgoritmin tarkkuus

EKG-analyysialgoritmin suorituskykyé ilmaistaan herkkyydella ja spesifisyydelld verrattuna kliinikon
tai asiantuntijan suorittamaan EKG-kéyrén tulkintaan. Herkkyys viittaa algoritmin kykyyn tunnistaa
oikein defibrillointia vaativat rytmit (prosenttiméarénd kaikista defibrillointia vaativista rytmeista).
Spesifisyys viittaa algoritmin kykyyn tunnistaa oikein muut kuin defibrilloitavat rytmit
(prosenttimairand kaikista ei-defibrilloitavista rytmeistd). Taulukko 11 ja Taulukko 12 sisdltavét
yhteenvedon EKG-analyysialgoritmin tarkkuudesta testattuna ZOLL-EKG-rytmitietokannan avulla.

Algoritmijakso kestdd noin 9 sekuntia ja se etenee seuraavasti:

e Jakaa EKG rytmin kolmen sekunnin osioihin.

* Suodattaa ja mittaa hdiriot, vadristymaét ja perustason siirtymén.

» Mittaa signaalin perustason sisidllon ("aaltoilun” oikeilla taajuuksilla — taajuusalueanalyysi).

* Mittaa QRS-taajuuden, leveyden ja vaihtelun.

» Mittaa korkeimpien ja matalimpien kohtien amplitudin ja ajallisen sdédnnéllisyyden (ajallinen
riippuvuus).

» Madrittad, vaativatko useat 3 sekunnin osiot defibrillointia, ja antaa sitten kéyttdjille potilaan
hoito-ohjeen.

* Lopettaa EKG:n analysoinnin havaittuaan defibrillointia vaativan rytmin ja AED Plus -yksikkd on
ladattu ja valmis antamaan potilaalle iskun.
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Taulukko 11: Kliinisen suorituskyvyn tulokset (aikuiset potilaat)

Rytmit Segmentteji Analysoitu | Analysoitu | Havaittu 90 %:n yksipuolinen alempi
yhteensi oikein vadrin suorituskyky (%) | luotettavuusraja (%)
Karkea VF 536 536 0 100 99.44
Nopea VT 80 79 1 98.75 99.21
NSR 2210 2209 1 99.95 99.79
AF, SB, SVT, 819 819 0 100 99.63
sydéankatkos,
idioventrikulaarinen,
PVC:t
Asystolia 115 115 0 100 97.43
Hienojakoinen VF |69 85 4 94.20 87.22
Muu VT 28 28 0 100 89.85
iskua ei Iskua
suositella | suositellaan
Yleinen Ei- 3171 1
suorituskyky defibrilloitava
Defibrillointia |5 680
vaativa
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Taulukko 12: Kliinisen suorituskyvyn tulokset (lapsipotilaat)

Rytmit Segmentteji Analysoitu | Analysoitu | Havaittu 90 %:n yksipuolinen alempi
yhteensi oikein vidrin suorituskyky (%) | luotettavuusraja (%)
Karkea VF 49 42 0 100 93.12
Nopea VT 79 79 0 100 96.28
NSR 208 208 0 100 98.57
AF, SB, SVT, 348 346 2 99.43 98.20
sydénkatkos,
idioventrikulaarinen,
PVC:it
Asystolia 29 29 0 100 90.19
Hienojakoinen VF |0 0 0 N/A N/A
Muu VT 44 36 8 81.82 89.58
iskua ei Iskua
suositella | suositellaan
Yleinen Ei- 619 10
suorituskyky defibrilloitava
Defibrillointia |0 121
vaativa
1. Rytmihairiditd koskeva suorituskyky on raportoitu seuraavan artikkelin mukaan: RE Kerber, LB
Becker, JD Bourland, RO Cummins, AP Hallstrom, MB Michos, G Nichol, JP Ornato,
WH Thies, RD White, BD Zuckerman, “Automated External Defibrillators for Public Access
Defibrillation: Recommendations for Specifying and Reporting Arrhythmia Analysis Algorithm
Performance, Incorporation New Waveforms, and Enhancing Safety”,
Circulation 1997, Vol 95, No 6, 1677-1681
Viitteet:
Young KD, Lewis RJ. ”What is confidence? Part 2: Detailed definition and determination of confidence
intervals”. Annals of Emergency Medicine, September 1997; 30; 311-218
“CRC Standard Mathematical Tables 28™ Edition”, William H. Beyer, Ph.D., CRC Press, Inc, Boca
Raton, FL., 1981, Percentage Points, F-Distribution Table, pg 573.
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